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A herointaladagolasok iizenete

Pap Agota = Hegediis Katalin dr.

Semmelweis Egyetem, Altalinos Orvostudomanyi Kar, Magatartistudoményi Intézet, Budapest

A droghasznalatot 6nmagdaban is 6ndestrukciénak tekinthetjiik, igy kozvetve kotddik a haldllal kapesolatos attittid-
hoz, és jelentds szamban fordul el kiilonb6z6, a narkotikumok altal okozott suicidium a droghasznalok korében. A
tanulmdany célja, hogy feltirja a drog-haldl kapcsolat eredetét, hitterét, és azon beliil a heroin okozta tiladagoldsok
okait a témdval foglalkoz6 tanulmdnyok elemzésével, eredményeik Osszefoglaldsival. A tiszta heroinos taladagolok
életkora az évek folyaman fokozatosan né. A renddrségtdl vald félelem a taladagolds megel$zését és a mentSk értesi-
tését gatlo tényez8. Az ongyilkossag szandékossagara utald jel lehet a sajat otthon mint valasztott hely, vagy a tarsak
jelenléte, ami a haldl pillanatdban biztositott tarsat jelentheti. (Azt, hogy nincsenek egyediil a taladagolds pillanati-
ban.) Ezért a segitségnyujtas egyszeribb technikait kell bevezetni: elsésegélynydjtas, naloxonbeadas, Gjraélesztés, a
bortonviseltek visszaesésének megel6zése, a szocidlis hilo kiterjesztése, a fenntarté programokba valé bevonds. Orv.
Hetil., 2015, 156(9), 352-357.
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The message of the heroin overdoses

Drug use can be defined as a kind of self destruction, and it is directly linked to attitudes toward death and suicide
occurring in a significant number of users of different narcotics. The aim of the authors was to look for the back-
ground of this relationship between drug and death and examine the origin, development, and motives behind her-
oin overdose based on an analysis of previous studies. It seems clear that pure heroin overdose increased gradually
over the years. The fear of the police is the inhibitory factor of the overdose prevention and notification of emer-
gency health care service. Signs of suicide could be the own home as the chosen location for heroin overdose and the
presence of partners (,,moment of death companion”). Interventions should include simple techniques such as first
aid, naloxone administration, resuscitation, prevention of relapse of prisoners and social network extension involving
maintenance programs
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Pszicholégus-addiktolégus konzultinsként gyakran be-
szélgetlink fiatalokkal (13-15 évesek) a pszichologiai
mhelyek keretében. Arra a kérdésre, hogy mi az a hai-
rom dolog, amire vagynak, tobbszor elhangzik a halha-
tatlansag /6rok élet fogalma. Valamiért mégis a fiatalok
egy masik csoportja ugyanebben az életkorban egy akar
halalos kimeneteld magatartidsformat valaszt: a kabito-
szer-haszndlatot. A pszicholbgia az 6npusztitisnak szi-
mos elézményét taglalja. A droghasznalatot 6nmagiban
is ondestrukcionak tekinthetjiik, igy kozvetve kotédik a
haldllal kapcsolatos attitidhoz, s jelent&s szamban fordul
el6 kiilonboz6é narkotikumok dltali suicidium esete. En-

nek a furcsa kapcsolatnak — drog és halal — eredetét, ki-
alakulasanak hatterét kutatjuk.

Miféle haldl a taladagolds? Vajon miért dont valaki
emellett? Vajon a droghasznal6t miért nem tartja vissza a
haszndlattél az esetleges taladagolds ténye? Honnan
benniink az omnipotencia érzése? E kérdések egy részére
probajuk megtaldlni a vilaszt tanulmdnyunkban, s azon
beliil is a heroin okozta ttladagoldsok dilemmajara foku-
szalunk.

Kevés tanulminy foglalkozik a heroinhasznalat meg-
szlinésével, illetve azokkal a tényez&kkel, amelyek 6sz-
tonzik és megkonnyitik a megsziintetését. Egy friss kuta-
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tasban a kvalitativ interjuk titkrében (20 f6 mar nem
haszndl, 11 £6 jelenleg is hasznal) azt litjuk, hogy a részt-
vevik a leszokdshoz sziikséges motivaciot a jobb életmi-
ndségben, a kapcsolatokban és a betegségtdl, a bebor-
tonzéstSl és/vagy a haldltdl vald félelemben taldltak
meg. Noha az ultimatum — azaz az otthonbdl valo6 kizi-
rds, illetve a kapcsolatok teljes sziineteltetése — kulcsfon-
tossagl visszatarté tényez$ a résztvevlk szamadra, az
eredmények mégis arra utalnak, hogy a heroinhaszndlat
megsziintetését leginkdbb a személyre szabott stratégidk,
a személyes és atfogo terapids megkozelitések segitik leg-
inkabb elS [1].

Az eurépai fiatalok korében a kabitészer-hasznalat a
halalozas egyik {6 oka, egyrészt kozvetlen formaban, tal-
adagolas révén (kabitdszer okozta haldlesetek), masrészt
kozvetve, a kabitészerekkel Osszefiiggé megbetegedé-
sek, balesetek, erészakos cselekmények és ongyilkossa-
gok formdjaban. A 2012-es adatok szerint az opioidokat,
f6ként a heroint, elsédleges kabitoszerként hasznalé kli-
ensek Eurdpdban a specidlis kezelésre jelentkezé Gsszes
drogfogyaszté koziil 46%-ot tesznek ki (180000 £6), az
elsé kezelésiiket megkezddSk koziil pedig nagyjabol 26%-
ot. Eurépdban az 4j heroinhaszndlok szdma Osszesség-
ében csokken (a 2007-es 59000 f6s csticsrél 2012-ben
31000-re).

A halalos kimeneteld tiladagolasok tobbségében a he-
roin vagy metabolitjai vannak jelen, gyakran mds anya-
gokkal, példdul alkohollal vagy benzodiazepinekkel
egyiitt. A toxikoldgiai jelentésekben viszont a heroin
mellett mas opioidok is eléfordulnak (metadon, bupre-
norfin, fentanilok, tramadol) [2].

A hazai halalozisi adatok szerint a kordbbi csokkend
tendencia megfordult. Az opidtok hozzaférhetéségének
drasztikus csokkenésével jelentSsen csokkent a taladago-
lasok szdma is 2011-ig. Az 0j pszichoaktiv szerekhez
kothet halalesetek szama azonban emelkedést muta-
tott: 2012-ben az 5-1T! [3], a 4-MEC? (dizajner drog?
[4]) volt kimutathaté tobb haldleset alanyiban, de
GHB/GBL* [5] is okozott végzetes tiladagolast (Nem-
zeti Drogfékuszpont). Ezzel a jelenséggel mds orszagok-
ban mar korabban is talilkozhattunk, igy a Tajvanon
(2006. januar-2007. december, 2008 decemberéig
utankovették) tortént haldlozasi eseteket vizsgdlva arra a
megallapitisra jutottak, hogy az éngyilkossdg és mas ki-
bitdszerhez kothetd haldlos kimeneteld esetek magasabb
rizikéfaktorral vannak jelen a metadon fenntart6 kezelés-
ben résztvevlk kozott [6].

Az ut6bbi évek kutatdsai azt dllitjak, hogy olyan straté-
giaval, mint példdul a naloxon szélesebb kord elérése
vagy a kezeléshez valé hozzatérés novelése, valamint
egyéb 0j beavatkozasok is sziikségesek ahhoz, hogy
megfékezzék a gyodgyszerként hasznalatos opioidszarma-
zékok okozta taladagolasi ,jarvanyt” [7]. Gyakran mas
heroinhasznalék vannak jelen egy taladagolds folyaman,
ami azt is jelentheti: az dldozat életét meg lehetne men-
teni! A kutatdsok nagy hianyossiga, hogy nem vizsgaljak
a heroinhasznaldk sajit torténeteit, a véleményiiket, a
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taladagolasokkal kapcsolatos valaszaikat. Ezért egy svéd
kutatécesoport 35 heroinhaszndlé  taladagolds-tandval
készitett kvalitativ interjajabol arra kovetkeztethetiink,
hogy a heroinhaszndlék altaliban pozitiv, segité hozzial-
list mutatnak tiladagolé térsaik iranyaban. Am a tant a
helyzet megitélésekor nem akar beavatkozni — azaz a
szandékos ongyilkossag tervét nem kivanja megakada-
lyozni —, mint ahogy abba sem avatkozik be, hogy az al-
dozat igényli-e vagy sem a segitségnytjtist, sot jelen van
a félelem a renddrség bevonasival kapcsolatosan is [8].

Amerika a lehetGségek orszaga?

Az amerikai kutatasok kiilonosen nagy hangsulyt fektet-
nek a bortonpopulaciora. A drogkartellek folyamatos fel-
szamoldsa mellett is jelent8s a heroinhaszndlat. Az észak-
amerikai régiéban a legmagasabb a kibitdszerrel
Osszefiiggd halilesetek szdma, és ez — a receptre kaphat6
gyogyszerekkel vald visszaéléssel egyiitt — stlyos és no-
vekv§ veszélyt jelent a kozegészségligyre [9]. Andrews és
misai tanulmanyanak (2000-2007) célja, hogy feltirja és
osszehasonlitsa a haldl korilményeit a kabitdszer-fo-
gyasztas kovetkeztében véletleniil meghalt személyek és
azok kozott, akiknél a haldl oka mas modon tortént. A
388 elhunyt biintetett elééletliek csaknem felénél azo-
nositottak be kabitoszer-fogyasztissal Osszefiiggd halal-
esetet (45%). A legtobb kabitdszer-fogyasztassal Ossze-
fiiggd haldleset otthoni kornyezetben, és tobbszoros
szerhasznalat (poliszerhaszndlat) altal tortént. Bizonyi-
tott elmebetegség vagy onkarositd attitid kevésbé volt
gyakori a véletlen kabitoszer-fogyasztassal Osszefiiggd
halaleseteknél, ezzel szemben a kordbbi kabitdszer-tal-
adagoldsok, az intravénas kibitészer-hasznalat, a drog-
karrierben heroinhasznilat, és a megel6zG hat honapban
a kabitoszertdl valdé megvonds annal gyakoribb volt [10].

Tobb kutatds foglalkozik az drtalomesokkentés olyan
formdjaval, amelyben a droghasznalékat a naloxon hasz-
nalatara képezik ki. A naloxon (N-allil-nor-oximorfon)
egy tiszta opioidantagonista, amely nem rendelkezik sem
agonista, sem morfinszerd hatisokkal. Szintetikusan 4l-
litjak el6, és mivel gyakorlatilag ,,lecseréli” a heroin hat6-
anyagat (amelyet ebben az esetben agonistinak neve-
ziink) ezeken a receptorokon, igy gyorsan blokkolja a
heroin hatasait, vagyis ttladagolasok esetén alkalmazzak.
Egy 2007-ben publikalt tj-mexikéi tanulmany bemutat-
ja a taladagoldssal kapcsolatos tapasztalatokat heroin-
hasznalék korében (akdr 6k maguk tapasztaltik vagy ta-
nui voltak annak). MentGautét a 95 regisztralt esetbdl
csak 42 alkalommal hivtak a taladagoldsok tanti. A va-
laszadok 75%-a aggodalmat fejezte ki a rend&rség bevo-
ndsaval kapcsolatosan, ezért a hivisok elmaradtak vagy
késtek. Szazan —a 101 vilaszadoboél — hajlanddsigot mu-
tattak arra, hogy részt vegyenek egy tovabbképzésen,
ahol megtanulhatjak a mesterséges lélegeztetést, és azt
is, hogyan adjanak naloxont a taladagolds aldozatait se-
gitve. A kutatok ilyen és ehhez hasonlé 4j moédszerek
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bevezetésében latjak a megolddst a herointiladagolisok-
kal szemben [11].

Connecticutban a felnéttek korében a véletlenszert/
meghatarozatlan drogmérgezés okozta haldlesetek szi-
mat figyelték. A 2900 halalesetbdl 2231-szer (77%)
okoztik ezt opioidok. A heroin okozta haldlesetek szama
az id6 mulasaval dllandé maradt, mig a mas opioidok al-
tali haldlesetek szama ndétt. Ezek kozott emlithetjiik a
metadont, oxikodont és a fentanilt, a vénykoteles opioi-
dok koziil mas gydgyszereket, példaul a benzodiazepine-
ket. Tiszta heroin okozta halalesetek inkabb a nem fehé-
rek korében fordul elS, gyakrabban jirt egyiitt
alkohol- vagy a kokainhasznélattal, a nyilvinos helyeken
és a nagyvarosokban [12].

Egy 1999-ben késziilt San Franciscé-i kutatdsban
szintén a taladagoldsok tandival készitettek interjut. A
stirgGsségi szolgdltatisra itt is csak az esetek felében ke-
riilt sor. Amikor a siirgGsségi ellatast nem értesitették, a
tantk azt allitottak, ez azért volt, mert az dldozat magai-
hoz tért. Emellett jelentds résziik ugyancsak a rendérség
miatti félelembdl nem hivta a mentSket. Azaz, a vélasz-
adok hajlandéak cselekedni taladagolas esetén, de gyak-
ran ezt nem a leghatékonyabb médon teszik meg, amely-
nek legfébb oka a rendSrségtdl valé félelem [13]. Igy az
is igaz lehet, hogy az Amerikai Egyesiilt Allamokban —
noha az emlitett kutatdsok kozott kozel egy évtized telt
el —a renddrségtdl valod félelem dlland6é maradt.

Europaban mas a helyzet?

Eurépdban a balkani it megmaradt a szubrégiéban legy-
gyakrabban haszndlt kabitészer-csempészeti  Gtnak,
ugyanakkor a csempészett heroin mennyisége csokkent
2013-ban [9].

Szlovénidaban 2002 és 2007 kozott vizsgaltak a kabito-
szer-fogyasztissal Osszefiiggs oOngyilkossigokat (ame-
lyekben az alkoholfogyasztis nem jatszott szerepet), és
osszehasonlitottak az ongyilkossaig modszereit férfiak és
ndk kozott. A 356 ilyen esetbdl 106 (64 férfi és 42 nd)
volt kibitészer-fogyasztassal Osszefiiggd ongyilkossig.
Ezek koziil 69 (65,1%) esetben beszélhetiink sziandékos
onmérgezésrol, 30 (28,3%) esetben mas moddszerekkel
kovették azt el, és 7 (6,6%) esetben hasznaltak a szandé-
kos mérgezést egyiitt egy masik modszerrel. A nék id6-
sebbek voltak, mint a férfiak, az 6nmérgezés benzodiaze-
pinekkel gyakoribb volt a n6k kérében. A nék kozott a
koruk fontosabb kockazati tényez&ként szerepelt, mint
az ongyilkossaig modszere, de a benzodiazepinek hasz-
ndlata illegilis droghasznalé nSknél az életkorral egyiitt
nétt [14].

Osloban felmérték a demografiai jellemzdket, a keze-
lések felhasznalasat és a halal koriilményeit azok kozott,
akiknek a haldlit kabitészer okozta. A 231 esetbdl
(2006-2008 kozott) 78%-ban 37 éves atlagéletkort fér-
fiak voltak az aldozatok. Majdnem minden esetben
(90%) polidroghasznalat okozta mérgezésrél beszélhe-
tiink, ebb&l 67%-ban jelent meg a heroin. A haldl beall-

tanak leggyakoribb helye az adott személy otthona volt
(67%). A legtobb esetben (82%) a haldl el6tti évben vala-
milyen egészségligyi és szocidlis szolgaltatdsban részestil-
tek. A n6k kozotti eredmények 4 évvel idGsebb atlagélet-
kort mutattak, és kevesebben haltak meg heroinmérgezés
altal. A bortonbdl szabaduld és a gydgyszeres kezelésrdl
elbocsatott egyének alkottidk az azonosithat6 szubpopu-
laciot. Az eredmények azt sugalljak, hogy megel6z4 in-
tézkedések révén a legtobb esetben elérhetd lett volna a
kapcsolattartis az egészségiigyi és szocidlis szolgaltati-
sokkal [15].

Az Eurépiban bejelentett ttladagoldsos halalesetek-
nek csak 10%-a torténik a 25 ¢év alattiak kozott. A talada-
golas kovetkeztében elhunytak jellemzden a harmincas
éveik kozepén jarnak vagy idGsebbek, és atlagéletkoruk
folyamatosan emelkedik, ami a problémas opioidhaszna-
16k csoportjanak 6regedésére utal. A taladagolasos halal-
esetek dldozatainak tobbsége (78%) férfi [2].

A kutatdsok nagy része Eurépaban is az egyideji drog-
haszndlat altali tdladagoldst regisztralta. Egy londoni fel-
mérésben 148 kabitdszer-tiladagolasos halalesetet (he-
roin, metadon, dihidrokodein, kokain, amfetamin vagy
MDMA) vizsgaltak a halottkémek. A legtobb halaleset-
ben poli- vagy tobbszoros drogfogyasztis volt kimutat-
hato, legalabb 69 kiilonb6z6 kombindcibit taldltak. Az
Egyestilt Kiralysigban talan elGszor volt a kokain kimu-
tathat6 tobb kibitdszer-taladagoldsos haldlesetben, mint
a metadon. Azonban a heroin hasznalatanak csokkentése
kozponti feladata a kabitoszer-fogyasztassal Osszefiiggd
halalesetek megel6zésének [16]. Dél-Anglidban, Glas-
gow-ban és Edinburghban 135 opidthasznilot kérdeztek
meg az opiittaladagolasukrodl, s 56%-ukndl fordult el
taladagolads. A tobbségnél, mintegy 66%-ukndl legalabb
egy masik pszichoaktiv anyag (f6leg az alkohol és/vagy a
benzodiazepinek) is el6fordult. A megkérdezettek a tal-
adagolasaik okat mulasztisuknak (az anyag tisztasaga,
annak keverése) és a tolerancia névekedésének tulajdoni-
tottdk [17].

Egy észak-olaszorszagi kutatasban a résztvevék olyan
intravénas kabitoszer-hasznalok voltak, akik igénybe vet-
tek orvosi segitséget, legalibb egyszer a vizsgilati id6-
szak alatt (1985-1998). A 2708 haldleset 37%-it okozta
a taladagolis, ezt kovette az AIDS (32,5%) és a kozati
balesetek (9,4%). A haldlesetek szima a taladagoldsok
miatt szinte dllando6 volt. Az atlagéletkor a haldl bekovet-
kezésénél évente ndtt: 26 a nyolcvanas évek kozepén,
majd 1998-ra ez 34 ¢év lett. A n6k ¢és a kezelésbdl kieset-
tek esete fontos kockizati tényezének bizonyult. Az
AIDS-fert6zés pedig ugyancsak novelte a problémit
[18].

A Bécsben lefoglalt heroin mennyisége (1987-1995
kozott), annak mindsége és a kabitdszerrel Osszefiggd
halalesetek ardnya kozti kapcsolat vizsgilata azt mutatta,
hogy a heroin és mas drog egyiittes hasznalata esetén
bekovetkezett halalesetek aldozatainak kora nem valto-
zott az idSk soran, mig a csak heroint hasznalok kora
jelent&sen csokkent. Az eredmények nem bizonyitottik
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azt a széles korben elterjedt nézetet, amely szerint a he-
roinnal kapcsolatos haldlesetek szamat noveli a mindségi
(tisztibb) heroin [19].

Egy 1999-ben végzett kutatds is azt mutatta ki, hogy
a legtobb heroinos taladagolds a sajat otthonban, a tar-
sak jelenlétében torténik, és gyakoribbak a mis (gyogy)
szerekkel val6é egyiittes haszndlat esetén. Tuladagolds
fennallasakor léguti kezelésre, valamint intravéndsan na-
loxon addsara van sziikség, amelyet tobboras korhazi el-
latasnak kell kovetnie az Gjboli hipoventilacié vagy mas
szovédmények elkeriilése érdekében. Koriilbeliil a tal-
adagolék 3-7%-a szorul kérhdzi ellitdsra az esetleges tii-
dégyulladis, tid66déma vagy mds szovédmények miatt.
Ekkor még a metadon hatékony megel6z6 intézkedés-
nek bizonyult [20].

Mire kovetkeztethetiink mindebbdl?

Mindezek tiikrében elmondhatjuk, hogy a tiszta heroin-
nal valé taladagolas esete csokkend tendenciat mutat,
mig a mas opioidok, illetve azok egytittes hasznalata a
jelenleg virdgkorukat ¢l6 dizajner drogokkal jelent&sen
novekedni ldtszik. Més a helyzet Eszak- és Dél-Amerika-
ban, ahol még mindig a tiszta heroinos taladagolas is
gyakori. Ez a kiilonbség a ttladagolok kordban is megje-
lenik, azaz a tiszta heroinos tladagolok életkora az évek
folyaman fokozatosan n8, mig az egytittes haszndlat ese-
tében — ami haldlos kimeneteli — a 26 éves atlagnak felel
meg. Ugy tiinik, hogy a gyégyszeres mérgezés (legalis és
illegdlis) a nSk esetében a kor novekedésével egyre gya-
koribb, ezért az adoleszcens korosztilytdl a fiatal felnGtt-
korig és felnétt nékliensek szamara kellene kiterjedtebb,
célzottabb megel6zést alkalmazni. A tanulmanyok a leg-
nagyobb figyelmet éppen ezért a masodlagos megelGzés-
re, azon beliil pedig az drtalomcsokkentésre helyezik —
mikozben azt is tudjuk, hogy épp a kozelmultban
sziintették meg az egyik jelentGs drogambulancia tdcse-
reprogramjat Budapesten. A halalos kimeneteld drog-
hasznalat elkertilése érdekében az artalomcsokkentés el-
érése és tovabbgondolasa ,,életment$” lehet.

Az eredmények kihivist jelentenek a szakemberek szi-
mira a foglyok szabadulasat kovetd idGszak jobb meg-
szervezésére vonatkozoan is, és azt jelzik, hogy meg kell
vizsgdlni a kabitészer-ttladagolds tigabb keretein beliil a
»voltfogoly-tapasztalatokat”, hogy a megel6z6 progra-
mok megfelelGen strukturaltak és célzottak lehessenek.
Sajit tapasztalataink alapjan is azt jelzik vissza — az inter-
juk soran — a bortonviseltek, hogy annak ellenére, hogy
most tisztdk, kinn folytatni kivinjik a droghasznilatot,
mert nem latjak mds értelmét az életiiknek.

Az a tény, hogy droghatis alatt all6 embereken nehéz
a hagyomanyos modszerekkel segiteni, azt tizeni ne-
kiink, hogy a segitségnytjtis egyszertibb technikdit kell
bevezetni. Ezek kozott kiemelt helyet kapott az elsGse-
gélynyqgjtasra iranyulé kompetencia elsajatitisa — mint a
naloxonbeadds és az Gjraélesztés. Az Utcafront (Baptista
Szeretetszolgilat) a tiladagoldsokrél kérdezte 2008-ban
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(2008. marcius és 2008. november kozitt) az intravénisan
heroint fogyasztokat. A vilaszadok szevint sokan gondol-
Jak ngy, hogy a Jhidey viz”, a fiivdetés”, a zubany” és o
Jlocsolgatds” is hasznos lehet csakigy, mint a cibalds”, o
wverés” és m ppofozds” — mdsok szevint tilndagolds esetén
egyértelmiten a mentok kibivisa n megoldds. A tobbséy
tudja, hogy gondoskodni kell o szabad légutakril és valn-
miféle oldalva fektetés, ijraélesztés is sziikséges. Tobb eset-
ben emlitik o sétaltatist”, ,az alvis megakadilyozdsit”,
a JHidd- és szivmasszazst”, o ynyelv kibnzdsiat”, az ito-
tast”, a 5ok kavét”, a Jhanytatist” és a dovzsolést”. A
meghkérdezettek magdnem 20%-a nem tudjn, hogy ilyenkor
mit kellene tenni, és minddssze 2% adott megnyngtato vi-
laszt: ,Biztositom a légutakat, oldalfekvésbe helyezem, és
értesitem a mentoker” [21].

Felmeriil még a rend6rségtdl vald félelem, mint a tal-
adagolds megel6zését és a mentSk értesitését gitld té-
nyezG. A mentik kibivasival kapesolatban nébanyan leir-
ik, hogy hivhattak volna mentdt, de azért nem tették,
mert o helyzet valahogy megoldidott” és ,a tiuladagolt
magihoz tért”. Mdsok azért nem,  mert nem mertem”,
wmert feltem, hogy belekevernek”, ymert megjelenik a vend-
drséy”, ymert megvernek”, ymert meglopnak”, és azért sem,
mert yutialjak a drogosokat, azt mondjik, wgyis megdig-
lotok” [21].

Magyarorszigon 2014 oktéberétdl az Orszagos Rend-
Or-fGkapitanysag altal timogatott 0j drogprevenciods
program keretében a 12-18 éves gyermeket nevel§ szii-
16k részére nyajtaninak segitséget. A program célja,
hogy a fiatalok csaladtagjai kozvetlen tdjékoztatast kapja-
nak a kabitészer-fogyasztas kockazatairdl, biintetSjogi
kovetkezményeirdSl. Az orszagos programhoz igazitottan
a feladatot ellat6 rendérok a széles kort tajékoztatas ér-
dekében el6adasokon, sziili értekezleteken, férumo-
kon, fogaddoédrikon, telefonos tigyelet utjan, tovabba
elektronikus tizenetekben tandcsokkal, informdciokkal
segitik az Sket felkeres$ sziilGket, fiatalokat, pedagogu-
sokat. A kutatdsokbdl kapott eredmények visszajelzései
alapjan a renddrségtdl valo félelem is hatraltaté tényezd
taladagolas esetén, ezért kételkedve fogadhatjuk a rend-
Orségi drogprevencios tanacsadok/osszekotSk 1étjogo-
sultsagat. Illetve mindez elSirdnyozhat egy — a rend6rség
szamdra is hasznos — képzést, amelyben a droghaszna-
l6kkal valé6 kommunikacid, az el6itéletek legyGzése és a
bajbajutottak — még ha azok torvényt is sértenek — meg-
segitése.

Mi lehet mégis az iizenet?

Gondolhatunk arra, hogy a szerhaszndlat egy pontjan
mar nem kivant a veszteségekkel valé szembenézés — és
akkor ez valéban suicid szandék. Ha azt gondoljuk a
droghasznalatrél, hogy az o6npusztitis egyik formaja,
akdr a haldlkeresésé, akkor annak teljes beteljesiilése
maga a tuladagolds. Aranylovésnek nevezziik az 6ngyil-
kossagi szandékkal végzett tallovést [22]. Az Ongyilkos-
sag szandékossigdra utalo jel lehet a sajat otthon mint
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valasztott hely vagy a tirsak jelenléte, ami a halal pillana-
tdban a ,,biztositott tarsat” jelentheti. (Azt, hogy nincse-
nek egyediil a taladagolas pillanataban.) De az is elkép-
zelhetd, hogy a ,,cry for help” egy nem hétkdznapi
formaja ez, amiben a legnagyobb szerep a tantiknak jut
— ezért a megel6zést az § oldalukrdl is lehet kezdemé-
nyezni. A taninak nagyobb tapasztalatot, érzékenységet
kell szereznie a taladagoldval valé kommunikicidban,
érvelésben, amelyben vilagossa valhat a segit6 szandék, s
amelynek segitségével csokkenthetd lenne az ongyilkos-
sdgok esete. Ehhez hasonlo tematikakkal is foglalkozni
kellene a taladagolasnal sziikséges beavatkozasok oktatd-
saban, mivel sok esetben a kabitészer-hasznalat kialaku-
lasa mogott is a gyermekkort végigkisért kommunikacios
nehézségek dllnak, illetve a gyermek viszonya az anyé-
val /apaval, ami egy bizalmi kapcsolat. Ezek sériilése, tra-
umatikus megélése a taladagolasnal valo segitségnyujtast
is hétraltathatja. Az Utcafront felmérésben a megkérde-
zett heroinhasznalok 70%-a részt venne olyan képzésen,
ahol tuddsat, ismeretét bovithetné a tiladagoldsril és elke-
ritlésének lebetiségeivil [21]. Sagnos a célpopulicio ismeret-
ében nemcesak o képzési anyay osszedllitasa és o humdin,
valamint anyagi forrasok biztositisa, hanem a droghasz-
nalok elérése, a képzésen valo jelenléte is kihivas. A meg-
oldas ezért a szocidlis haloé kiterjesztése, a fenntartd
programokba val6 bevonds, és maga az artalomcsokken-
tés, ami hosszt tivon a teljes ledlldst irinyozza el6.

A kabitészer-hasznalé allandé kockizatot véllal: az
anyag kétes tisztasigaval, a ledllast kovets Gjboli hasznd-
lattal, a felmerild virusfertézésekkel és a bakteridlis be-
tegségekkel, a torvényen kiviili léttel, a sajat agresszivitd-
sa kontrolldldsival — ezt a tipust személyiségzavart az
ongyilkossagi hajlam, az erGszakos viselkedés és a tilada-
golds veszélye jellemzi a droghasznilok korében [23].
Ahhoz, hogy mindezen ellentmondisokkal szembenéz-
hessiink, feltétlentil sziikséges ennek a sokat tdmadott
Htarsadalmi szintérnek” a tovabbi kutatasa.

Anyagi tamogatis: A kozlemény megirdsa anyagi timo-
gatasban nem részesiilt.

Szerzdi munkamegosztis: P. A.: Problémafelvetés, iroda-
lomelemzés, az eredmények értelmezése, a tanulmany
szerkezetének kialakitdsa. H. K.: Szakért6i részvétel az
eredmények értelmezésében és a tanulmany végleges
formajanak kialakitasaban. A cikk végleges valtozatat a
szerzSk elolvastak és jovahagytak.

Erdekeltségek: A szerzGknek nincsenck érdekeltségeik.

Jegyzetek

1. Stimuldns szer, amelynek hatdsait Alexander Shulgin irta le el&szor,
aki szerint mar viszonylag alacsony doézisban (20 mg) is hosszan
tarté élénkitS hatdsokkal bir, étvagytalansigot, magasabb szivverést
és a testhOmérséklet novekedését eredményezheti [3].

2. 4-metil-etkatinon, dizdjner drog 2011 mdjusiban jelent meg a pia-
con. (Dr. Lakatos Agnes — Pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudo-
manyok Kara — tudomdnyos elGaddsinak kivonata, habiliticios elja-
rds, 2013. (http://www.hungariantoxicologists.hu/Dok/2013 /
Eloadasok/S2-4.pdf)

3. A dizdjner drog kifejezés tobbnyire azon szerekre utal, amelyeket
valamely tiltolistan szerepld szer kémiai szerkezetének médositdsa-
val hoznak létre Ggy, hogy az Gjonnan keletkezett anyag hatdsiban
az eredetihez hasonl6é maradjon, de a médositds kovetkeztében mar
ne szerepeljen az illegdlis szerek listajan [4].

4. GHB/gamma-hidroxibutirit, disszociativ hatds nyugtat6 [5].
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