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A Buda Béla dltal szerkesztett Népegészséqiigyi alkoholpolitika cimt kétet
sajatos helyet foglal el a magyar addiktoldgidban és a szerzé ouvre-jében
egyarant. Attekint6, a nemzetkozi alkoholpolitikat és a hazai felfogdst is
részletesen bemutaté kotet kordbban nem jelent meg magyarul, s Buda
sem adott kozre azel6tt kizdrdlag alkoholpolitikai témdkra (azaz straté-
gidkra, intézkedésekre, akcidkra, programokra) 6sszpontosité konyvet.
Most olvashatunk el6szor rendszerszemléletti igényti, atfogé miivet arrél
a kérdésrél, hogy az el6ttiink all6 évtizedben az ,,alkoholtigyben” honnan
hova szeretne eljutni, milyen fejlesztési célokban lenne fontos tdrsadalmi
konszenzusra jutni, melyik szektortél mit kévetel a program, kinek mi
a feladata és felelgssége a valtozasban.

A kényv harom szempontbdl is tanulsdgos. Egyrészt paradigmatikus-
nak tekinthet6 az, ahogy a szerkeszt6 — t6bb mint négy évtizedes alkotoi
pélya utan jelentés moédszertani, cselekvési fordulatot téve — egy szamara
kordbban kevésbé ismert teriilet miivelésébe vetette magat. A vdltdst va-
l6szintileg megkonnyitette az, hogy Buda kezdettsl fogva — igen széles
el6adoi és publikdcios portfoliét kialakitva — sok témdban volt képes ki-
emelked? teljesitményt nyujtani. Mdsrészt torténeti ttinédésre és tovabb-
gondoldsra késztet az alkoholpolitika egyéb teriiletekhez képest is (pl.
drogstratégia) szembet(ind kidolgozatlansdga. Harmadrészt a kényvben
olvashat6 elemzések és tervek 6nmagukban is figyelemre méltéak.

Buda Béla palydja kezdetétsl fogva foglalkozik az alkoholizmus kér-
désével. Az 1960-as évek kozepétdl Andorka Rudolf mellett 6 volt az,
aki (az Alkoholdgia c. folydirat szerkesztSjeként is) recenzidiban és ta-
nulmdnyaiban felhivta a figyelmet az alkoholizmus alapvet$ szocioldgiai,
szociokulturdlis és szocidlpszicholdgiai kérdéseire (pl. mi a magyardzata
annak, hogy az alkoholizmus elSforduldsa fiigg a kulturdlis kozegtdl; s
mi magyardzza azt, hogy egy adott kulturalis kézegben egyesek alkoho-
listdva vdlnak, mig mdsok nem). Az azéta folyamatosan megjelent, ren-
geteg informdciét magukban foglalé addiktolégiai témdju Buda-irdsok
jellegzetessége, hogy részben a kritikai gondolkodds, részben j — inten-
zitast és tdvlatot nyujté — gondolkoddsi keret megteremtésével nyujtjak
a szellemi teljesség benyomdsat. Radikalis kérdései hatdssal vannak la-
tdasmédunkra. Buda egyik kvalitdsa az, hogy képes szabdlyozott mederbe
terelni a tudomdnyos ismeretek dradé patakjdt. Ismeri az ehhez sziiksé-
ges kozvetité fogalmakat €s szemléletet, s meg tudja mutatni azokat a
nyildsokat, réseket, melyek lehetSséget kindlnak a lemaraddsbdl torténd
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kitorésre. A politikai autonémia szdmadra csekély jatékteret enged6 Ké-
dar-rendszer nyiltan tdmogatta vagy suba alatt tlirte azokat a magatar-
tasformdkat, melyek a témegek pacifikdldsdra alkalmasnak ldtszottak.
Ezek kozé tartozott tobbek kozt a sport, a titkos szexudlis kapcsolatokbol
szarmazo6 izgalom és a nagymértékdi alkoholfogyasztds. Kiilonosen az
utébbi kett6é volt az orwelli széhaszndlattal valdsdgszabdlyozds és dupla-
gondol megnyilvanuldsi terepe. Mikozben a rendszer hivatalos ideolégidja
azt hirdette, hogy a szocializmusban nincs sziikség alkohol s promisz-
kuitds dltal keltett mamorra, kdbulatra, a gyakorlatban mindkettének utat
engedett. Buda Béla nemcsak észrevette, hogy ezekr6l a kérdésekrél egy-
re tobbet és egyre elmélytiltebben lehet irni, de azt is felismerte, hogy
maguk az irdsok vdlhatnak el6remutaté valtozdsok serkentSivé. A sze-
xualitds modern elmélete c. 1972-ben megjelent, modern kommunikdciés és
szocidlpszicholdégiai szemléletet kozvetits, a laikus és a szakemberek ko-
rében egyarant erds visszhangra taldlé konyve tabukat, tévhiteket don-
tott, félelmeket oszlatott el, s felkeltette az igényt a szexuadlis kultirate-
remtés, az erotikus szféra fejlesztése irant. A konyv kifejezetten megfelelt
annak az orwelli kévetelménynek mely szerint ,az értelmiség legfSbb
feladata napjainkban az, hogy a lehet6 legegyszer(ibb médon ismertesse
a legelemibb igazsdgokat”. Iréi stilusdban a Nyugat esszéistanak hagyo-
manyat kovetve, intellektudlis Gargantuaként szinte mindent lenyelt és
megemésztett, amit a szabadsdg kibontakozdsdnak lehetSségeként érzé-
kelt. Olyan, valésaggal témapoligim iréva valt, aki nemcsak kozvetiteni
és kommunikdlni akart (gyakran éppen magarol a kommunikdciérol),
hanem egyfolytdban kereste az elméleti tudds gyakorlati értékké valo
alakitdsanak alkalmait. Ezt a torekvést szolgdlta a mozgalomként is el-
gondolt mentdlhigiéné programja. Ha id6kézben a magyar panaszkultu-
ra, alattvaléi mentalitds, tekintélyekt6l és valtozdstol valé félelem gyen-
giilt, a civil tarsadalom pedig erds6dott, akkor ebben Buda Bélanak min-
den bizonnyal szerepe volt. E szerep jelentésége a rendszervaltds utdn
sem csokkent. A jogdllam kiilonféle médokon (pl. forrdsvisszatartdssal,
diszkriminativ el6irdsokat tartalmazé pdlyazatokkal) mindmadig megpro-
balja legytirni a hatalomtdl tdvolsagot tartd, vele konkurdld, 6t ellenérzo,
a politikai demokracia torzuldsainak tdrsadalmi korrekcidjat biztosito,
egytittmiikodés, bizalom és lelkiismeret dltal szabdlyozott civil szerveze-
teket. Buda kommunikacid- és nyilvanossagfejleszto tevékenységével ja-
rult hozzd ahhoz, hogy a civil tarsadalom jelent6ségét, tevékenységét,
eredményeit valésdghtien észleljék az emberek.

Az els6sorban az eurdpai alkoholpolitikdbdl, az eurépai alkohol-ak-
ciétervbél kiindulé kotetet nem az eltokélt tudomédnyos keresés, hanem
az a torekvés jellemzi, hogy az alkohollal kapcsolatos intézmények, szak-
mak és tevékenységek kiilonleges poziciét érjenek el a szocialpolitikdn,
illetve a szocidlpolitikat meghatdrozé gazdasagpolitikan belil. A kiilon-
leges pozicié kivivdsdra torés nem azonos azzal a f6ként szeszipari to-
rekvéssel, melynek célja, hogy a politika magat az alkoholt tekintse kii-
l6nleges terméknek. Erdekes médon Buda Béla — aki a magyar mentdl-
higiéné egyik legfébb kidolgozdja — nem a mentdlhigiéné, hanem a tu-
domdnyosan megalapozott szervezésre épit6 szocidlhigiénébdl kinévo
népegészségiigy keretében tdrgyalja az alkoholpolitikdt. Torténetileg a
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szocidlhigiéné és az alkohollal kapcsolatos kutatdsok el6szor Pasteur sze-
mélyében kapcsolédtak ossze. A vegyész Louis Pasteur az 1860-as évek
elején az alkoholos erjedés mikrobdinak felfedezésével adott kéroktani
magyardzatot a folyamatra. A pasztorizdldsnak nevezett eljardst pedig
el6szor éppen a bor megromldsat okozé gombak elpusztitadsara alkalmaz-
ta. A 19. szdzad utolsé két évtizedében a fejlett kozigazgatdssal rendel-
kez6 dllamok jarvdnytigyi (ivovizelldtds, csatorndzds, véddoltdsok) és
kozjoléti (egészség-, baleset- és nyugdijbiztositdsi) programokat vezettek
be; ez az id6szak a szocidlhigiéné virdgkora. KésGbb, a 20. szazad els6
harmaddban, a Clifford Whittingham Beers aktivitdsa nyomdn 6nallésulé
mentdlhigiéné egyik f6 torekvése az alkoholizmus visszaszoritdsa volt. E
torekvés azonban kevés pozitiv eredményre vezetett. Eugenetikai (pl. a
kényszersterilizalds) erdfeszitései pedig — kiilondsen a nacik altal beve-
zetett fajgenetikai jogszabdlyok érvényesitésének idészakdban — kimon-
dottan drtottak a hirnevének. Sokkal hathatésabbnak bizonyult az
Alcoholics Anonymous (AA) 1935-ben 1étrejott, kolcsononds segitségre ird-
nyulé mozgalma. Az AA, szemben a korabeli mentalhigiénével, nem a
szakemberek ,élcsapatdra” épitett, hanem, az anarchista filozoéfidval ro-
kon médon, az 6nkéntes tarsulds, a kélcsonosség és vezetonélkiiliség el-
veire alapitotta tevékenységét. Miikodésében érvényesiilt a Pierre Joseph
Proudhon 4ltal elképzelt spontin rend koncepcidja. Az AA eredményes
aktivitdsa azt mutatta, hogy specidlis feltételek kozt a gyakorlatban is
végbevihet$ az egytittmiikodést a versengésnél alapvetébb emberi hajto-
erének tekint§, Pjotr Kropotkin nevéhez f(iz6dé eszmény. Charles Dar-
win a versengést és a kooperdcidit az evoliicio két, egyforman alapvetd
folyamatdnak tartotta. Azt is észrevette, hogy az evoliicié és az adaptdcio
kapcsolata aszimmetrikus, amennyiben minden alkalmazkodds az evo-
licié kovetkezménye, viszont egyaltaldin nem minden evolici6 segiti az
alkalmazkoddst. Az AA egy tarsadalmi probléma, az alkoholizmus
medikalizdldsa, egészségiigyi kérdésként valé definidldsa révén adaptiv-
nak bizonyulé szemléleti evoluciot vitt végbe. Az alkoholizmus fogalma
bekeriilt a hivatalos egészségiigyi diagnosztikdba, ezzel metaforikus jel-
lege meg is sztint. Mindez nem vdltoztat azon a tényen, hogy az okfej-
tésben, mint annyi mds pszichidtriai zavar esetén, ex juvantibus; vagyis a
kezelés eredményessége alapjdn kovetkeztetnek a digndzis helyességére
(s6t 1étére). Az AA mindamellett olyan civil mozgalom, melynek nincs
tarsadalomjobbité programja, nincs prevencids cselekvési terve, nincs po-
litikdja. Ha volna, nem tudna érvényt szerezni a kooperdciot a versennyel
szemben érvényesité gyakorlatdnak.

A madsodik vildghabord utdn az angolszasz vildgban mentalis egész-
ségliggyé majd egészségfejlesztéssé transzformalédé mentalhigiéné er-
nydfogalma nédlunk sajdtos — korszert nyugati gondolatokat kozvetits —
mozgalmi, elméleti katalizdl6 szerepet toltott be. Am, mivel stabil pro-
fesszié nem 4all mogotte (inkdbb inkubdciés koézeg mds szakmak, pl. a
klinikai szocidlis munka, az addiktolégiai konzultaci6, mint 6ndllé hiva-
tds szdmadra), s nemzetkozi hdl6zata sincs, valdszintileg nincs elég ereje,
befolyasa ahhoz, hogy alkoholpolitikdban megfogalmazott eszményeket,
célokat és érdekeket juttasson érvényre. Taldn ezért is latja Buda Béla ma
mar a kozpolitikdhoz és kozigazgatdshoz a mentdlhigiénénél szorosab-
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ban, rendszerszer(ibben kapcsolédé szocidlhigiénében, illetve népegész-
ségligyben az alkoholpolitika realizdldasanak tartalékat. A rendszervaltas
utdn a hazai mentdlhigiéné kordbbi kozvetit6 és inkubdl6 szerepét egy-
arant elvesztette. Ekkor sokan megprobaltdk dj tartalommal kitdlteni a
mentdlhigiéné interdiszciplindris szemléleti keretét. Kormdnypénzeket
mozgositd mentdlhigiénés program szervezddott, rivalis dgakra szakado
mentdlhigiéniai képzésipar jott létre. Buda Béla alldsfoglaldsok, tervek és
miivek sokasdgdval fdradozott azon, hogy progressziv irdnyt adjon a
toknak. Bizott abban, hogy a szakadatlan kommunikdcié révén sikertil
megdrizni a mentdlhigiéné szakmai értékeinek megovasdra és fejleszté-
sére irdnyul6é kozds gondolkoddst. A rendszervdltds utdn kiadott Az al-
koholégia tdvlatai (1992) c. konyve els6sorban a mentalhigiéné szemléleti
keretében igyekezett kialakitani a pszichoszocidlis eszkézokre tdmaszko-
do prevencio és korai kezelésbevétel cselekvési tervét. Az onsegitéshez,
az Onkéntességhez, a kozOsségi er6k aktivizalasdhoz konceptudlis és
praktikus tdmpontok sokasdgat adé mentdlhigiéniai trildgidja (Mentalhi-
giéné 1994; A mentalhigiéné szemléleti és gyakorlati kérdései 1995; El-
mélet és alkalmazds a mentdlhigiénében 1998) fontos municiét nydjtott
a mozgalom szdmdra. A 2001-ben kozreadott A lélek kizegészségtana c.
kotetbsl mdr vildgosan kitlinik Buda megel6zésre Gsszpontosité
szocidlhigiéniai orientacidja.

Ezalatt, az 1990-es években, vildgszerte megvaltozott a ndlunk men-
talhigiénének nevezett egészségpromdcids tevékenység kontextusa. 1992-t61
elébb az egészségligyben, majd a szocidlis szférdban viladgszerte az un.
bizonyitékokon alapulé (evidence based) gyakorlat kezdett szakmai tevé-
kenységeket legalizal6 normdva vélni. A mentdlhigiéné legdlis és illegdlis
drogokkal kapcsolatos megel6z6 térekvései rendszerint nem alljak ki a
prevencié és rehabilitdcio teljes spektrumadt szinte totalitdrius mdédon 4t-
formadld, statisztikai gondolkoddast érvényesits, bizonyitékokon alapulé
gyakorlat probdjat. Mindeddig egyetlen, kutatdsok révén bizonyitottnak
tekinthet6 kivétel van (mentdlhigiénés vonatkozdsa ennek is vitatott), ez
a kivétel az utébbi évtizedek dohdnyzdssal kapcsolatos USA-beli meg-
el6z6 intézkedéseinek igazolt hatdsa. Az utébbi 35 évben folyamatosan
csokken az észak-amerikaiak korében a dohdnyzds és ennek hatdsdra az
1990-es évek elejétdl csokken a tiidordk el6forduldsi gyakorisdga. (A ti-
doérék legfébb oka a dohdnyzds.) Azt azonban mar nem tudni, hogy eb-
ben az apaddsban a keresletcsikkentd megel6zés, pl. az egészségnevelés, a
tudomdnyos ismeretterjesztés, a rontgen-diagnosztika el6haladdsa, a do-
hanyzdselleni civil aktivitds, a testépits és testedz6 divat stb. vagy a ki-
ndlatcsokkentd hatdsu jogszabdlyok s az azokat érvényesité hatésagok jat-
szottak-e nagyobb szerepet. A dontéshozdék korében, amint ez a forrasok
elosztdasabdl kitlinik, az utobbi nézet az erdsebb. Miutdn 1971-ben
Richard Nixon amerikai eln6k a drogfiiggéséget nevezte az orszdg elsé
szdmu kozellenségének, s meghirdette a , droghdbortit”, Thomas Szasz
és mds libertaridnusok azt dllitottdk, hogy az illegdlis drogok elleni ha-
boru voltaképpen a dohdny és az alkohol melletti hdborid. Az USA ké-
vetkez6 kormadnyai olyan jogszabdlyokat vezettek be, melyek a dohdny-
ipar bels6 piacdnak jelent6s korlatozdsat, ezaltal a dohdnytermékek for-
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galmazdsabol szarmazoé addbevétel csokkenését vontdk maguk utdn. (A
dolog stlyat érzékeltetve: Magyarorszdgon 2005-ben a jovedéki addbe-
vételek 26 szdzaléka szdrmazott a dohdnygydrtmdnyok utdni befizetés-
bél, 10 szazaléka pedig az alkoholbdl.) Mds kérdés, hogy az USA do-
hanygyarait a fejl6dé orszagok béviils piacai kdrpétoltdk. S az is igaz,
hogy ilyen horderejti, biztos adébevételt csokkenté gazdasagpolitikai for-
dulatra nagyon ritkdn hajlandéak a kormanyok. Szasz kritikajat ebben a
vonatkozdsban nem igazolta az id6. Buda Béla az 1970-es években még
ugy gondolta, hogy az addiktoldgia, a szenvedélybetegségek megel§zé-
sével és kezelésével foglalkozé diszciplina torténete megirhaté lenne a
szankciokrol a segitésre vald attérés torténeteként. Az 1990-es évek ese-
ményei, a kindlatcsokkentS és keresletcsokkent$ intézkedések egyenst-
lyanak felboruldsa az utdbbi javdra azt mutatja, hogy ez a torténet ko-
rantsem az egyenes vonalu fejlédés torténete. A személyes segitésnyuijtds,
s nem a szankciondlds irdnt elkételezett mentdlhigiéné, a szerhaszndlatot
illetéen mindenekel6tt a keresletcsokkentéssel dll Gsszefliggésben. A ke-
reslet- és a kindlatcsokkentés mellett egy harmadik utat is meg kell em-
liteni. A drogpolitikdban az 1980-as évek végétll — els6sorban az AIDS-
jarvany megfékezésére — drtalomcsokkentd megkozelités van terjedSben.
Ez, a kindlatcs6kkentéshez hasonléan, egyelSre alig vesz igénybe men-
talhigiénés eszkozoket. A nemzetkozi folyamatok tehdt kedvez&tlenné
valtak a mentdlhigiéné szempontjabdl. Indokolt ezért, hogy a hazai al-
koholpolitika Buda Béla 4ltal vezetett szellemi miihelye — amennyiben
igényt tart think tank szerepkorre — alapjainak radikalis kiszélesitésével
modositsa térekvéseit.

A Népegészségiigyi alkoholpolitika c. kotet elolvasdsa az emberi tuddst a
g6mbhoz hasonlité kanti példazatot juttatta eszembe. Ami a gdbmbédn be-
lil van, arrél tudunk, ami kiviil, arrél nem. Minél nagyobb a tudds, anndl
nagyobb feliileten érzékeljiik, hogy még mit nem tudunk. A hdrom részre
osztott konyv szdmomra ezt a feliiletet tette elevenné. A konyv elsé része
az eurdpai alkoholpolitikai kezdeményezésekkel, a WHO Eurépai Charta
stratégiai 1épéseivel, kiilonféle dontéshoz6 (Eurdépai Tandcs) és dontés-
el6készité szervek témakort érinté dltalanos célkitlizéseivel, elveivel,
modszereivel, hatdrozataival és jelentéseivel foglalkozik. Az eurépai al-
koholstratégia kidolgozasdt el6segit6é haldzati tevékenység, egytittmiiko-
dés koordindladsat az 1990-ben alapitott Eurocare nevii nonprofit szerve-
zet végzi. Az Eurocare Bridging the Gap programja kormanyzati, nem
kormdnyzati, kutatd, egészségligyi, szocidlis €s kulturdlis szervezeteket
tomorit. Az egyik f6 érv az eurdpai alkoholstratégia sziikségessége mel-
lett az a koriilmény, hogy vildgviszonylatban a mi kontinensiinkén a
legmagasabb az egy fére jutd alkoholfogyasztds. A eurdpai alkoholfo-
gyasztds a vildgszerte mért atlagfogyasztas kétszerese. Eurépdban az al-
kohol a haldlesetek és munkaképtelenné vélds sorrenden harmadik oki
tényezdje, a serdiil6k €s huszas éveikben lévSk esetében pedig a vezetd
kockdzati faktor. A konyvnek ebben a részében taldlhatok adatok azokrol
a fontosabb nemzetkozi és eurdpai szervezédésekrdl, melyek alkoholpo-
litikai iranyelvek kidolgozdsdra szakosodtak. E téren kiilondsen aktiv az
1995-ben alapitott, szeszipari tdmogatdst élvezd International Center for
Alcohol Politics (ICAP). A kutatdsokat tdmogato, konferencidkat szerve-
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z6 ICAP az alkoholiigyben érdekelt tdrsadalmi szereplSk partnerviszo-
nydnak elGsegitésével igyekszik kezdeményezd szerepet vallalni. Az
ICAP az alkohol 6rémszerzd, élvezetkelté haszndlatdt propagdlja. Az
Eurocare szerint bizalmat tdpldlni az alkoholipar alkoholpolitikdja irdnt
olyan, mint farkasokra bizni a juhok &6rzését. A mdsodik rész fejezetei
sajtocikkekbdl dllnak. A média el6szeretettel utal a ,fiatalok” fokozédo
alkoholfogyasztdsdra. A jov6 generdci6 sorsaért valé aggodalomkeltés tii-
nik az alkoholiigy egyik tematizdlasi lehetéségének. A harmadik rész a
Buda Béla altal irt alkoholpolitikai koncepcidk (nem teljes) gytijteménye.
Buda az alkoholfogyasztas kozvetlen és kozvetett indikatorai alapjdn
helyzetképet fest, sorra veszi az alkoholpolitika kutatdsi eredmények
alapjan hatékonynak tartott fontosabb eszkozeit (addk, eladdsi helyek
szama és tipusa, az alkoholfogyasztds legdlis életkora, az ittas vezetés
szabdlyozasa, a részegek tovabbi alkoholfogyasztdsdanak megakaddlyoza-
sa, oktatds).

A kotet szamomra legtobbet mondo6 fejezete a szerkeszt6 4ltal irt be-
vezetS, mely részben kategdriafejleszt6 analizis, részben pedig empirikus
kutatdsi eredmények tanulsdgait Gsszegzd szintézis. A legtSbb eurdpai
nyelvbdl hidnyzo6 ,policy” terminus forditdsanak nehézségeit targyalva
megallapitja, hogy a szaksz6 elkiiloniti a nagypolitikdt (politics) ,a magas
politikai dontéseket végrehajté, megvaldsité allamigazgatdsi rendszerek
miikodésének gyakorlatatol”. ,A magyar nyelv szemantikajaban” — irja
Buda - ,a politika féleg a hatalom miikodését érinti, és ha jelzGs szer-
kezetbe vagy sz60sszetételbe keriil a fogalom, akkor irdnyelveket, torvé-
nyeket vagy fontos allamigazgatdsi rendeleteket, forrdsallokdcikat idéz
fel, altalaban mozzanatos képeket.” A policy fogalmdban egyre nagyobb
szerepet kap a szakmaisdg (pl. tervezés, folyamatkovetés, hatékonysag-
vizsgdlat, fenntarthat6sdg), a megcélzott valtozds szakszerti, interdiszcip-
lindris kimunkadldsa. Mig a hatalom mtikédésével kapcsolatban a politika
kifejezést ez iddig is sokat haszndltdk, addig az dgazati és lokalis konkrét
feladatok megolddsdban az ©6ndllé és professziondlis cselekvés irdnti
igényt kifejezé kategoria ujszerti, metaforikusan is €16. Az ilyen fajta je-
lentéstani elemzés az olvasét arra 0sztonozheti, hogy elgondolkodjon
mads fontos, de a magyar nyelvbdl hidnyzoé fogalmak értelmén. Idevagdan
emlithet6 pl. a ,jézan” fogalma. A magyar nyelv ugyanazt a melléknevet
haszndlja a valdésagra épits, megfontolt, higgadt gondolkodds, mint a sze-
szes italok fogyasztdsatdl valo tartézkodds jelolésére. Az angolban ezt
két kiilén szoval, a ,commonsensical” és az ,sober” kifejezésekkel hatd-
rozzak meg. Rdaddsul a ,sobriety” fogalma az addiktolégiai szakiroda-
lomban nem csupdn a szermentes életre, hanem az 1j k6z6sségi kapcso-
latok és életmindség kialakitdsdra irdnyulé személyes programra utal.
Ugyanakkor az angol ,,sober” szénak nincs unalmassagra, egyhangtsag-
ra, robotoldsra, megalkuvdsra utalé mellékzongéje, mig a magyar jézan
melléknévnek igen. Nem kevésbé problematikus a ,szenvedély” jelen-
téstartalmanak meghatdrozdsa. A nézetek fejlédéséhez hozzdtartozik a
fogalmi kimunkalds. A szakmai nézetek nem azonosak a laikus és a val-
lasi nézetekkel. A ,nagypolitika” céljainak megfelel6en mindegyikbdl
merit. A ,policy” ellenben, ahogyan minden tudomanyosan megalapo-
zott professzid, szakszerliségre térekedve, nem akarja koncepciéit laikus
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és valldsi nézetekkel Osszeegyeztetni. A vegyész szamara példdaul az al-
kohol szén, oxigén és hidrogén atomokbdl 4ll6 vegyiilet, a laikus szdmdra
pedig kozérzetet befolydsolé ital. Ugyanigy, amig az ,alkoholpolitikat”
miivel$ szakember szdmdra az alkohol érzelmi reakcidk, ,szenvedélyek”
kivaltasara alkalmas kiilonleges gazdasdgi és kulturalis termék, addig a
katolikus pap szdmadra a misebor a valldsi szertartds szakralis kelléke. A
tudomdny tertiletérSl az (dl)tudomdnyoskodds teriiletére téved az a ve-
gyész, aki a dtlényegiilés soran ,Krisztus vérévé” valt bor vegyelemzésére
adja fejét. A vegyész, a laikussal szemben, pontosan meg tudja mondani,
hogy melyik bor valddi, és melyik hamis. S6t, éppen ez a megkiilénboz-
teté képessége teszi szakemberré. Am a disztingvalds arra is kiterjed,
hogy vildgosan ldssa, mely szférdk esnek kiviil szakteriilete kompetenci-
djan. Elég csak a ,szenvedélypolitika” vagy a ,jézansagpolitika” sz6-
Osszetételekre gondolnunk, hogy ldssuk, ezen a szakteriileten nem egy-
szer(i feladat disztingvalni.

A kutatdsok azt mutatjak, hogy az alkohol okozta artalmak, szo6véd-
mények gyakorisdga névekvé mértékben né az dtlagos alkoholfogyasztds
emelkedésével. 1985-ben egy brit szociologus, Norman Kreitman azt is
kimutatta, hogy az ittas dllapotban tortént blincselekmények, koziti és
munkahelyi balesetek, magzatot veszélyeztet$ drtalmak stb. z6mét nem
az alkoholistdk és nagyivok, hanem a ldtszélag problémamentes szesz-
hasznadldk okozzdk. Mas széval a problémamentesnek tekintett alkohol-
fogyasztok altal okozott tarsadalmi kar 6sszességében sokkal nagyobb,
mint az, amit a ,rizikécsoportként” nyilvantartott alkoholistdk okoznak.
A mértéktelen fogyasztds természetesen rengeteg kdrt okoz, dm ez mégis
csak toredéke az Osszes alkoholfogyasztdsbol ered6 artalomnak. Ez a je-
lenség, melyet Kreitman prevencios paradoxonnak nevezett, azt hiszem,
Buda Béla alkoholpolitikai koncepcidjanak archimédeszi pontja. A pre-
venciés paradoxonbdl az kévetkezik, hogy nem lehet kizardlag kindlat-
csOkkent6 moddszerek révén jelentés kedvezd valtozast elérni. Sziikség
van képzésre, az emberek kritikus gondolkoddsanak, 6nirdnyitdsdnak ne-
velésére. Mindez nemcsak szdmos dgazat részvételét kivanja, hanem
Osszefogdst, egylittmiikodést a teriileten miik6dé civil szervezetekkel,
self-help csoportokkal. Buda Béla alkoholpolitikai koncepcidja a lerésze-
gedést tlirg, fesziiltségoldo és motivdcio erdsits alkoholfogyaszté kulttira
atalakitdsdra, helyette mértékletességre, fogyasztdsi tudatossdgra, onref-
lexivitdsra, felel6sségre nevel6 jozan kultira kialakitdsa irdnyul. Sz6 sincs
arrdl, hogy az emberek tehetetlenek volnanak a szakérték nélkiil. Budatol
mi sem 4ll tdvolabb, mint a terdpids tarsadalom vizidja. De arrdl sincs
sz0, hogy a j6zansdg maganyosan, pusztdn ,akaratervel” megvaldsitha-
t6 volna. J6zan kultira nem épitheté a modern vildgnak az individuumot
ontoldgiailag a kozosség el6 helyezd uralkodé vildgképe alapjan. Az
1960-as évek egyik mérvadé ellenkulturdlis mozgalma, a Ken Kesey dltal
vezetett Merry Pranksters arra torekedett, hogy kozdsségben gyakorolt
droghaszndlat révén vdéltoztassa miivészetté a mindennapi életet. A
pranksterek, akdrcsak a 20. szdzad eleji kommunistdk, egyszertien el
akartdk tiintetni a profint, a vulgdrist a mindennapi életbsl. Az elébbiek
a drogok, az utébbiak a munka és termelés szakralizdldsa altal. A jézan
kultdra ellenben a mindennapi élet olyan kultirdja, mely inspirativ ko-
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z0sségen beliil ad eshetGséget a sajdt élet és kapcsolatok ,miivészetté”
alakitdsara. A kapcsolati hdlokra vonatkozé hazai vizsgdlatok (ld. Utasi
Agnes kutatdsai) szerint ndlunk tarsadalmi integraciot elésegité szolida-
ritdst az emberek féként a csalddjuktdl vdrhatnak, s azoknak van na-
gyobb eséllyel intenziv barati kotelékiik, akik erds csalddi kapcsolatokban
élnek. A jozan Onsegité csoportok, mindenekel6tt az AA egyik fontos
ismertetSjegye az, hogy a tdmogatd csalddi kor hidnya ellenére is képessé
teszi tagjait szoliddris, integraciét elémozdité kapcsolatok teremtésére.

A szerkeszt6 dltal irt bevezets és fejezetek tiikrében szeretnék még
néhdny észrevételt tenni a nem tudds, vagy legaldbbis nem hatdrozott tu-
dds ama feltiletérdl, melyrdl, igy tlinik, a magyar tdrsadalom nem akar
tudni. Az utébbi két évtizedben az illegdlis drogok haszndlata, az ezzel
jaré tarsadalmi kdrok mérséklése érdekében kidolgozott intézkedési ter-
vek majd a nemzeti drogstratégia végrehajtasa terén elért sikerek messze
feliilmultdk az alkohollal kapcsolatos intézkedések eredményeit. (Az
utébbiak esetében inkdbb az intézkedések elmaraddsardl, hidnyardl lehet
beszélni.) Mig az amerikai médiaipar dltal konstrudlt, tarsadalmi jdr-
vanyként bedllitott 1986-os ,, drogkrizis” kielégitette a népesség tabloid hi-
rek, szenzaciok irdnti igényét, addig az ,alkoholkrizis” létrehozdsdra ira-
nyulo torekvések a vilagszerte tapasztalhaté modon nalunk is kudarcba
fulladtak. Hidba romlottak pl. Magyarorszdgon az 1990-es évek els6 fe-
lében az alkohollal kapcsolatos morbiditadsi adatok, hidba hivtdk fel ku-
tatok a figyelmet arra, hogy a gyermekbantalmazds, szegénység, mun-
kanélkiiliség, blintzés, hajléktalansag, a csalddok felbomldsa mennyire
gyakran jar egytitt alkoholizmussal vagy problémads ivdssal, ezeknek az
adatoknak a folyamatos kozzététele sem akaddlyozta meg az alkoholis-
takat kezel$ intézményrendszer ellehetetleniilését. , Az alkoholizmus
mekkora mértékét képes elviselni a demokratikus tarsadalom?” kérdés
nem taldlt tdrsadalmi visszhangra. Igaz, maga az egészség-, szocidlis- és
oktatdstligy is mostoha gyermeke maradt a magyar demokracidnak. (PL
1990 6ta immadr a tizedik egészségiligyi miniszter van hivatalban.) Az
alkoholkérdés kiilonosen elhanyagolt tertilete az inkdbb az arctalan
rezidudlis joléti modellekhez, mint a nyugat-eurdpai joléti rendszerekhez
kozel allé szocidlpolitikanak.

A politikusok szdmdra az alkoholproblémadk felvetése, ahogy mdsutt,
ugy ndlunk sem ldtszott megvalasztdsukat segitd témanak. Mintha a glo-
balizdlédé vildg még mindig nem volna képes ttllépni az 1919-1933 koz-
ti amerikai alkoholtilalom fiaskéjdn. Szemben az illegdlis drogok nem-
zetkozi tilalmi rendszerével (1961 — egységes kdbitszer egyezmény, 1971
— pszichotrép anyagokra vonatkozé egyezmény, 1988 — kabitdszerek és
pszichotrép anyagok kereskedelme elleni egyezmény) az alkohollal kap-
csolatban nem sziilettek hathatés nemzetkozi egyezmények.

A mi korunk, a késé modern kor vildga olyan, f6ldi életet veszélyez-
tet6 — Ulrich Beck kifejezésével élve — kockdzat-tirsadalom, melyben a ve-
szélyek jelentGs része a kozvetlen emberi észlelés szamdra felfoghatatlan
és lathatatlan (pl. radioaktivitds), emiatt a rdjuk vonatkozé tudas gazda-
sagi és politikai érdekek altal meghatarozott tarsadalmi értelmezési fo-
lyamatok eredménye. Kiilénosen a katasztréfa-vészként, terrorizmus-ve-
szélyként tematizal6d6, moralis panik keltésére alkalmas kockazatok kel-
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tenek altaldnos szorongdst. Amidta a nyugati tarsadalmak kevésbé folya-
modnak a vildgnak egyértelmtiséget kolcsonzd, dldozatot hibaztato, a jo-
kat és rosszakat kétséget kizdrdan elkiilonit6 egyszerli oksdgi magyara-
zatokhoz, azéta a szorongds feltehetSleg emiatt is n6tt. Az alkoholizmus
és problémads ivds esetében viszont — mely az Eurépai Unidban az Gsszes
megbetegedés 8-9 szazalékaért felels — egyrészt nincs dltaldnos veszély-
tudat, mdsrészt igen erds a jelenséggel szembeni tarsadalmi intolerancia.
Mig az illegdlis drogok egyes fajtdi, irredlis mértékii veszélytudatot ger-
jesztve, szinte demonizdlédtak — mintha nem az egyének viselkedése,
kapcsolatai és érzelmi reakcidi, hanem magdnak a szernek a létezése je-
lentené a problémat —, addig napjaink tdrsadalmdban nem ébredt ve-
szélytudat a legdlisan hasznalhat6 alkohollal kapcsolatban. Buda Béla
konyve az ,ébredjetek fel!” kidltvanya. O, aki egyike a magyar kommu-
nikdciokutatds kezdeményezginek, most azt jelzi, hogy a fejlédéshez je-
lenleg tobb kell a puszta kommunikdciéndl. Amikor itt a cselekvés ideje,
akkor is képesek vagyunk cselekedni, ha sok kérdésre nincs pontos va-
laszunk. A kényvet elolvasva rdeszmélhetiink: nincs ebben semmi takar-
gatnivalo.
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