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1. BEVEZETES

(DEMETROVICS ZsOLT Es RAcz JOzsEF)

A tdncos-zenés szérakozashoz kapcsol6dé szerhasznalat mind a nemzetkézi (Solowij,
Hall és Lee, 1992; Korf, Nabben és Schreuders, 1996; Griffiths és mtsai, 1997;
Calafat és mtsai, 1998; 1999; 2001; 2004; Tossman, Boldt és Tensil, 2001), mind
pedig a hazai (Fejér, 1998; Demetrovics, 1998; 2000b; 2001a; 2001b; Demetrovics
és Menczel, 2004) felmérések tantisiga szerint kiemelked{ teriiletét jelenti a legalis
és illegilis szerhasznalati formdknak. A 80-as évek végétdl, a 90-es évek elejétdl
kezd3dden a tancos szérakozéhelyek, illetve ezen b4elil elsésorban az elektroni-
kus partik latogataséval szorosan asszocialodott egyes illegélis szerek — elsGsorban
a pszichostimuldnsok (amfetamin, ecstasy), kisebb mértékben a hallucinogének
(LSD, magikus gomba) és egyéb, agynevezett (j szintetikus drogok (EMCDDA,
1999a; 1999b; 1999c; 2002a; 2002b)! — hasznélata, s ennek kovetkeztében a 90-es
évek kozepére ez a szintér az ifjusdg korében az egyik legjelent8sebb szerhasznalati
kornyezetté valt.

Bir kezdetben csak a renddrségi jelentésekbdl és a média hiradasaibdl hallhat-
tunk, olvashattunk errdl a szintérr8l, a tudoményos kutatdsok is hamar megindultak
ezen a terileten. Nemzetkozi viszonylatban mar a 80-as évek mésodik felében,
mig Magyarorszdgon a 90-es évek kozepén késziiltek az elsé kutatdsok ebben a
szcéndban. Olyan teriiletrdl van azonban sz6, ahol nem lehet elég stirdre tervezni
az egymast kovetd kutatasokat. A parti-szcéndt az elmult egy-masfél évtized egyik,
ha nem a legdinamikusabban alakul6 szcéndjanak tekinthetjiik; szinte folyamatos
valtozasok jellemezték ezt a vilagot. Uj szerek, 4j hasznalati médok, djabb és jabb
zenei irdnyzatok kovették egymast. Mindezek tukrében a néhany hazai vizsgalat
csak pillanatfelvételnek tekinthetd. Jellemz§ tapasztalatunk volt példaul, hogy a
kvantitativ kutatdsok sordn nem fordult el8, hogy kettd vagy négy év elteltével vissza
tudjunk menni ugyanarra a helyszinre. Szérakozohelyek tintek el, s nyiltak Gjak,
vagy a régiek teljesen (jj zenei kindlattal mikodtek mér egy-két év tavlatabol.

Ugyanakkor Fejér Balazs (1998) korai kutatdsat kovetGen elsGsorban kvantitativ
kutatdsok késziiltek a teriileten, igy egyre siirgetébbnek mutatkozott olyan kvalitativ
vizsgalatok elvégzése, amelyek lathatéva teszik a kvantitativ kutatdsok altal nem
észlelhetd vonatkozasokat is. Jelen kotet — a rekredcis szintéren az elmult masfél-
két évtizedben lezajlott jelentGsebb torténeti eseményeket, valamint a szcéndban
készilt fontosabb vizsgalatok osszefoglaldsat kovetden — két ilyen kutatast ismertet.
Az els6 kutatas orszdgos hatokord. Az orszag tiz nagyvarosaban készult adatfelvétel

' Magyarul lasd Demetrovics, 2000a; 2003a; 2003b.
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a parti-szcénaban, illetve az egyéb tdncos szérakozohelyeken érintett szakemberek-
kel. Partiszervez8k, klubtulajdonosok mellett a rendérség, a siirgésségi ellatds és a
civil segitéi oldal képvisel6it kérdeztitk arrdl, miként észlelik ezt a vilagot, illetve a
kapcsol6dé legalis és illegélis szerhaszndlatot. A mésodik kutatas valamivel sziikebb
fokusza, amennyiben a budapesti elektronikus zenei parti-szcénara koncentral.
A kvalitativ panelvizsgalat egyrészt a szcéna szereplSivel, masrészt a drogpolitika
megvaldsitéival készitett interjik alapjin mutatja be a févaros parti-szcénajat és
az itt megjelend pszichoaktivszer-hasznalat jellemzGit.
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2. REKREACIOS DROGHASZNALAT M AGYAR-
ORSZAGON: ELOZMENYEK

(DEMETROVICS ZsoLT, NADAS EszTER £Es KUN BERNADETTE)

Hazai viszonylatban a rekreaci6s kornyezetben torténd szerhasznélatrdl viszonylago-
san sok adat all rendelkezésre. Hazdnkban az elektronikus zenei irdnyzatok, illetve
a partik feltGinése a nyugat-eurépai megjelenéshez képest néhany évvel késébbre
tehetd. A tulajdonképpen 1986 nyardn, Ibizan (,Island of Ecstasy”) elinduld, majd az
Egyestlt Kirdlysagban és Hollandiaban, késébb mds eurdpai orszagokban is terjedni
kezd§ partikultira Magyarorszagot a 90-es évek elsé felében érte el. Fejér (2000a)
1993-ra teszi az acid-parti néven ismertté valé underground rendezvények els§ meg-
jelenését hazdnkban. Ebben az évben még csupédn egyetlen f6varosi szubkulturalis
csoportot azonosit, amely lényegében a 80-as évek underground vilagabdl érkezik,
de beszdmoldja szerint Budapesten mar egy évvel késGbb, 1994-ben megkezdédik
a diszkdéklubok techno-acid stilust atalakuldsa (Fejér, 2000b). Ebbdl az idGszakbdl
Fejér terepmunka-mddszerrel és résztvevd megfigyeléssel végzett kutatdsan kivil
(Fejér, 1998) — amely a jelenség underground és szubkulturilis jellegét emeli ki —
mas adattal nem rendelkeziink.

Az elsé kvantitativ felmérés 1997 8szén készilt Budapesten (Demetrovics,
1998). Osszesen 373 fiatal megkérdezésére keriilt sor, anonim kérdéives médszer-
rel, hét f8varosi helyszinen, 17 adatfelvételi alkalom sordn. A szérakozdhelyeket
tipusokba sorolva diszkdkar (hétvégi nyitva tartds, dllandé helyszin, pop-/tanczene
és kisebb mértékben elektronikus irdnyzatok is), partikat (alkalmi — szervez8khoz
és nem helyszinekhez koétott — rendezvények, kizardlag elektronikus zenei irany-
zatok, DJ-k), illetve klubokar (4lland6 helyszin, nem csak a hécvégén van nyitva,
beszélgetésre is alkalmas helyszin, a tdncolds mellett egyéb sz6rakozési lehet8ségek
is jelen vannak a kindlatban) lehetett elkiiloniteni. A megkérdezettek 61%-a volt
férfi, dtlagéletkoruk 20,6 év (a tobbség — 89,3% — 17 és 26 év kozotti). A drog-
hasznélat életprevalencia-értéke a mintiban 68,6%, mig a megkérdezést megel$z8
hénapra vonatkozéan a minta 55,2%-a jelezte, hogy hasznalt valamilyen illegalis
szert és/vagy szerves oldbszert. Az egyes sz6rakozdhely-tipusok kozott a kiillonbség
jelentGs, igy a partikon az életprevalencia 95,2%, az elmult havi prevalencia 87,5%
volt, a klubokban a megfelel§ értékek 81,7%, illetve 64,3%, mig a diszk6kban
ennek mintegy fele: 40,9% és 26,6%.

A kovetkezd, eztttal orszigos felmérés két évvel késébb, 1999 8szén készule
(Demetrovics, 2001a). Budapest mellett négy megyeszékhelyen (Szombathely,
Miskolc, Debrecen és Pécs) keriilt sor az adatfelvételre, dsszesen 27 helyszinen, 60
adatfelvételi alkalommal. A megkérdezett 1507 {8 (férfiak ardnya 51,4%, atlagélet-
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kor 21,2 év) korében a droghaszndlat életprevalencidja 52,6% (a férfiak esetében
62,3%, mig a nék vonatkozdsiban 42,1%), mig az elmult havi prevalencia 29,5%
(férfiak: 39,1%, ndk: 18,7%). Ugyanezek az értékek a févirosra vonatkoztatva 72,5%,
illetve 41,2%. Az egyes helytipusok szerinti kiilonbségek az el8z8 vizsgélathoz
hasonlbéan alakultak. A droghasznalat életprevalencia-értéke a partikon 82,5%
(elmult havi prevalencia 56,8%), a klubokban 63,3% (elmult hénapban 33,9%),
mig a diszkékban 33% (16,8%).

Osszességében a 90-es évek masodik felében késziilt vizsgalatok a kovetkezd

eredményekkel szolgaltak.

— A tdncos-zenés szérakozohelyeket ldtogatd fiatalok kérében a droghasznalat —
mind az életprevalencia, mind pedig az elmalt havi prevalencia-értékeket
tekintve — lényegesen magasabb mértékd, mint a normal populéaciéban.

— A magas prevalencia-értékek ellenére a droghasznélatot ebben a kornye-
zetben a szocialis-rekredciés mintdzata szerfogyasztds jellemzi, azaz (1) a
droghasznalat domindnsan alacsony intenzitasu (heti egy alkalomndl nem
rendszeresebb); (2) a kannabiszhasznalattdl eltekintve a rekreacids kornye-
zethez kotédik (mds kornyezetben nem jellemzd); és (3) a tarsas egylttlétek
altal meghatdrozott.

— A szerfogyaszt6 populdcié szociodemogrifiai jellemzdit, munkaval, tanuldssal
kapcsolatos tevékenységét, valamint pszicholdégiai jellemzGit tekintve nem
mutat devianciat. A vizsgélatokban azonositott egyetlen deviancia maga az
illegalis szerfogyasztas ebben a populdciéban. Bizonyos jellemzék mentén
(jovedelem, varhaté iskolai végzettség) a rekredciés kornyezetben elért drog-
hasznalé fiatalok kedvezébb képet mutatnak, mint a drogokat soha ki nem
probalé tarsaik.

— A vizsgalatok a helytipusok szerint markans kilonbségeket tartak fel a
szerhasznalat mértékében. Eszerint megallapithat6, hogy az illegilis szerek
haszndlata egyértelmden az elektronikus zenei irdnyzatokat (house, techno,
trance, goa, breakbeat stb.) jatsz6, parti-tipusi helyekhez kapcsolodik a
legszorosabban; az ilyen jelleg@ helyszineken tiz latogatbdl 8-9 hasznalt
mir valamikor életében valamilyen illegalis szert.

— Az 1999-es vizsgélat jelentds kiilonbségeket tart fel az egyes vizsgalt varosok
osszehasonlitdsa tekintetében is. A févarosban valamennyi mds varoshoz
képest jelentésen magasabb prevalencia-értékek tapasztalhatdk, ami szoros
Osszefliggést mutat azzal a ténnyel, hogy az elektronikus zenei irdnyzatot
képvisel§ partikultira jelentés mértékben Budapestre koncentralédik.

— A legelterjedtebb szernek (a kiprdbilds és a hasznalat prevalencidjit tekintve)
a kannabiszszdrmazékok szdmitanak, de a rekredcits szintérhez a legszoro-
sabban a pszichostimuldansok (amfetamin és ecstasy) hasznalata kapcsolédik.
Ut6bbi szerek hasznalata — ezen populacié esetében — szinte kizdrélagosan



2. REKREACIOS DROGHASZNALAT MAGYARORSZAGON: ELOZMENYEK 15

a tancos-zenés kikapcsoloddshoz kotddik, mig a kannabiszt, bar markansan
jelen van ebben a kdrnyezetben is, mas helyszineken is hasonlé valészintséggel
hasznaljdk.

— A férfiak valamennyi illegélis szer vonatkozdsdban magasabb élet- és elmult
havi prevalencia-értékeket jeleznek, s szerhasznélatuk intenzitdsa is meghaladja
a n6knél tapasztalt mértéket. Valamennyi vizsgélt kockdzati magatartas (pl.
szerhasznalat melletti vezetés) vonatkozasiban a férfiak magasabb kockdzat-
vallalasrél szamolnak be.

— Nemzetkozi 6sszehasonlitdsban a magyarorszagi adatok (Demetrovics, 2001a)
nem mutatnak jelentds eltérést mas eurdpai nagyvarosban tapasztalt szer-
hasznalati jellemz8ktSl (Tossman és mtsai, 2001), sem a hasznélat mértékée,
sem annak alapvetd struktardjat tekintve. Az egyetlen markdnsabban meg-
jelend klonbség, hogy hazdnkban a nyugat-eurdpai értékekhez viszonyitva
alacsonyabb a kokain jelenléte, amit val6szin(ileg e szer magas 4ra magyaraz,
egyuttal a haszndlatban az amfetamin és az ecstasy kompenzil, s ugyanakkor
magasabb az LSD haszndlatanak mértéke.

2.1. DROGHASZNALAT ES PARTIKULTURA MAGYARORSZAGON:
KVANTITATIV KUTATASI ELOZMENYEK

2003 Gszén/telén a budapesti parti-szcénaban késziilt — a fentiekhez hasonlé
mddszertan — anonim kérddives vizsgélat (Demetrovics és Menczel, 2004; De-
metrovics, 2005a).

Az emlitett kérdSives vizsgalatban — a kordbbi két hasonlé médszertand vizs-
galattal szemben — kizarélag elektronikus zenei partikat latogaté fiatalok meg-
kérdezésére keriilt sor; diszkdk és klubok ezattal nem szerepeltek a felmérésben.
A modszertan is valtozott, amennyiben az adatfelvétel fele nem személyes — a
parti helyszinén torténd — megkeresésen alapult, hanem a partikon, illetve azok
befejezését kovetSen kertilt sor kérddivek (és felbélyegzett valaszboritékok) kiosz-
tasara. Osszesen 33 budapesti (és a févaros vonzaskorzetébe tartozé) partin tortént
adatfelvétel 2003 szeptembere és decembere kozott, amelybdl 19 alkalommal sze-
mélyes kérdezés és kérdSivkiosztas is tortént, mig 14 alkalommal csak kérddivek
szétosztasara keriilt sor. Osszesen 1059 feldolgozhaté kérdéiv gyl Gssze a két
adatgydjtési moédszerrel.?

A megkérdezettek 60%-a férfi volt, dtlagéletkoruk 23 év. A szerhaszndlat
mértékét tekintve tizbdl kilencen (89,5%) hasznaltak mir életitkben valamilyen

2 A kozolt eredmények nem véglegesek. Az adatok statisztikai feldolgozdsa még nem zérule
le teljes mértékben.
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illegélis szert. A legmagasabb kiprébaldsi ardny a kannabisz esetében mutatkozott
(87,2%), de az amfetaminnal (51,9%) és az ecstasyval (58,5%) is igen magas ardnyban
probélkoztak mér a megkérdezettek. LSD-t tizbdl négyen (41,3%), kokaint, illetve
herbaldrogokat tizb8l harman (30,8%, illetve 31,1%) prébaltak mér életiikben.
Minden 6t6dik személy (20,9%) jelezte, hogy hasznalt mér ketamint élete sordn,
mig fenciklidinnel (PCP) a valaszolék 8,3%-a GHB-val pedig 5,9% kisérletezett
életében legalabb egyszer.

Az eredmények igazoltdk, hogy az egyes zenei stilusok kedvel6inek szerhaszna-
lati jellemz&iben jelent8s kiilonbségek lehetnek. Ily médon a goa-partik kozonsége
szamolt be a legmagasabb életprevalencia-értékekrél mind a kannabisz, mind
pedig a kokain, az LSD és a herbaldrogok vonatkozdsiaban. Az amfetamin és az
ecstasy kiprébaldsanak valészinlsége a goa-partik mellett a techno-rendezvények
latogatdi kozott a legmagasabb; amfetamint az ezekre a partikra ellatogatok kozel
kétharmada, mig ecstasyt kozel haromnegyediik probalt mar élete sordan. Az amfe-
tamin és az ecstasy hasznélatdnak életprevalencia-értéke mindazonaltal a house- és
a trance-partik kozonségének® korében is magas. A ketamin és a PCP haszndlata
a techno-partikat litogatdkra kiugré mértékben jellemz8. A kisérleti elektronika
irdnyzat latogat6i korében mutatkoztak a legalacsonyabb prevalencia-értékek.

1. tdblazat. Az egyes drogokat kipribilok avinya a killinbizd elektronikus zenei ivdny-
zatokat ldtogatik kirében (Demetrovics, 2005b)

DROG KANNA- | AMEFE- HERBAL- KETA-

) N ECSTASY | KOKAIN LSD PCP GHB
STILUS BISZ TAMIN DROGOK MIN
Drum 'n’ Bass 202 91,6 47,0 56,4 31,7 42,6 36,0 16,3 11,4 8,2
Breakbeat 225 84,9 38,5 44,3 23,5 38,7 26,6 11,8 4,5 2,3
Goa 205 93,2 65,5 72,9 42,3 53,2 49,7 28,1 8,6 8,9
Techno 159 79,9 64,8 73,0 28,3 35,8 14,2 40,9 14,0 9,9
House 35 80,0 57,1 62,9 37,1 40,0 25,7 25,7 2,9 12,1
Trance 39 79,5 59,5 63,2 24,3 23,1 8,1 21,6 8,1 2,7
Kisérleti

46 76,1 31,1 34,8 26,7 34,8 20,0 11,1 6,5 0,0

elektronika

* A house-, illetve a trance-partik esetében az alacsony elemszdm miatt az eredmények éva-
tosan kezelenddk.



2. REKREACIOS DROGHASZNALAT MAGYARORSZAGON: ELOZMENYEK 17

2.2. A REKREACIOS SZINTER T{PUSAI

Megfigyelhetd tendencia, hogy az 1997-ben feltart és definidlt (Demetrovics, 1998)
hédrmas felosztds — parti, diszkd, klub — az elmult évek sordn, az alaptipusok vi-
szonylagos megmaraddsa mellett is némileg atalakul. Az egyik legfontosabb — Fejér
(2000Db) szerint mar 1994-t8l megkezdddd, de azéta is folytat6dd (Demetrovics,
2005b) — tendencia, hogy a diszké tipust helyszinek egyre inkabb teret adnak a
parti-jellegl rendezvényeknek. Ez torténhet oly médon, hogy tébb elkiilonitett
térben parhuzamosan van jelen a pop/tinc mifaj és valamely elektronikus zenei
irdnyzat, de akdr Ggy is, hogy id6ben eltolva, ugyanazon a helyszinen kiillonboz8
rendezvények alkalmaval, egyarant elérhet8ek diszké- és parti-tipust események is.
Megjegyzendd, hogy utdbbiak vonatkozasaban ilyen esetekben inkabb a populari-
sabb, tancosabb mifajok — techno, house, trance — jellemz8ek; a breakbeat vagy a
drum and bass (drum’'n’bass, d’'n’b), s kiilondsen a goa-iranyzat megjelenése ilyen
forméban nem, vagy csak nagyon kis mértékben jellemzd.

A misik megfigyelhetd relevins trend a partikultara alkulttrikra vagy alszub-
kulttdrakra bomldsa. A Fejér (1995) dltal leirt, 1993-ban a 80-as évek nagyvarosi
underground mozgalmabdl kialakul6 acid-kulttra mara t6bbszords differencialé-
dédson ment ét. Elsé 1épésben mér a 90-es évek kozepén megkezdddott az eleke-
ronikus zenei irdnyzatok (elsGsorban a populérisabb techno- és house-iranyzatok)
beszivargasa a ,tradiciondlis” diszkékba, s ezdltal mér ekkor létrejott az azéta is
hasznélatos underground, illetve overground (mainstream) partikultira kozocti
kulonbségtétel (Racz és Geresdi, 2001). A differencialédas azonban tovabb foly-
tatédott, s napjainkban, csak a legfontosabb irdnyzatokat emlitve is, legalabb hat
fontosabb stilust kell szamba venniink. Ezek a mar emlitett house és techno mellett
a trance, a goa, a drum and bass és a breakbeat, de kisebb iranyzatként jelen van a
magyarorszagi kinalatban a kisérleti elektronika, a noise, a nu skool is (Demetrovics
és Menczel, 2004). Ezek szubkultira-teremtd ereje valtozd, egyes — kiilonésen az
underground — irdnyzatok markdnsabb szubkulturilis jelleget 6ltenek, mig mas,
elsésorban a popularisabb overground iranyzatok atjarhatébbak. Megfigyelhetd
trend ugyanakkor az egyes stilusok folyamatos popularizdléddsa, kommercializa-
lédésa is, aminek kovetkeztében folyamatos mozgés tapasztalhaté az underground
irdnyzatok fell az overground (mainstream) irdnyédba.

Harmadik trendként a rekredcis szintér és a partikulttra tdguldsaval, differen-
cialédasaval parhuzamosan nemcsak a kindlati stilus, hanem az idébeli elérhetéség
bévilése is megjelent. Ily médon, mig korabban domindnsan a hétvégére korla-
tozddtak a parti-tipust rendezvények, addig ma mar gyakorlatilag a hét barmely
napjan elérhet8ek az elektronikus zenei kindlat kiillonb6z6 partijai (Demetrovics
és Menczel, 2004). Kétségtelen ugyanakkor, hogy a hét kozben rendezett partik
tobbnyire kisebb, egy-egy szubkulturilis csoportot érintd rendezvények.
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Meg kell azonban jegyezni, hogy — mint azt a késSbbiekben bemutatasra keriild
eredményeink is megerdsitik — mind a kinalati bévilés, mind pedig az idébeli
elérhetdség kiszélesedése elsGdlegesen a fGvarosra jellemzd.

2.3. REKREACIOS DROGHASZNALAT A NORMAL POPULACIOS
FELMERESEK TUKREBEN

A partikultira és a rekreacids szerhasznalat szoros kapcsolata — elsésorban a pszi-
chostimuléns, illetve a hallucinogén szerek vonatkozasiban — tobbszorosen igazolt.
A 2003-as kvantitativ vizsgélat adatait a normél populéciés felmérések eredményéhez
hasonlitva (Elekes és Paksi, 2003; Paksi, 2005) azt latjuk, hogy mig a kannabisz
vonatkozasaban a parti krnyezetben mért életprevalencia-érték 2,6-szerese a normal
populéciés ardnynak, addig az egyéb szerek vonatkozdsdban 4-6-szoros ardnyokat
kapunk. fgy az amfetamint 4,5-sz0r, az ecstasyt 4,1-szer, a kokaint 6,3-szer, az
LSD-t pedig 5,2-szer val6szintibben prébdljak ki a partilatogatd fiatalok, mint
hasonlé kort (18-34 éves) kortarsaik (Demetrovics, 2005a).

2.4. A REKREACIOS DROGHASZNALAT EGESZSEGUGYI KOVETKEZMENYEI

A rekredciés droghasznilat egészségligyi kovetkezményeit illetden csak kozvetett
adatokkal rendelkeziink. Sem a stirg8sségi ellitds, sem a mérgezéses esetek, sem
a kabitészer-fogyasztassal kapcsolatos haldlesetek statisztikdiban nem jelenik
meg direkt médon, hogy egy adott eset a rekredcids kornyezethez kapcsolhaté-e,
vagy sem. Néhdny statisztikai adat attekintése azonban ennek ellenére segitséget
nydjthat a probléma mértékének becsléséhez. Ily médon az alabbiakban az ille-
galis szerhasznédlat miatt elhunytak, valamint a kébitészerekkel Gsszefliggésben
regisztralt mérgezéses eseteket azon szerek — igy elsésorban az amfetamin, az
ecstasy (MDMA) és a kokain — vonatkozdsaban tekintjiik at, amelyek hasznélata
a legszorosabb kapcsolatot mutatja a rekredciés kornyezettel.

Magyarorszagon 1997 és 2005 kozott az illegalis szerekkel kapcsolatba hozhatd
haldlesetek szdma 28 és 47 kozott valtozott (1. dbra). A halalesetek tilnyom6 tobb-
ségéért az opiat tipusu szerek voltak felelések. Az amfetaminnal vagy ecstasyval
kapcsolatba hozhaté halalesetek szima néhdny f6; a legtobb haldlesetet (6 amfe-
tamin és 3 ecstasy) 2005-ben regisztraltdk. A kokainnal kapcsolatosan jegyzett
halalesetek szima ennél is alacsonyabb, a teljes attekintett periédusban kevesebb,
mint fele az amfetamin és az ecstasy esetében tapasztaltnak (Felvinczi, Nyirady
és Portor8, 2006). Hallucinogének hasznalatéval kapcsolatosan hdrom haldlesetet
regisztraltak a vizsgilt id8szak alatt.
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1. dbra. Az illegilis szerck haszndlata miatt bekivetkezett haldlesetek szama Magyar-
orszagon 1997 és 2005 kizitt (Csoban, Csorba, Keller és Zacher, 2004, valamint Nemzeti
Drog Fékuszpont, 2006 alapjan) (*politoxikomdnia nélkiil)*

50
45 - I D osszes illegalis szer B amfetamin, ecstasy Okokain I_
40
35 1

25 4
20
15 1

15: S = = i_|-_|E

1997 1998 1999 2000 2001 2003 2004 2005*

A kozvetett, nem direkt taladagoldsos halédlesetekrdl elészor a 2005-6s évrdl all-
nak rendelkezésre adatok. Idetartoznak egyrészt azok az erészakos cselekmények
haldlos esetei, amelyekben pozitiv toxikoldgiai eredményt taldltak, masrészrdl a
droghasznilattal Gsszefliggésben kialakult betegségek miatt bekiovetkezett halal-
esetek. Az erészakos haldleseteknél 7 esetben mutattak ki amfetamin-tipusu szert.
A haldl minden esetben baleset miatt kdvetkezett be. THC-t az elhunyt vérébdl
egy esetben mutattak ki; a halal oka kihdlés volt. A kozvetett haldlozés korébe
tartoznak a droghasznalattal 6sszefliggésbe hozhat6 egyéb betegségek — igy pl.
szivbelhdrtya-gyulladas stb. — miatt bekovetkezett haldlesetek is. A budapesti
adatok szerint harom esetben meriilt fel, hogy amfetamin-tipust szer haszndlatdnak
kovetkeztében alakult ki a haldlos sz6v6dmény.

A fentiekkel 6sszhangban mindazonaltal meg kell jegyezniink, hogy a stimulans
szerekkel kapcsolatba hozhat6 halalesetek egyikére vonatkozdan sem tudjuk, hogy
ezek rekredcids vagy mds tipusii — akdr fiiggd éslvagy intravénds — szerhaszndlat mellett
bekivetkezett haldlesetek lennének. KilonGsen 6vatos interpretaciora int minket az a
tapasztalat is, hogy példdul a 2006-ban regisztrilt hirom ,ecstasy-tiladagolds”
alaposabb elemzése mindegyik esetben azt mutatta, hogy az ecstasyfogyasztds
val6szintleg nem allt kozvetlen kapcsolatban a halédl bekovetkezésével ?

Az elmalt években az ETTSZ-nek (OKK-OKBI Egészségligyi Toxikologiai
Téjékoztaté Szolgalat) bejelentett kabitészer-mérgezések (szerves olddszerek is
beleértenddek) csokkenést mutatnak (2003-ban 1231 eset, 2004-ben 1026 eset,
2005-ben 876 eset) (OKK-OKBI, 2004, 2005, 2006). Mig 2003-ban a 15-24 évesek

4 A 2002-es évre vonatkozdéan — az adatok megbizhatatlansiga miatt — nem tortént adatkozlés.
> Lasd http://www.drogriporter.hu/index.php?op=contentlist2&catalog _id=4099 (letsltés:
2007. jalius 14.)
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jelentették a legérintettebb korosztdlyt, (557 eset, az Gsszes eset 45,2%-a), addig
2004-ben és 2005-ben az idésebb, 25 év feletti korosztilyokban tobb mérgezési eset
tortént. A mérgezéses esetek talnyomd tobbsége (93%) Budapesten tortént. Ezzel
6sszhangban a 100 000 lakosra juté kabitészerrel kapcsolatos mérgezések szama
Budapesten a legmagasabb (77,2 £6), mig a médsodik helyen megjelend Vas megye
esetében is ennek mar csak toredékével (4 £6) taldlkozunk. A megyék tobbségében
0,2 és 2,5 kozotti értékeket kapunk.

A regisztralt mérgezések mintegy 22—39%-a pszichostimulansok (amfetamin,
ecstasy) haszndlata miatt kovetkezett be, megint csak nehézséget jelent azonban,
hogy nem tudjuk ezen esetek hdny szdzaléka kerile ki a rekredcids kornyezetbdl.

2. tablazat. Kabitdszer-haszndlat é szipuzds kivetkeztében kifejldditt mérgezések
alakuldsa 2003-2005 kizott (OKBI-ETTSZ Mérgezési eset bejelentések, 2004, 2005;
20006 alapjin)

2003 2004 2005
DROGOK férfi né Osszesen | férfi | n8 | Osszesen | férfi | nd | Osszesen
opidt-tipus® 214 82 296 111 37 148 198 55 253
kokain-tipus 29 7 36 27 24 51 18 4 22
kannabisz 160 38 198 36 17 53 73 38 111
hallucinogének 26 14 40 13 0 13 9 6 15
amfetamin- tipus’ | 221 204 425 120 115 235 161 181 342
egyéb kébitdszer 2 2 4 157 107 264 21 5 26
szipuzds 192 40 232 188 74 262 78 29 107
Osszesen 844 387 1231 652 374 | 1026 558 318 876

25. KEZELESI SZUKSEGLET

Az elmult éveket tekintve édltaldban elmondhatd, hogy nétt ez egészségligyi szak-
ellatds intézményeiben kezelt drogfogyaszték szdma. A rekredciés céllal is hasz-
nalt szereket tekintve megallapithatd, hogy jelentSs novekedés kovetkezett be a
kannabiszszarmazékok fogyasztdsa miatt kezelésbe kertl6k szaméaban (2003-ban
3782 8, 2004-ben 4571 8, 2005-ben 5280 f8). A novekedés eredményeképp a
kannabiszfogyasztok alkotjak a kezelt betegek legnagyobb csoportjat (2005-ben
36%). Fontos azonban hangsulyozni, hogy ezt a novekedést az elterelés intézménye

¢ Az alabbi szerek tartoznak ide: épium, morfin, opiat-glutemicid, heroin, mékgubé tea.
7 Az amfetamin, speed és az ecstasy keriil ide besoroldsra. A 2005-6s évrdl 253 esetben amfe-
tamin-tipusd gydgyszerek szerepelnek a statisztikdban.
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bevezetésének tulajdonithatjuk, azaz nem valds kezelési sziikséglet jelenik meg eb-
ben a novekedésben. A kezelésben részt vev amfetamin-tipusu szereket fogyasztok
szamaban 2003-ban tortént nagyobb ardnyt névekedés (2002-ben 808 £6, 2003-ban
1229 £6), majd szamuk 2005-ben tovabb emelkedett (2005-ben 1533 £6).

A kezelt kokainfogyasztok® sziméban 2002 és 2005 kozott nem tortént elmoz-
dulés, leszimitva a 2004-es évet, amikor szamuk valamelyest lecsokkent (2003-ban
131 £8, 2004-ben 113 {8, 2005-ben 138 £8), ardnyuk az Gsszes kezelt betegen belil
azonban még igy sem éri el az 1%-ot.

2. dhra. Ulegdalis szerek fogyaszidsa miatt kezelt betegek szama 2001 é 2005 kizitt (f5)°

6000
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4000 —e— opiat tipus
—a—kokain tipus

3000 4 —a— kannabisz tipus
2000 —« hallucinogének

il —@— amfetamin tipus
1000 4 ._./.—0/.

04 K‘ﬂ — N

2001 2002 2003 2004 2005

2005-ben a kezelésbe keriilt stimulansokat fogyaszt6 egyének legnagyobb szam-
ban a 20-24 éves korosztalybdl kertiltek ki, mindkét nem esetében. A masodik
leggyakrabban érintett korosztaly tekintetében azonban eltérés figyelheté meg,
mig a férfiaknal ez az idGsebb 25-29 éves, addig a néknél a fiatalabb 15-19 éves
korosztaly all a masodik helyen. A fogyasztott szereket vizsgélva elmondhatd, hogy
a férfiak nagyobb aranyban kertiltek kezelésbe amfetaminfogyasztds miatt (amfe-
tamin-tipust szereken beliil a férfiak 48%-a), mig a ndknél az ecstasy (MDMA)
fordul el§ gyakrabban (amfetamin-tipust szereken belil a nék 44%-a).

A kokainfogyasztas'® miatt kezelésbe kertltek életkorat tekintve hasonld je-
lenség figyelheté meg mindkét nem esetében, a kezeltek inkabb az idésebb kor-
osztalyokbdl kertilnek ki (férfiakndl a 30-34 éves korosztily, a néknél a 25-29
éves korosztély).

8 Kokain és crack egyiittesen.

% Forras: OSAP 1647, illetve EuiM 1211. sz. jelentés, Jelentés a magyarorszagi kabitdszerhely-
zetr$l 2006.

10" Csak kokain (crack nélkil).
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3. dbra. A rekredcids szintéren leggyakrabban eldforduli szerck fogyasztdsa miatt kezeltek
korcsoportonkénti bontdsban 2005-ben'"!
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4. dbra. Biintetdeljards alternativijaként kezeltek szama drogtipusok szerint (f§)"
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"' Forrds: OSAP 1647, illetve EGiM 1211. sz. jelentés.
12 Forras: OSAP 1647, illetve EiM 1211. sz. jelentés, Jelentés a magyarorszagi kabitészerhely-
zetrdl 2006.
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Mint fentebb is utaltunk ra, az elterelés jogintézménye jelentésen hozzajarulhatott
a fentiekben vézolt véltozasokhoz. A bintetdeljaras alternativajaként kezeltek sza-
mdban ugyanis, a Bintet6 Torvénykonyv médositasnak hatdsira, 2003-ban mutat-
kozott jelentds novekedés, majd a kovetkezd években is folytatddott ez a tendencia.
Egészségiigyi tipust szolgdltatdsban 3574 f§ kezdte meg az elterelést 2005-ben.
A rekreacids szintéren hasznalt szerek koziil mind a kannabiszt, mind az amfetamin-
tipusu szereket fogyasztok szamdban jelentds névekedés volt megfigyelhetd.

2.6. A KABITOSZERPIAC JELLEMZOI"

Az egyes szerek lefoglaldsi adatait tekintve elmondhatjuk, hogy mig a megel$z4
években a lefoglaldsok szamanak novekedése, addig 2004 és 2005 kozott inkdbb a
csokkenés volt jellemzd. A lefoglalt mennyiségek mindazonéltal igy is emelkedtek.
Igy pl. a lefoglalt ecstasytablettak szama annak ellenére ndtt 182 ezerrdl 235 ezerre,
hogy a lefoglaldsok szama kevesebb, mint harmadéra csokkent. Ez lényegében azt
jelzi, hogy bar kevesebb lefoglalds tértént, azok nagyobb volumend akcidk voltak.
Jelen adatokbdl azt azonban nem tudjuk megitélni, hogy ez mennyire egy kifejezett
stratégia eredménye, avagy a véletlennek koszonhetd.

3. tablazat. A foglalisok szdma és a lefoglalt kdbitdszerek mennyisége 2004-ben és
2005-ben (Felvinczi, Nyirady és Portird, 2000)

2004 2005
SzERTIPUS
Lefoglalds Mennyiség Lefoglalas Mennyiség

Marihudna (kg) 1722 91,733 1707 161,613
Kannabisznévény (¢6) 62 2998 43 811
Hasis 59 2,524 86 12,859
Heroin (kg) 113 89,85 108 237,842
Kokain (kg) 96 94,43 89 7,581
Amfetamin (kg) 378 19,663 355 27,743
Metamfetamin (kg) 3 0,0015 5 0,107
f&ﬁ;{yﬁaﬂg?MDE ) 1226 181.807 366 234582
LSD (adag) 18 3396 14 569

Y A fejezetben kozolt adatok osszegy(jtéséért és a fejezet megirdsdhoz nyujtott segitségére
koszonetet kell hogy mondjunk Varga Orsolydnak.
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Az édrakat tekintve a Nemzeti Drog Fékuszpont felmérése (lasd Felvinczi,
Nyirddy és Portord, 2006) alapjan elmondhatjuk, hogy az ecstasytablettak dra
1000-1500 Ft korul valtozik, mig az amfetamint grammonként 2500-3500 fo-
rintért lehet megkapni az illegélis kabitGszerpiacon (4. tabldzat).

4. tablazat. Az egyes kdbitdszerek utcai drai a Nemzeti Drog Fokuszpont felmérése
alapjan (Felvinczi, Nyivddy é Portord, 2000)

ForiNT LEGALAcsO- LEGMAGASABB LEGGYAKO- ATLAG VALASZADOK
NYABB RIBB SZAMA
Marihudna (gr) 1581 2575 2249 2078 96
Hasis (gr) 1836 2765 2344 2301 61
Heroin (gr) 9087 14087 10192 11587 26
Heroin (pakett) 3488 5720 4194 4604 17
Kokain (gr) 12746 16955 14933 14850 45
Crack (gr) 9800 15400 12600 12600 5
Amfetamin (gr) 2372 3750 2910 3061 61
Ecstasy (tabl.) 823 1690 1218 1256 74
LSD (adag) 1952 3013 2500 2482 30
Metadon (5mg) 900 1517 1339 1208 17
Metadon (20mg) 1343 1880 1633 1611 7
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3. A MAGYARORSZAGI TANCOS-ZENES REKREACIOS
SZINTEREN MEGJELENO DROGHASZNALAT JELLEMZO!I'

(DeMETROVICS ZsoLT, KUN BERNADETTE, NADAS ESZTER, VADASZ PIROSKA)

3.1. A KUTATAS CELKITUZESEI

A fentiek alapjin elmondhatjuk, hogy a parti-kultaraban, illetve tdgabban a
rekredcits kornyezetben megjelend droghasznidlat a kvantitativ megkozelitéseket
tekintve nemzetkozi dsszehasonlitasban is viszonylagosan alaposan vizsgalt teriilet-
nek mondhaté Magyarorszagon. Ugyanakkor ennek az igen sszetett jelenségnek
szamos olyan aspektusa van, amelyet survey-tipusi kutatdsokkal nem vagyunk
képesek feltarni. Ily médon egyre inkdbb indokolttd valt, hogy a mintegy egy év-
tizedes multra visszatekintd kvantitativ médszertand kutatdsok mellett készuljon
olyan kvalitativ munka is, amely lehetdséget teremthet e jelenségkor mélyebb,
arnyaltabb megértésére.

Masrészt a korabbi kutatasok kizardlagosan a szérakozéhelyeket latogaté fiata-
lokra koncentraltak, s ezaltal a szcéna egyéb résztvevéi kivill rekedtek a kutatdsok
latékorén. Jelen kutatdsunk célja pont ennek a mésik oldalnak a megjelenitése volt,
azaz annak a feltardsa, hogy miképpen latjdk ezt a szcéna azon résztvevdi, akik
nem szérakozoként, hanem a szolgéltatds megteremtdjeként vagy segitSként, illetve
szakmdjukbdl kifoly6lag kertilnek kapcsolatba ezzel a szcénaval.

3.2. A KUTATAS MODSZERTANA

3.2.1. MINTA

3.2.1.1. A vizsgdlt varosok

A vizsgalt varosok kivélasztasdban tobb szempont érvényesilt. Egyrészt toreked-
tunk arra, hogy az orszidg valamennyi régija megjelenjen a mintaban, mésrészt
— értelemszerien — arra, hogy az egyes régidkat azok a nagyobb véirosok képvisel-

jék, amelyek a tancos-zenés szérakozas vonatkozasaban a legjelentdsebb kinalattal
birnak. Ez lényegében azt jelentette, hogy az orszdg legnagyobb varosai keriiltek

' A kutatds a Nemzeti Drog Fokuszpont megrendelésére és finanszirozdsaval késziile. Eztton
szeretnénk tovabba koszdnetet mondani valamennyi interjalanyunknak, akik id8t és energiat
szenteltek a kutatdsnak.
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kivalasztasra, hiszen valamennyi régiéban, megyében a megyeszékhelyek képezik
els6dlegesen a szérakozasi kbzpontokat is, illetve ezekben a varosokban van jelen a
legnagyobb ardnyban az a 15-34 éves fiatal populdcid, akik vizsgdlatunk kiemelt
célesoportjat képezik. Tovabb emeli ezen varosok jelent8ségét a vizsgalat szempont-
jabol, hogy a felsGoktatasi intézmények is ezekbe a varosokba Gsszpontosulnak, s ily
modon a szérakozohelyek jelentSs populacidjat képezd hallgatdk is itt jelennek meg
nagyobb ardnyban. A fenti szempontoktdl egyetlen esetben tértiink el, igy Somogy
megyében a megyeszékhely Kaposvar helyett Siéfok lett a vizsgdlatba bevilasztott
varos. Ezt egyértelmien indokolta a Balaton melletti telepiilés kiemelt jelent8sége
a tancos-zenei szérakozds vonatkozasdban.

A fentiek alapjin a févaros mellett kilenc tovabbi — régiénként egy vagy két
— varos kivalasztasara kertilt sor. A nyugat-dundntuli régiébol Gydr és Szombathely,
a kozép-dundntuli régidbdl Veszprém, Dél-Dundntilrdl Sifok és Pécs, a dél-alfoldi
régiobol Szeged, az észak-alfoldi régiobol Debrecen, Eszak-Magyarorszagrél pedig
Miskolc és Eger kertilt a mintaba. A kozel kétmillids févarost nem szamitva, a kiva-
lasztott varosokbdl 6t 100 ezer és 200 ezer kozotti lakossdggal rendelkezik,” hdrom
varos pedig otvenezer {6t meghaladé lélekszimmal bir. A legkisebb lakossdggal
(23 000 £6) Siéfok rendelkezik. Az elsédleges célpopulacionkat jelents 1534 éves
korosztaly ardnya 28 és 34% kozott viltozik; a legmagasabb Veszprémben (33,8%),
a legalacsonyabb Si6fokon (28,2%) (6. tabldzat).

FelsGoktatdsi intézmények Siéfok kivételével valamennyi varosban taldlhatéak.
Szamuk, a tobbi viroshoz képest, kiugréan magas a févirosban (33 db), mig a t6bbi
varosban 1-3 intézményben 3—15 kar miikaodik. A felsGoktatdsban tanulé nappali
tagozatos hallgatdk szdma értelemszertien Budapesten a legmagasabb, a lakossdg
egészéhez viszonyitott ardnyuk azonban a févarosban atlagosnak mondhaté (5,1%),
mig Szegeden ennek kétszerese (10,2%), de tobb més vizsgalt varosban (Veszprém,
Pécs, Debrecen) is lényegesen magasabb.

Az orszagos atlagot meghaladé GDP a févaros mellett Gydrben és Szombathelyen
jellemzd. A legalacsonyabb érték Miskolc esetében mutatkozott, mig a tobbi varos-
ban az orszagos atlagot 100%-nak tekintve 70—80%-on 4ll a GDP.

? Nyiregyhaza, Székesfehérvir és Kecskemét kivételével valamennyi 100 000 {6t meghaladé
népesség viros bekeriilt a mintédba.
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5. tdblazar. A vizsgalt varosok legfontosabb jellemzdi

VAROS TERULET LAKOSSAG 15-34 EVESEK FELSOOKTATASI FELSOOKTA- NAPPALI TAGO-
(kM?) (FO) ARANYA INTEZMENYEK TASBAN TANULO ZATOS HALLGA-
A LAKOSSAGBAN SZAMA (ZARO- NAPPALI TAGO- TOK ARANYA

(%) JELBEN A KAROK ZATOS HALLGA- A LAKOSSAGBAN
SZAMA) TOK SZAMA (%)
Budapest 525 1705309 29,6 33 (76) 87278 5,1
Gyér 175 128571 32,4 3(12) 8002 6,2
Szombathely 98 81113 31,7 1(3) 2807 3,5
Veszprém 127 61719 33,8 2(7) S 817 9,4
Si6fok? 125 22684 28,2 0(0) 457 2,0
Pécs 163 157 659 30,7 2(13) 13842 8,8
Szeged 281 162586 31,7 2(12) 16504 10,2
Debrecen 462 204722 32,4 3 (15) 14876 7,3
Eger 92 56458 32,1 24) 3248 5,8
Miskolc 237 177809 30,2 1(8) 7340 4,1
Gsszesen - 2758630 30,3 — 160171 5,8

6. tdblazat. Az egy fore jutd bruttd hazai termék (GDP) alakuldsa az egyes vizsgdlt

vdrosok megyéjére vonatkozian az orszdgos dtlag szdzalékdban

VAROS MEGYE AZ EGY FORE JUTO BRUTTO HAZAI TERMEK
(GDP) AZ ORSZAGOS ATLAG SZAZALEKABAN'

Budapest — 207,9

Gyér Gydr-Moson-Sopron 119,7

Szombathely Vas 104,7

Veszprém Veszprém 78,9

Siéfok Somogy 68

Pécs Baranya 74,5

Szeged Csongrad 76,7

Debrecen Hajda-Bihar 75,4

Eger Heves 73,4

Miskole Borsod-Abatj-Zemplén 62,8

Osszesen Magyarorszag 100

* A tobbi varossal szemben, ahol — mivel ezek megyeszékhelyek — rendelkezésre dlltak 2004-es
adatok is, a siofoki népességi adatok a 2001. évi népszamlalasbdl szirmaznak (http://www.nepszam-
lalas.hu/). Siéfok lakossdga 2004-ben 23 718 £8, a korcsoportos bontds azonban ebbdl az évbdl nem
allt rendelkezésre, ezért dontottiink a 2001-es adatok hasznalata mellett.

42003 évi adatok (KSH, 2005).
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3.2.1.2. Szirakozdhelyek

A szérakozohelyek listait tobb 1épésben allitottuk ssze. Kiinduldsként egyrészt az
ICsSzEM® Kabitészeriigyi Stratégiai FSosztalyardl szirmaz6 adatbézist hasznaltuk®,
misrészt pedig, az egyes varosok, illetve megyék vonatkozé dltalanos informacids
portdljairdl (pl. http://www.eger.lap.hu, http://www.miskolc.lap.hu, http://www.
boon.hu stb.’), illetve specifikusan a zenés-tancos szérakozasi lehetdségeket ossze-
gyUjté — orszagos vagy az adott varosra vonatkoz6 — internetes honlapokrol in-
formalédeunk (pl. http://www.est.hu, http://www.port.hu, htep://origo.hu/party,
htep://www.elektronikuszene.hu). Szintén dttekintettiik az egyes zenei iranyzatok
honlapjait is (pl. http://www.drumandbass.hu, http://www.goa.hu stb.), illetve
ahol lehetéségtink volt rd, a nyomtatott formdban megjelend programmagazino-
kat is felhasznédltuk (pl. Pesti Est, Exit, Flyerz, illetve a vidéki virosok megfeleld
magazinjar).

A fenti informéciéforrasok alapjan dsszeallitott listakat harom lépcsSben ellen-
Griztiik, pontositottuk. Valamennyi varosban kerestiink olyan, az adott varosban
él6, a zenés-tancos szérakozohelyeket jol ismerd kontaktszemélyt, aki informacié-
val birt az egyes helyekrdl. Segitségiikkel ellendrizni tudtuk, hogy az adott viros
tekintetében osszegy(jtott szérakozohelyek valéban mikodnek-e, és azokra az
altalunk fontosnak tartott szempontok szerint mi jellemzd. Szintén lehet8ség nyilott
ily médon a lista esetleges bévitésére, amennyiben volt még olyan szérakozéhely,
amely a fenti forrasokban nem bukkant fel, de a kontaktszemély emlitette. Masodik
lépésként a kiilonb6z8 internetes felilleteken (amennyiben volt ilyen, Ggy elsésorban
az adott sz6rakozo6hely sajat honlapjin) prébaltunk minél t6bb informaéciot szerezni
az egyes helyekrdl (pl. nyitva tartds, férGhely, jellemz§ zenei stilus). Harmadrészt
az interjuk készitése soran az interjialanyoktdl is szimos relevans adatot tudtunk
szerezni nem csupan arra a helyre vonatkozéan, ahol az interjaalany dolgozott,
hanem a véros més szérakozdhelyeit illetGen is.

A szérakozbhelyeket a kovetkez8k szerint jellemeztik: tipus, jellemzd zenei stilus,
nyitva tartds és férdhely. A tipus esetében 3 kategériat kulonitettiink el (Demetrovics,
1998; 2001a). Minden szérakozdhelyet ezek kozil csak egy kategériaba soroltunk be
annak ellenére, hogy mivel az elektronikus zenei irdnyzatok elterjedtek az allandé

> Ifjusagi, Csaladigyi és Esélyegyenl8ségi Minisztérium.

¢ A Minisztérium (ekkor még Gyermek-, Ifjisagi és Sportminisztérium) a Biztonsdgos Sz6-
rakozéhely Programmal kapcsolatos — 2000-ben megkezdett — koordinédciés munkéja, valamint,
ezzel dsszefiiggésben, a 2003-ban és 2004-ben kiirasra keriilt PHARE-program (Biztonsdgos
szérakozéhelyek tdmogatdsa) meghirdetése révén allitotta dssze a zenés-tdncos szérakozohelyek
orszégos listdjt.

7 Valamennyi vizsgalt varossal kapcsolatosan rendelkezésre 4llt ilyen honlap.
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helyszind szérakozohelyeken, ez a hirmas felosztds manapsig egyre nehezebben
alkalmazhat6. A kés6bbiekben, az egyes varosokhoz tartozé szérakozéhelyek f6bb
jellemzéit 6sszefoglalé tablazatokban (12., 15., 17., 19., 21., 23., 25., 27., 29. és 31.
tabldzatok) a , Tipus” kategéria ennek ellenére ezt a felosztas koveti:

1 = parti jellegd hely,

2 = diszko jelleg hely,

3 = klub jellegd hely.

A jellemzd zene: stilus kategoria tizféle lehet8séget foglalt magédba, ezek kédjai
szintén szerepelnek majd az egyes szérakozobhelyeket bemutat6, fentebb emlitett
tablazatokban:

1 = drum’n’bass és breakbeat;

2

3 = techno és kisérleti elektronika;

house és trance;

4 = goa,

= nosztalgia;
6 = rap, hip-hop, funky;
7 = reggae;

8 = dance, pop, sldger;
9 = rock, metél, punk;
10 = egyéb.

A szérakozohelyek feltdrdsa soran Gsszesen 365 helyet azonositottunk. Ezek kozel
kétharmada (62,2%) Budapesten taldlhat6, mig a tobbi varosban egyenként 10-23
szérakozdhelyet taldleunk. A fiatal (15-34 éves) népességhez viszonyitottan elég
jelent6s a sz6rddas a varosok kozott. A kiugréan legmagasabb érték Siéfok esetében
mutatkozott, ahol szdzezer fiatal lakosra 188 szérakozohely jut. Nyilvanvald, hogy ez
az ardny csal6ka, amennyiben figyelembe vessziik, hogy Si6fokon a szérakozdhely-
ipar a nydri turizmusra épul. A t6bbi vdrosban 30 és 50 kozott alakul a szdzezer
fiatalra jutd szérakozéhelyszdm. Magasabb, 45 folotti értékeket kaptunk Budapest
mellett Szombathely, Veszprém és Pécs esetében, mig alacsonyabb, 35 alatti értéket
Gy6rre, Debrecenre és Egerre vonatkozéan (7. tdblizat).
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7. tdbldzat. Az egyes varosokban azonositott szdrakozéhelyek szama, és aranyuk a fiatal
lakossaghoz viszonyitva

VAROS AZONOSITOTT SZORAKOZO- 100000 LAKOSRA JUTO 100000 15-34 EvEs
HELYEK SZAMA SZORAKOZOHELY-SZAM FIATALRA JUTO SZORAKOZO-
HELY-SZAM
Budapest 227 13,3 45,0
Gyér 14 10,9 33,6
Szombathely 13 16,0 50,6
Veszprém 10 16,2 47,9
Siéfok 12 52,9 187,6
Pécs 23 14,6 47,5
Szeged 19 11,7 36,8
Debrecen 20 9,8 30,1
Eger 6 10,6 33,1
Miskolc 21 11,8 39,1
Osszesen 365 13,2 43,5

Az egyes helyszinek tipus szerinti besorolasa érdekes eloszlast mutatott. Atlagosan
négybdl harom helyszin klub-jelleg@ volt, egyes varosokban azonban ez az ardny
jocskan elmaradt az dtlagtol. Siéfokon csak 33%, Debrecenben és Egerben 50%
korili, mig GySrben 64% volt az ilyen tipusi helyek részesedése. Ezzel 6sszhangban
az dtlagos 20%-hoz képest Siéfokon 58%-ban, Egerben 50%-ban, mig Debrecenben
42%-ban azonositottunk diszké-tipusa helyszineket.

Tovébbra is jellemz§ a parti-tipust helyek f6évérosi/nagyvarosi koncentraltsdga.
Még az altalunk vizsgalt 10 nagyvarosbdl is csak minden mésodik esetében, Bu-
dapest mellett Gyérote, Siéfokon, Pécsett és Debrecenben azonosithattunk ilyen
tipust szérakozohelyet (8. tabldzat).

8. tdbldzat. Az egyes szivakozdhelyek tipus szerinti besoroldsa

VAROS Né PARTI-TiPUSU HELYEK (%) DISZKO-TI{PUSU HELYEK KLUB-JELLEGU HELYEK
Budapest 201 6,5 15,9 77,6
Gyér 14 7,1 28,6 64,3
Szombathely 13 0,0 23,1 76,9
Veszprém 10 0,0 20,0 80,0
Siéfok 12 8,3 58,3 33,3

% Néhiny esetben nem rendelkeztiink a szérakozdhely tipologizaldsahoz szitkséges informd-
ciéval.
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VAROS Né PARTI-TiPUSU HELYEK (%) DISZKO-T{PUSU HELYEK KLUB-JELLEGU HELYEK
Pécs 23 4,3 8,7 87,0

Szeged 18 0,0 16,7 83,3
Debrecen 19 10,5 42,1 47,4

Eger 6 0,0 50,0 50,0

Miskolc 21 0,0 19,0 81,0
Osszesen 337 5,3 20,2 74,5%

Gydr, Szombathely és Szeged vonatkozasdban egy-egy olyan helyszint azonositot-
tunk, amelyek nyitva tartdsa a nyari id@szakra korlatozédik, mig Budapest esetében
23, Sidfokon pedig 9 ilyen szérakozohely talalhaté. Az aranyokat tekintve SiGfok
helyzete speciilis, hiszen itt az azonositott szérakozdhelyek hiromnegyede csak
nyaron van nyitva.

Szombathelyen, Veszprémben, Szegeden és Egerben, 6sszhangban azzal a ko-
rdbban emlitett tapasztalattal, hogy nincs parti-tipusa helyszin, egyuttal azt is
elmondhatjuk, hogy nincs olyan szérakozéhely, ahol kizarélag elektronikus zenei
partik megrendezésére kertilne sor. Debrecenben és Egerben viszonylagosan ma-
gasabb (17,6%, illetve 16,7%) az ilyen helyek ardnya, mig a tobbi véros esetében
10% alatti ez az érték (9. tabl4zat).

9. tdblazat. A szorakozihelyek zenei stilus szerinti besoroldsa (az elektronikus zenei
irdnyzatok megjelenésének arinya) az egyes vizsgilt varosokban

VAROS N’ CSAK ELEKTRONIKUS ZE- VEGYESEN ELEKTRONI- AZ ELEKTRONIKUS ZENET

NEI IRANYZATOT JATSZO KUS ZENET ES EGYEB (18) JATSZO SZORAKOZO-
HELYSZINEK (%) STILUSOKAT IS JATSZO HELYEK ARANYA
HELYSZINEK (%) OSSZESEN (%)

Budapest 195 6,2 51,8 57,9

Gyér 14 7,1 42,9 50,0

Szombathely 13 0,0 38,5 38,5

Veszprém 10 0,0 50,0 50,0

Siéfok 12 8,3 75,0 83,3

Pécs 21 9,5 57,1 66,7

Szeged 18 0,0 61,1 61,1

Debrecen 17 17,6 64,7 82,4

Eger 6 16,7 33,3 50,0

Miskolc 21 0,0 52,4 52,4

Osszesen 327 6,1 52,9 59,0

? Néhiny esetben nem rendelkeztiink a zenei stilusra vonatkozd informaciéval az egyes sz6-

rakozéhelyeken.
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Miutan felrajzolodott elétttink egy kép a tiz varos szérakozéhely-kinalatat illetd-
en, sor kertilt azon diszkdk és klubok meghatarozdsara, ahonnan interjdalanyainkat
kivélasztottuk. Alapvetd célkitzésunk volt, hogy minden varosban minimum két
sz6rakozbhely képviseltesse magat, ugyanakkor a févarosban — a mér emlitett, a
tobbi vdroshoz képest kiugréan magas szérakozéhely-szam és a partikulttra e
varosba valé erGteljes koncentriltsiga miatt — igyekeztiink 10—15 szérakozdhelyet
feltérképezni. A helyek kivalasztdsakor tobb szempont is szerepet jatszott. A zenei
kindlat, a hely nagysdga, a varosban valé elhelyezkedése, a hely népszer(isége (ennek
megéllapitdsaban f6ként a kontaktszemélyek voltak segitségiinkre) befolyasolta a
szelekci6t. Mindezek mellett arra is figyeltink, hogy minden vérosban — ahol ez
lehetséges — olyan szérakozohelye(ke)t is bevonjuk a vizsgdlatba, ahol mikodik
artalomcsokkentd szolgéltatds. Ennek meghatarozasihoz mind a kontaktszemélyek,
mind pedig a meginterjavolt, artalomcsokkentési munkdt végz§ segitSk (sokszor
e két szerepet ugyanaz a személy latta el) adtak szimunkra informaciét. Ezen
szempont altal lehetéség nyilott arra, hogy Osszevessik azokat a helyeket, ahol
jelen van, illetve ahol nem alakult ki drtalomcsokkentési szemlélet. Mivel azonban
a vizsgalatban val6 részvétel 6nkéntes volt, a felkeresett szérakozéhely-tulajdono-
sok visszautasithattdk az interjit, és ez sokszor meg is tortént. Igy nemegyszer
eléfordult, hogy bar az altalunk kivalasztott hely tobb szempontbdl is (pl. zenei
kinalat, hely nagysdga, népszertisége stb.) idealis lett volna a kutatds szamara,
az egyuttmikodés hidnya miatt kérdéseinket mas szérakozéhely képviselSinek
tudtuk csak feltenni. Sok esetben emellett az is nehezitette a helyzetunket, hogy
a kivélasztott szérakozdhely nem volt elérhetd. Végeredményben Budapesten 15,
Gydrott, Veszprémben, Szegeden és Miskolcon 3-3, Siéfokon, Pécsett, Debrecen-
ben és Egerben 2-2, Szombathelyen szamos sikertelen probalkozds miatt 1 helyet
vontunk be a kutatédsba.

3.2.1.3. Interjiialanyok

Valamennyi varosban igyekeztiink a drogszcénaval kapcsolatba kertil§ szakemberek
legszélesebb korét elérni. Hat {6 célcsoportot azonositottunk, ezek a kovetkezsk:
— tancos szérakozdhelyek tulajdonosai, illetve tizemeltetdi;
— tancos szérakozdhelyeken dolgozé alkalmazottak;
— avaros drogambulancidjanak munkatérsa;
— avérosban a tancos szérakozohelyeken segitd szolgédltatast nyjté civil szer-
vezet segitdje;
— avaros krizisintervencids osztalydnak munkatarsa, illetve a stirg8sségi ella-
tasért felel@s vagy annak megvaldsitdsdban részt vevl személy;
— aviéros rendGrségének képviselGje.
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Az interjGalanyok azonositdsa a krizisintervencids, stirg8sségi beavatkozast nyjtd
helyek esetében volt a legnehezebb. Azt tapasztaltuk, hogy varosonként teljesen
eltérd az arra vonatkozé gyakorlat, hogy a kabitészer-fogyasztas miatt rosszul lett
egyéneket hova szallitjak, és hol latjak el. Nem minden kérhdzban van siirgdsségi
osztaly, ilyenkor vagy a pszichiatridra, vagy a belgydgydszati osztalyra torténik a be-
szallitas. A siirg8sségi beavatkozdst igényld esetek szdma Budapesten a legnagyobb;
tobb vidéki kérhazban azt a vélaszt kaptuk, hogy azért nem tudnak kérdéseinkre
valaszolni, mert olyan kevés az esetszam (évente 1-2), hogy arrdl igazdn nincs mit
mondani. A siirgdsségi ellatasban jartas személy mellett, ahogy fentebb emlitettiik,
a szérakozohelyek képviselSinek elérése volt még szamos esetben problematikus.
Mivel azonban szérakozéhelyekbdl minden varosban jéval tbb van, mint krizisin-
tervencids osztalybdl, az esetleges sikertelen probalkozdsokat — az esetek tilnyomé
tobbségében — mis klubok, diszkdk felkeresésével tudtuk kompenzalni.

Az egyes varosokban megkeresett interjualanyok mellett nyolc fével késziile
még altalanos, varoshoz nem kéthetd interji. Ketten (Topolanszky Akos és Gabor
Edina) korédbbi kabitészeriigyi koordindcidére felelds helyettes dllamtitkdrként lettek
megkeresve, mig tovabbi egy {6 (Varga Marianna) a Minisztérium munkatdrsaként,
majd a Biztonsdgos Szérakozéhely Program munkatdrsaként jatszott fontos szerepet
e program elinduldsdban és mikodtetésében. Szintén kiilon interjat készitettiink
Oldh Mikléssal, akit mint a Nemzeti Nyomozé Iroda Kabitészerblingzés-elleni
Osztalyanak vezetdjét kérdeztiik meg. Rajtuk kivil hirom partiszervezével és egy
DJ-vel késziilt még interji. Ok az orszag tobb pontjén tevékenykednek, 4lldspont-
jukat inkabb tekinthettiik dltaldnos tapasztalatnak, mintsem egy adott varoshoz
kothetdnek.

10. tdblazat. A virosoktdl fiiggetleniil készitett interjiik alanyai

Kobp MUNKAHELY/BEOSZTAS

Topolanszky Akos | kébitészeriigyi koordindcidére felelds helyettes allamtitkér (1999—-2003)

Gibor Edina kébitészeriigyi koordindci6ért felelSs helyettes dllamtitkdr (2003—2005)

. a Biztonsagos Szérakozéhely Program létrehozésdban és mikodtetésében jatszott
Varga Marianna

kulcsszerepet
Olah Miklés a Nemzeti Nyomoz6 Iroda Kabitészerbinzés-elleni osztilyanak vezetdje (2006-ig)
DJ szamos rendezvényen fellépé DJ
Partiszervezd 1 tobb helyszinen partikat szervez
Partiszervez 2 tobb helyszinen partikat szervez

Partiszervezd 3 tobb helyszinen partikat szervez
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3.2.2. EszkO6zOk

A kutatds sordn félig strukturalt interjakat készitettiink a zenés-tancos szérakozohe-
lyi drogszcénaval kapcsolatba keriil§ személyekkel, szakemberekkel. A beszélgetések
tobbsége telefonon zajlott (néhdny interjtalannyal késziilt csak személyes interja),
és hozzéavetSlegesen 20-30 percet vettek igénybe. Egyes esetekben, amikor a meg-
keresett személy csak ilyen médon jarult hozza a vizsgélathoz, elektronikus Gton
vagy fax segitségével kaptuk meg a vilaszokat. Az interjialanyokat tdjékoztattuk a
kutatas céljardl és — kilonosen az egyes szérakozohelyekhez kot6d6 tulajdonosok és
alkalmazottak esetében — biztositottuk Sket afeldl, hogy az 4ltaluk elmondottakat
anonim moédon kezeljik. Ezen oknal fogva az egyes virosok bemutatdsa sordn nem
kozoljik a szérakozéhelyek nevét, csupdn azok egyéb jellemzGit (pl. zenei stilus,
féréhely, nyitva tartas).

Az interjuk készitdi (egyben a tanulmany szerzdi) egy elGzetesen Osszeallitott
szempontrendszer alapjan tették fel kérdéseiket a vizsgdlatban szerepld személyek-
nek. Szamos kérdés minden interjivazban szerepelt, néhany azonban csak az adott
szcénaszerepl( szimara lett kidolgozva. A beszélgetések sordn személyes véleménytikre
és tapasztalataikra voltunk kivancsiak egyrészt a szérakozohelyi droghasznalat elter-
jedtségével, viltozasaival, mintdzataval, trendjeivel, nemi és életkori vonatkozdsaival,
szerek szerinti differencidlédasaval, észlelt egészségligyi és pszichés artalmaival
kapcsolatosan, masrészt az 4ltaluk tapasztalt drtalomcesokkentési szemléletét és az
artalomcsokkent§ beavatkozdsok gyakorlatét illetSen. Az interjak végén néhany
kérdés a jelenlegi droghelyzet javuldsit szerintik akadalyoz6 és elésegitd tényezdk
szambavételére irdnyult. Kilon interjivdzat haszndltunk a szérakozéhelyek tulaj-
donosai (7.1.1. fejezet a mellékletben), alkalmazottai (7.1.2. fejezet), a diszkdkban,
klubokban, partikon dolgoz6 segitdk (7.1.3. fejezet), a rendGrség képviseldi (7.1.4.
fejezet), a drogambulanciadk munkatdrsai (7.1.5. fejezet), a krizisintervencids oszta-
lyok képviseldi (7.1.6. fejezet), a kordbbi helyettes dllamtitkdrok (7.1.7. fejezet) és a
Biztonsagos Szérakozohelyek Egyestiletének képviselGje (7.1.7. fejezet) szimdra.

3.3. VAROSLEIRASOK — AZ EREDMENYEK VAROSOK SZERINTI BEMUTATASA

Ebben a fejezetben beszamolunk azokrdl a tapasztalatokrol, amelyeket 2z egyes vizs-
gdlt varosok tekintetéhen szereztink. Egy rovid altaldnos — 2004-es adatokra épiilg —
teleptilés-jellemzés, illetve a szérakozdhelyek és az interjaalanyok bemutatasa utdn
mind a 10 viros esetében kitériink a szcéna egyes résztvevditdl szirmazé adatok
és meglatasok Osszegzésére, az interjavazakban szerepld szempontok alapjan. Az
egyes varosokhoz kot6dd eredmények leirasakor a régiok szerinti felosztast kovet-
juk: els6ként a budapesti tapasztalatokat tirgyaljuk, majd a nyugat-dundntdli
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(Gydr, Szombathely), kozép-dundntuli (Veszprém), dél-dundntuli (Sidfok, Pécs),
dél-alfoldi (Szeged), végul az észak-alfoldi (Debrecen, Eger, Miskolc) régidkhoz
tartozé eredményeket fejtjik ki.

3.3.1. BUDAPEST
3.3.1.1. Altaldnos jellemzik

A f6véros az orszdg legnépesebb virosa, lakossdga kilenc-tizszerese az 6t kovet§
Debrecennek, Miskolcnak, Pécsnek vagy Szegednek. Ezzel 6sszhangban a fiatalok
(15—-34 évesek) lélekszama is itt a legmagasabb, bar ardnyuk 1-2%-kal alacsonyabb,
mint az el6bb emlitett varosokban. Messze itt a legmagasabb a felsGoktatdsi in-
tézmények szima; mig Budapesten dsszesen 33 f6iskola, illetve egyetem talalhatd,
addig a tobbi vizsgilt varosban legfeljebb hiarom. Ezzel 6sszhangban az egyetemi
és féiskolai karok szama is kiugréan magas (6sszesen 76, mig az e tekintetben ma-
sodik Debrecenben is csak 15), s a nappali tagozatos hallgatok szima (87 278 £6) is
Ot-hatszorosa a pécsi, szegedi vagy debreceni hallgatdi létszimnak. Ennek ellenére
a nappali tagozatos hallgatdk ardnya a teljes budapesti populaciéhoz viszonyitva
(5,1%) viszonylagosan alacsony, a tiz vizsgalt varosbdl hatban ennél magasabb
arany tapasztalhato.

3.3.1.2. Szdvakozihelyek Budapesten

Budapesten az azonositott tancos szérakozéhelyek szama kiugréan magas a tobbi
vizsgélt varoshoz képest, annak ellenére, hogy a teleptilések kozul a févarosban volt
a legnagyobb annak valészintsége, hogy valamely szérakozéhely nem bukkan fel
semelyik keresési mddszeriinkben sem, s ily médon kimarad az attekintésbél. Ezzel
egyltt pusztdn az a tény, hogy a vizsgédlat sordn azonositott Gsszesen 365 tdncos
szérakozohely 62,2%-a (227 db) Budapesten taldlhat6, jol jelzi a szérakozéhelyek
fGvérosi koncentraciéjat. Megjegyezendd ugyanakkor, hogy ez a magas abszolut
érték a teljes lakossdghoz viszonyitva méar messze nem jelent kiugréan magas ardnyt,
igy a 100000 f6re jut6 szérakozohelyek szima a f6varosban 13,3, ami megegyezik
a vizsgalt varosok sszességére szamolt atlagértékkel (13,2). Hasonldképp adtlagos-
nak mondhaté a 100000 fiatalra (1534 évesek) szamitott szérakozéhely-szdm is,
ami a fGvdrosban 45, mig a teljes mintdra vonatkozé dtlag ennél alig valamivel
alacsonyabb (43,6).

A tobbi varos szérakozéhelyeinek bemutatasatdl eltéréen a févarosi szérakozé-
helyek teljes listdjat — ezek magas szdma miatt — a mellékletben kozoljik, itt csak
az interjuk szempontjabdl relevans szérakozdhelyeket tintetjik fel.
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11. tdbldzat. Azon budapesti szirakozdhelyek listdja, amelyekkel kapcsolatba léptiink a ku-
tatds sovin (kiemelve azok a szirakozibelyek, amelyek munkatdrsaival interjiik késziiltek)

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERULET) (FO)
Cs—Szo: 22 , tulajdonos, vendéglatds
Bp_ A IX. 1 1,2,3,4 , par szdz o
- h-t6l vezetbije
Cs—Szo (tini- lizletvezetd asszisztense,
Bp B | VL 2 2,6,8 o kb. 500
diszké is van) programszervez$
H-V: 08-05
Bp_C VIIL. 3 1,5,6,8 i par szdz iizletvezetd, DJ
-ig
H-V: 12 h-tél i
Bp_D VIII. 3 1,3,5,6,8 Lo pér szédz tulajdonos, tizletvezetd
- hajnalig
Bp_E XI. 2 2,6,8 Hétvégén kb. ezer tzletvezetd, DJ
H-V: 08-04 .
Bp_F VIIL 3 (nydron) 1,5,6,8 b par szdz tulajdonos
-ig
Bp_G V. 3 1,2,3,4,6,7,8 H-V: 17 h-tdl pér szédz iizletvezetd
. akdr ezer is,
Nydron min-
ha rendez-
Bp_H 111 3 (nydron) 1,2,3,6 dennap, kb. ) lizletvezetd
N vény van
sotétedéstdl .
(szabadtéri)
mindennap .
Bp_I IX. 3 1,2,3,4,6,7,10 kb. 500 visszautasitds
- 0-24h
P-Szo: kb. 22 lizletvezetd asszisztense,
Bp_J 111 1 1,2,3 e kb. 1000 )
h-t6l hajnalig programszervezé (B)
P-Szo: kb. 22 lizletvezet§ asszisztense,
Bp_ K 111 3 6,8 L kb. 500 .
- h-t6l hajnalig programszervez (B)
Cs—P-Szo: . . X
lizletvezet§ asszisztense,
Bp L 1L 1 23 kb. 22 h-t6l kb. 1000 ”
- L programszervezs (B)
hajnalig
P-Szo: kb. 22 tizletvezetd asszisztense,
Bp M V. 1 23 Lo kb. 500
- h-t6l hajnalig programszervez$(B)
mindennap . X
iizletvezet§ asszisztense,
Bp_ N II1. 3 (nyéron) | 2,8 koraestétdl pér szédz .
L programszervez$(B)
hajnalig
mindennap .
zletvezetd asszisztense,
Bp_O 111 3 (nydron) | 2,3 koraestétdl par szdz .
- o programszervezS(B)
hajnalig
mindennap
Bp_P XI. 3 1,6,7,9,10 koraestétsl kb. 1000 visszautasitds
hajnalig

A szérakozéhelyek keriileti megoszlasa jellegzetes képet mutat. Igy az alabbi
abran is jol lathatd, hogy a szérakozdhelyek a bels§ kertiletekre koncentrdlédnak,
mig a peremkertiletekben szamuk lényegesen alacsonyabb. A legtébb — minden
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otodik-hatodik (17,8%) — szérakozdhely az V. keriiletben taldlhatd, de a IIL., a VL.
és IX. kertiletben is legaldbb két tucat szérakozohelyet talaltunk, s a VII. és VIII.
keriiletben sem sokkal kevesebbet az el6bbieknél (5. 4bra).

5. dbra. Az azonositott budapesti szivakozihelyek keviiletenkénti megoszlasa (N = 227)

0 PSSP i B i -

I . . . V. VL VIL VIL IX X. XL XIL XHL XIV. XV. XVL XVIL XVIL XIX. XX. XXL XXIL
keriiletek

3.3.1.3. Interjiialanyok Budapesten

Budapesten Gsszesen 20 interjut készitettiink. A szérakozdhelyeket tekintve 6 al-
kalmazottat és 9 tulajdonost kérdeztiink meg, am kozilik tébben t6bb szérakozé-
helyen is tevékenykednek. Igy a Bp Alk Alc 1ésaBp Alk Al 2 interjaalanyok
68 f6varosi szérakozohelyet képviseltek az interjukban, csaktgy, mint ahogy egy
tovabbi DJ interjaalany (Bp_Alk Alt 3) is szamos fGvarosi helyen dolgozik, igy
az dltala elmondottak is inkdbb altalanossigban, mint konkrét helyhez kototten
voltak érvényesek. Hasonl6an, két parti- és rendezvényszervezd (Bp_Tul Ale 1,
Bp_Tul Alt 2) tevékenysége sem volt konkrét helyszinhez kéthetd. A fentieken
kiviil 3 tovabbi alkalmazotti és 7 tovabbi tulajdonosi/tizletvezetdi interju késziile,
amelyek azonban mar egy-egy szérakozéhelyre vonatkoztak. Osszességében az
azonositott szérakozohelyek kozil 15 tekintetében készilt legaldbb egy interja,
az 5 nem konkrét helyhez kotott interjd révén azonban ennél dltalanosabb képet
kaptunk a févarosi helyzetrdl. Fontos jelezni, hogy az interjakban szembet(ing a
kulonbség azon alanyok észrevételei kozott, akik csak egyetlen, szikebb zenei spekt-
rumot szolgaltatd szérakozdhelyre vonatkozdan rendelkeznek tapasztalactal, illetve
azok kozott, akik tobb helyen is dolgoznak, vagy a szélesebb zenei kindlat miatt
valtozatosabb szérakoz6 populdciéval dllnak kapcsolatban. Elébbiek tapasztalata
igy altalaban a szérakozdk egy szlikebb, homogénebb populdcidjara vonatkozik,
mig utébbiak — s 6k vannak tbbségben az interjdalanyok kozott — szélesebb
attekintéssel rendelkeznek. Az interjuk Osszefoglaldsakor utalunk majd ezekre a
kalonbozdségekre.

Az egyéb interjaalanyokat tekintve két drogambulancian készilt interja.
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A Kék Pont Drogkonzulticiés Kozpont és Ambulancia (Bp_Am_1) képviselet-
ében az ambulancia pszichidter vezetdje, illetve az egyik szocidlis munkds egytitt
valaszolta meg a kérdéseket, a Nyir6 Gyula Kérhaz Drogambulancidjan pedig az
egyik addiktolégiai konzultdns (Bp_Am_ 2) volt az interjdalanyunk. Szintén készult
interju krizisintervenciés szakemberrel (Bp_Kr), a Budapesti Rendér-fékapitany-
sig (BRFK) Kabitdszer Blinozés Elleni Alosztalyanak munkatarsaval (Bp_Ren),
valamint egy partikon segit$ tevékenységet végz38, a Kék Pont Drogkonzultacits
Kozpont és Ambulancia Party Service'® programjdban tevékenykedd fiatal szak-
ember (Bp_Seg) villalta még a vizsgéalatban val6 részvételt.

12. tdblazat. A budapesti interjialanyok f6bb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM EGYEB
. 4 éve vezeti a szérakozo-
Bp_A_Tul - - tulajdonos férfi
- - helyet
o Y , 3 éve dolgozik a szérakozé-
Bp_A_Alk - - vendéglatas vezetje férfi
helyen
2 éve vezeti a szérakozé-
Bp_C Tul - - uzletvezetd férfi
- - helyet
. , 2 éve dolgozik a szérakozé-
Bp C_Alk - - DJ férfi
helyen
4 éve vezeti a szérako-
Bp_D_Tul - - térstulajdonos férfi zGhelyet (8 éve van a
szakmdban)
. . 4 éve dolgozik a szérakozo-
Bp D _Alk - - izemeltetd nd
- - helyen
5 éve vezeti a szérako-
Bp_E_Tul - - tzletvezetd férfi z6helyet (15 éve van a
szakmaéban)
, . . 4 éve vezeti a szérakoz6-
Bp_F Tul - - tarstulajdonos férfi
helyet
1 éve vezeti a sz6rakozo-
Bp_G_Tul - - iizletvezetd férfi
- - helyet
2 éve vezeti a szbrakozd-
Bp_H_Tul - - tizletvezetd férfi
- - helyet

10 A Kék Pont Drogkonzulticiés Kézpont és Ambulancia az 1999 januarjdban indulé 4rtalom-
csokkentd szolgédltatdsit , Party Service”-nek nevezte el. Az eredetileg az emlitett konkrér programot
jelold név azonban az elmilt évek sordn tdgabb értelmezést nyert, s ma mér gyakran mint a rekredcids
szcéndban zajli drtalomesikkents szolgdltatdsi format jelolik vele a szakemberek. Ennek megfelelGen
amennyiben az dltaldnos értelemben vett szolgaltatasi forméra kivanunk utalni, a kifejezést kisbettvel
irjuk, mig a nagybetds irds minden esetben konkrétan a Kék Pont programjat jeldli.
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KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM EGYEB
arti- és rendezvény- 15 éve foglalkozik parti-
Bp Tul Al 1 | — - partes ] e o8 P
- - = szervezd szervezéssel
DJ és rendezvény- 10 éve DJ és 3 éve foglalko-
Bp Tal Alt 2 | — - ) & re Y e | OECDIE 8
- - - szervez§ zik rendezvényszervezéssel
tizletvezetd asszisz- . 9 éve az iizletvezetd
Bp_Alk_Ale_17 - - né .
tense asszisztense
Bp_Alk_Ale " - - programszervezs férfi 6 éve foglalkozik ezzel
, 4 éve dolgozik a szérakozo-
Bp_Alk_Alt_3 - - DJ férfi
- - - helyen
o 20 éve dolgozik a szak-
pszichidter, ) | , ,
Drogambu- o igazgato, férfi méban
Bp_Am_1 ) szocidlis . , ) , )
lancia , szocidlis munkds férfi 9 éve dolgozik az ambu-
munkds .
lancidn
addik- ) . )
Drogambu- . addiktoldgiai kon- 8 éve dolgozik a szak-
Bp_Am_2 ) toldgiai | né
- - lancia , zultdns maban
konzultans
Stirgdsségi o , L , 10 éve dolgozik az osz-
Bp_Kr toxikolégus osztalyvezet fSorvos férfi .
Osztély talyon
. o , , 5 éve dolgozik a Party
Bp_Seg Party Service szociolégus dnkéntes férfi . ,
- Service-nél
Budapesti )
) 17 éve éll a rendGrség
Bp_Ren Rendér-féka- rendGrtiszt férfi o
- L, kételékében
pitdnysig

3.3.1.4. A droghaszndlat jellegzetességei

Toébben hangsulyozték, hogy a tdncos szérakozohelyekhez — ha a szérakozéhely
tipusatdl fuggben kiillonb6z8 mértékben is, de — mindenképp erdteljesen kapcso-
l6dik a droghasznalat.

oo - 1EnCS obyan szdrakozohely Magyarorszdgon, abol ne lenne drog! A legutolsd kis vidéki
diszkdt is beleértve.” (Bp _Alk_Alt 3)

Viszonylagosan egységes véleménynek mutatkozott, hogy a rekredciés helyszinen
a droghasznalat novekedése tapasztalhatd, ugyanakkor volt néhany interjaalany
(Bp_D_Tul), aki szerint inkdbb lecsengeni latszik a 90-es években az elektronikus
zenei kulttrdval parhuzamosan megjelend droghasznilat, s az akkori fiatalok idGseb-
bé vildsaval normalizdlédott a helyzet. A hasznalt mennyiségek — de nem édltaldban

" Budapesti szérakozéhellyel (Bp_B, Bp_J,Bp_K,Bp_L,Bp_M, Bp_N, Bp_O) kapcsolatosan
nyilatkozott, amelyek mindegyékében az iizletvezetd asszisztenseként tevékenykedik.
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a hasznalat elterjedtségének — csokkenését jelezte a szcéndban segits tevékenységet
végz8 szakember is (Bp_Seg), de utalt erre a jelenségre az egyik szérakozéhely
tulajdonosa is Bp_G_Tul). Ugy ttinik mindazonaltal, hogy ez a fajta normaliza-
16das egyértelmten csak a szérakozok bizonyos alpopulacitiban jelenik meg. Igy
példaul mig a goa-partik vonatkozasdban ugy tdnik, hogy lehet a szerhasznalat
megfontoltabba vélasirdl, a haszndlat intenzitiasinak csokkenésérdl beszélni, addig
a techno-kultdrdt inkdbb ezzel ellentétes tendencia jellemzi (Bp_Seg). Masképp
fogalmazva, a segit§ szakember a goa-kultirat egyre inkabb ,zenecentrikusnak”,
mig a techno-kultardt inkdbb ,szercentrikusnak” nevezte.

3.3.1.4.1. Haszndlt szerek

Az interjtalanyok dltal a legelterjedtebbnek {télt szer egyontetlien a marihudna
(t6bbek szerint kannabiszt szinte valamennyi szérakozé hasznél a szcénaban), amit
az ecstasy és az amfetamin kovet. A kannabiszt néhdny interjualany kizdrélagosan
jelen 1év6 szerként észleli, de a tobbség utal a stimuldnsok és kisebb mértékben
a hallucinogének jelenlétére is. Tobben jelezték a kokainhaszndlat novekedését,
altaldban harmadik helyre sorolva ezt a drogot, de volt olyan helyszin, ahol a ko-
kaint a mésodik leggyakrabban hasznalt szerként emlitették (Bp_G_Tul). Fontos
megjegyeznink, hogy a kokainnal kapcsolatosan volt olyan interjdalany, aki a
korabbi tendencidval szemben kiemelte, hogy ezen drog hasznalata egyre inkdbb
el6fordulf jelenség annak a fiatal korosztdlynak a koérében is, ahol nem lathatd,
hogy milyen anyagi héttér teszi lehet6vé ennek a meglehetGsen driga szernek a
fogyasztasat. Egyontet( alldspontnak tdnik az LSD-hasznalat visszaszoruldsa.
Tobben emlitették, hogy mig a 90-es években az LSD kifejezetten ,sligerdrognak”
szamitott, addig ma mér nem igazén elterjedt a hasznalata (ezzel Gsszefliggésben
eltinében van az ugynevezett korong is, amely drog magas d6zistt LSD-t tartalmaz,
bér a haszndlok gyakran élnek a feltételezéssel, hogy ezen a néven meszkalint vagy
egyéb természetes eredet( hallucinogént vasirolnak). Tobben emlitették azonban
ezzel parhuzamos jelenségként a hallucinogén hatdst gombak (mdgikus gomba)
terjedését. Szérakozohelyi alkalmazottak emlitették a ketamin el6forduldsat, mig
a parti-szcéndban tevékenykedd segit§ szakember jelezte a 2-CT, a Salvia (Latnok-
zsilya), a GHB jelenlétét, illetleg a herbaldrogok terjedésée is. Kiilondsen goa- és
techno-partikon jellemz§ a lufizds gyakorlata.

Azok a szérakozbhely-alkalmazottak, akik t6bb helyszinen is dolgoznak, illetve
akik tobb zenei stilust is megszolaltatnak szérakozohelyiikon, egyértelmien jelezeék
a kulonbo6z6 zenei stilusok mentén megjelend differencidlodast a szerhasznélatban.
Az egyik DJ interjualany (Bp_Alk Alt 3) amellett, hogy a kannabiszt teljes mér-
tékben elterjedtnek litja, Ggy érzékeli, hogy mig a nagyobb parti-eseményeken
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az ecstasy és az amfetamin, addig a kisebb klubrendezvényeken inkdbb a kokain
és az alkohol — s kiilontsen ezek egylttes — haszndlata jellemz6. Egyes helyekkel
kapcsolatosan terjedni latszanak a herbaldrogok, ami az amfetamin és az ecstasy
hasznélatdnak viszonylagos csokkenésével jar egytitt.

Az opidtok haszndlatdt és altalaban az injekcids hasznalatot elenyészének lattdk
az interjialanyok ebben a kozegben.

Az alkohol hasznalatdval kapcsolatosan nem mutatkozott egyértelmd kép.
Tobben a szcéna képvisel6i koziil az alkoholfogyasztas névekedésérél, s kulondsen
a fiatal korosztaly mértéktelen alkoholhasznédlatardl szamoltak be, mig néhanyan
ezzel ellentétes tendenciat jeleztek, vagy nem latnak valtozast az alkoholfogyasztasi
szokdsokban. Utdbbiak kozott volt, aki kifejezetten az illegalis szerek terjedésével
hozta kapcsolatba az alkoholfogyasztas dltala észlelt csokkenését. Fontos azonban
megjegyezni, hogy az észlelt trendtdl figgetlentl, s annak ellenére, hogy direkt
kérdés nem vonatkozott erre, szinte valamennyi interjialanyunk emlitette az alkohol-
fogyasztast, mint a parti-szcéndban jelentkezd problémas szerhasznalati format. Az
energiaitalok hasznalatdra vonatkozbéan egyetlen jelzés érkezett Bp A Alk), bar
val6szintleg ennek oka, hogy az interjialanyok nem soroltdk a drogok kozé ezeket
az italokat, s {gy nem foglalkoztak veliik kiemelten.

3.3.1.4.2. A fogyasztok letrisa

A budapesti szcéna tipikus droghasznaléja az interjuk alapjan 16-25 éves. Gya-
korlatilag barmely tarsadalmi rétegbdl kikeriilhet, bar bizonyos helyek, illetve
bizonyos zenei irdnyzatok inkabb vonzanak valamilyen szikebb életkori sivba
sorolhaté csoportot vagy homogénebb tirsadalmi hattérrel rendelkezd réteget.
Néhany szérakozohely képviselGjének kivételével altaldnos vélemény a droghasznélat
— csakigy, mint a dohdnyzas és az alkoholfogyasztds — egyre kordbbi életkorban
torténd megjelenése. Kiemelendd, hogy azok az interjdalanyok, akik Ggy lattdk,
hogy nem tapasztalhaté az életkor csokkenése, valamennyien kizarélag egy adott
helyszinre vonatkozdéan rendelkeztek tapasztalattal, vagyis feltételezhetd, hogy a
szcénanak csak egy kisebb, homogén szegmensét lattdk, ahol nem tértént meg a
latogatdk lecserélédése, fiataloddsa, hanem megmaradt a 90-es években megjelend
kozonségik. A szcénara szélesebb rdlatdssal rendelkezd interjtalanyok azonban
valamennyien azt jelezték, hogy a szérakozéhelyeken egyre nagyobb mértékben
van jelen a 18 év alatti, akdr 13—15 éves korosztdly is. Megjelenik azonban a zenei
stilusok szerinti differencidcid, igy példaul a drum and bass-partikat a fiatalabb,
a breakbeat és a goa irdnyzatot inkdbb az idGsebb korosztily latogatja (Bp_Seg).
Szintén a fiatalabb populdcié latogatja jellemzGen a techno-partikat, s Gket inkdbb
az intenziv szerhaszndlat (amfetamin, ecstasy) jellemzi.
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3.3.1.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szevhaszndlathan. Bar a fitk és lanyok szerhasznalata
kozott kiugré killonbséget nem jeleztek az interjhalanyok, kisebb kulénbségek mind
a szerhasznalati struktirdban, mind pedig a hasznalat intenzitdsdban megjelentek
az interjikban. Igy a marihudna hasznélatét (s kiilonésen a rendszeres és intenziv
fogyasztast) a fiak kozott tartjak jellemzébbnek interjaalanyaink. A linyok korében
az ecstasy hasznalata uralkodik, mig a fidk kozott az amfetamin ldtszik domindn-
sabbnak. Utébbi szerekre is jellemz8 azonban, hogy a nagyobb dézisok alkalmazasa
val6szindbben latszik eléfordulni a fidk kozott; igaz ez a krizisintervenci6s szakember
véleménye szerint nem tiikréz8dik a siirgdsségi ellatasban. Eletkori kiilonbségek
nem jelennek meg a nemek kozott az interjaalanyok szerint.

WA fiiik inkdbb szivogatnak, a lanyok pedig a pirgdsebh dolgokat szevetik.” (Bp_Tul
Alr 1)

WA fiiik csiinydbban ki tudjak iitni magukat.” (Bp _Seg)

Tobb interjaalany (Bp_ Am_ 2, Bp_Seg) hangsulyozta, hogy a lanyok zarkézottabbak,
nehezebben nyilnak meg, kisebb val6szinséggel kérnek segitséget, mig a fitk inkabb
felvillaljak droghasznalatuk tényét, s akdr ezzel kapcsolatos problémadikat is.

we..a filtk 1.} mesélnek. [..} a lanyok nebezebben nyilnak meg; nem olyan jellemzd,
hogy maguktdl odamennek és kérdeznek.” (Bp _Seg)

WA ferfiak nyitottabbak a segitségre. ...} A nik tagadjik, hogy problémaik lennéneck
az anyagozdssal.” (Bp_Am_2)

A renddr interjialany hasonléképpen vélekedett. Elmondésa szerint bar a nyilvan-
tartasokban tobb fit jelenik meg, ez nem valészin(, hogy a szerhasznédlatban
megjelend dominancidra utal, hanem inkdbb azt fejezi ki, hogy a fiak kevésbé
rejtézkodnek, batrabban felvallaljak droghasznélati szokasaikat.

3.3.1.4.3. A rekredcids szerbaszndlar kivetkezményei

3.3.1.4.3.1. Kezelési sziikséglet. A drogambulancidk betegforgalmat kisebb részben
adjak a rekredcids szcéndbdl érkezd droghasznalok. A marihudna, amfetamin vagy
ecstasy hasznalata miatt regisztrdlt droghaszndldk tobbsége a buntetdjogi eljaras
alternativdjat jelentd elterelés miatt keres ambuldns segitséget, kisebb résziik az,
aki szil6i nyomadsra, illetve sajat késztetés miatt jelentkezik kezelésre. Utébbiak
jellemz8en a szerhaszndl6knak az a rétege, ahol a kezdeti rekredciés droghasznalat
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intenzivvé valik, s ezéltal életvezetési problémékhoz vezet. Céljuk esetlegesen a
parti-kultaraval, s ezaltal a hozza kapcsolédd szerhasznalattal val6 szakitds, de
gyakori, hogy pusztidn a szerhasznalatuk normalizalédésat, a rekredcios jelleg
hasznalathoz valé visszatérést szeretnék elérni. A szakemberek véleménye szerint
dontd tobbségiik esetében az elérhet§ ambuldns pszichoszocidlis segitség elegendd
és adekvit elldtdsi forma a szimukra. A tobbség szerhasznilata a segitség mellett,
de akdr spontdn médon is normalizalédik, mig a droghasznaldk kisebb ardnyanal
intenzifikalédik a szerhasznalat, és komoly fugg@ségi problémék alakulnak ki. Az
egyuttmikodés minGsége valtozo, gyakran nehézséget jelent a célok definidlasa, a
segités kereteinek kialakitdsa.

3.3.1.4.3.2. Titladagolds, siirgdsségi beavatkozdst igényld esetek. A szérakozohelyekhez
kapcsolddé interjualanyok minddssze egy-egy olyan esetet tudtak felidézni, ahol
strglsségi beavatkozdsra, ment6k kihivasara kertlt sor droghasznalat miatt. Ez
lényegében egybevig a krizisintervenciés szakember tapasztalatdval, aki szintén
ardnyaiban is és abszolut értékében is kevés olyan esetet emlitett, ahol rekredciés
szcénabol érkezd droghasznélét kellett ellaeni.

Mint az a 6. dbrdabdl'? is latszik, az amfetamin, az ecstasy, illetve a kokain
hasznalatéval kapcsolatba hozhat6 halalesetek ardnya elhanyagolhatéan alacsony
az Osszes halaleset viszonylataban. 2000 és 2005 ko6zott amfetamin, illetve ecstasy
miatt 6sszesen nyolc, mig a kokainnal dsszefiiggésben két haldlesetet regisztraltak.
A legtobb amfetamin- vagy ecstasyfogyasztds miatt bekovetkezett haldleset 2005-
ben tortént (6 eset). Mint jeleztiik fentebb, ezen esetekben gyakran megkérddje-
lezhet§ a kébitészerek oki szerepe a tragédidkban.

A 2004-ben bekovetkezett ecstasy (MDMA) haszndlat miatti haldlesetek
aldozatai 20-24 év, illetve 35-39 év kozotti férfiak voltak. A 2005-ben tortént
ecstasyfogyasztissal Osszefliggl haldlesetekben szintén férfiak hunytak el (34
és 37 éves). A halal mindkét esetben a személyek otthonaban kovetkezett be,
szerfogyasztasuk feltehetGen nem a rekredcids szintéren tortént. A tobbi amfe-
tamin-tipusa szer fogyasztdsaval kapcsolatos halaleset aldozatai szintén férfiak
voltak (ketten 15-19 év kozottiek, egy 20-24 év és egy 25-29 év kozotti), ha-
laluk kortlményeirdl azonban nem rendelkeziink részletesebb informéciéval.

2 Az Orszagos Igazsagiigyi Orvostani Intézet tdjékoztatdsa szerint a haldlozast tekintve a leg-
megbizhatbb adatokkal Budapest vonatkozasaban rendelkeziink, mivel itt folyamatosan ellendrzik
és a toxikoldgiai eredmények alapjan korrigaljak az adatokat.
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6. dbra. Az illegilis szerek haszndlataval kapesolatos haldlesetek alakuldsa Budapesten,
2000 é 2005 kizitt
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O osszes illegalis szer B amfetamin, ecstasy O kokain

3.3.1.4.4. Eszlelt trendek a droghasznilat alakuldsiban az elmiilt it évben

A fentiek osszefoglaldsa alapjan az alabbi f§ trendek azonosithatdk, amelyeket
azonban némiképp drnyal egyrészt a rekredcids szintér utdbbi években tapasztalt
kiszélesedése, masrészt pedig az ezzel parhuzamos folyamatként megjelend markans
zenei és kulturalis differencidlédas. Az alabbiakban, igy a kirajzol6dé f6 trendek
szambavétele mellett, hangsulyozzuk azokat a kiilonboz8ségeket is, amelyek az egyes
zenei-kulturélis szegmensek vonatkozdsaban varidcidkat mutatnak, illetve felhivjuk
a figyelmet a fenti két folyamat esetleges torzit6 hatdsdra a trendek megitélésében.
— Az els@ alapvetd, sokak dltal észlelt tendencia a szerhasznalat — a kordbbi
évekhez viszonyitottan lassult titemd, de folytat6d6 — névekedése. Ez az ered-
mény egybevig a normal populéciés felmérések tapasztalataival, ugyanakkor,
részben taldn médszertani nehézségek miatt, nem azonosithaté egyértelmien

a tancos szérakozohelyeken késziilt felmérésekben.
— A fentiekkel némileg 6sszhangban, de anndl hangsilyosabban jelenik meg
— kiilondsen egyes zenei stilusok vonatkozasdban — a szérakozéhelyeket
latogaté (és ott drogokat fogyasztd) fiatalok életkoranak elébbre toléddsa.
Mindkét jelenséggel kapcsolatosan meg kell jegyezni, hogy a képet drnyalja az
a tény, hogy az elmult évtizedben az elektronikus zenei partik skéldjinak jelent8s
kiszélesedését tapasztalhattuk. Ez egyben ugyanis azt is jelenti, hogy novekedett
a partizOk szdma, s ezzel parhuzamosan mind életkordt, mind tdrsadalmi hét-
térjellemzdit tekintve szélesedett a partikat latogatok kore. A fenti folyamatok
rdadasul azt is magukba foglaltdk, hogy a ,hagyoményos” pop-/tanczenét jitsz6
szorakozohelyek zenei kinalata béviile, vagy akar teljesen atalakult, eltolédott
az elektronikus zenei kultura vildga felé. Kordbbi kutatdsokbdl (Demetrovics,
1998; 2001a) ugyanakkor tudjuk, hogy utébbi zenei stilushoz sokkal szorosabban
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asszocidlodik a droghasznalat, mint a hagyomanyos diszkékhoz. Ily médon tehat
azt valészindsithetjik, hogy a droghasznalat elsédlegesen nem a partizékon beldl,
aranyaiban ndtt, hanem egyrészt a partikat latogat6 (és drogokat haszndld) fia-
talok szima novekedett, masrészt pedig az alacsonyabb droghasznalati ardnnyal
jellemezhetd diszkd-tipusu szérakozohelyek feldl tortént elmozdulds a magasabb
illegélisszer-hasznélati ardnyokkal jellemezhetd partikultira felé.

Ugyanigy az életkor csokkenése sem valtozatlan zenei-kulturalis kozegben tor-
tént, hanem ellenkez8leg, a zenei irdnyzatok skdldjanak szélesedésével egyre fiatalabb
populécidk lettek megszolitva, s a partilitogaté populacié édltaldnos fiataloddsa
eredményezte a droghasznald fiatalok korében tapasztalt életkorcsokkenést.

— A fent targyaltakkal 6sszhangban a fiatalabb populdciék megjelenése elsG-
sorban a techno-kulturdhoz, illetve a drum and bass iranyzathoz kéthetd.
Ugyanakkor elsésorban pont ezen fiatalabb réteg korében tapasztalhaté
intenzivebb — nagyobb dézisokat jelent§ és gyakoribb — szerhaszndlat, mig
a goa-kultira vonatkozdsaban id8sebb populicié és kevésbé intenziv szer-
hasznalat tlnik jellemzdének.

— Egyértelmd éltalanos trendnek ténik az LSD hasznalatdnak csokkenése, de
ezzel parhuzamosan megjelentek és terjedni kezdtek a kordbban a hazai piacon
nem vagy csak kis mértékben jelen 1év§ szerek. Ezek kozul ma a magikus
gomba és a kilonb6z6 herbadldrogok hasznélata tdnik jelent8sebbnek, de a
ketamin, a GHB és a 2-CT megjelenésére is utalnak adatok.

— JelentGs fejlemény a kokain hasznalatdanak terjedése. Kiilonosen figyelmet
érdemel az a megfigyelés, amely szerint ez a korabban szinte kizarélagosan
a kedvezdbb anyagi koriilmények kozott €16, idGsebb korosztily korében
preferalt drog egyre jelentésebb mértékben fordul el§ a fiatalabb és a drog
megszerzéséhez sziikséges anyagiakkal potencialisan nem rendelkez§ széra-
kozdk korében.

3.3.1.5. Eszlelt problémdk é veszélyek a rekredcids szintéren

A szérakozdhelyek tulajdonosai és az alkalmazottak kozott néhany esetben egyér-
telmq struccpolitikdt titkroztek az interjak (Bp_ A Tul, Bp_ A Alk). Az interja-
alanyok azt jelzik, hogy az altaluk vezetett sz6rakozéhelyen nincs droghasznalat; ha
volt is rd kisérlet, akkor azonnal és sikeresen felléptek ellene: elkuldték, kidobtak
a szerhaszndlét, s a tovabbiakban nem jelentett ez problémit.

WA kdbitdszer-fogyasztdsrdl nem tudok semmit {...} nem vagyok a szérakozd fiatalok
kizitt. Csak azt latom, hogy szirakoznak {. ..} nem tudom, hogy kdbitiszereznek-e vagy
sem, és ha igen, akkor mit fogyasztanak.” (Bp A _Alk)
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Nem tudom. Ezzel egyiltalin nem foglalkozom. Ki akarom vonni magam ebbdl az
egészbdl. .. Y Mindenki tok normalis, akik ezt a zené hallgatiak. Lejinnek este 10-kor,
hazamennek reggel 6-kor, é nincs semmi gond.” (Bp_A_Tul)

o Nem ismerem a szereket, csak ballomasbél. Ha fogyasztanak is drogokat, az nem a
hazban torténik. Voltak kisérletek, de eltavolitottuk az illetét. {.. .} Talin a maribuina
Gl az elsd helyen. De a legtobb vendéget zavarja a fiist, sigybogy vdszilnak a fivezdkre.”
(Bp_E_'Tul)

Altaldnossagban jellemz6, hogy azok az interjualanyok, akik a fenti attittiddel
szemben, redlisabban, életszeribben jellemezték az altaluk tapasztalt helyzetet, 6k
sem észlelték killonGsebben jelentds problémaként a szcénaban megjelend droghasz-
nalatot, illetve tavolitottak azt a szcéndtdl, mind a probléma jellegét, mind pedig a
megolddsi lehetéségeket tekintve. Droghasznalattal kapcsolatos rosszulléteket csak
néhdnyan és néhdny esetben jeleztek, a tobbség tgy emlékezett, hogy nem vagy
legfeljebb egy-két esetben volt arra sziikség, hogy ment6t hivjanak.

Kiemelendd, hogy sokan hangsilyoztak, az alkoholhasznalatot lényegesen
jelentésebb probléménak tartjak, mint a drogok hasznélatdt; a rosszullétek is
gyakoribbak az alkoholfogyasztdsbdl kifolydlag, de az agressziv, a biztonsagiak
beavatkozasat sziikségessé tevd viselkedés is valészinibben fordul el§ az alkohol
hasznédlata miatt. Tovabbi, az egyik interjaalany altal felvetett szempont, hogy
mig a drogok haszndlatdhoz semmilyen érdeke nem kapcsolédik a szérakozohelyek
tulajdonosainak és tizemeltetSinek, addig az alkohol jelentds bevételi forrasként
szolgdl ezeken a helyeken.

\Jobban fel van fiijva a probléma, mint amennyire kéne. Az alkoholt sokkal veszélyesebbnek
tartom, mint a drogot, és tibb problémdnk is van miatta.” (Bp_G_Tul)

»Nem akkora probléma ez, mint amekkorit kredlnak belile.” (Bp Alk_Alt 2)

3.3.1.6. Eddigi vilaszlépések, a megoldds lebetdségei és akaddlyai
3.3.1.6.1. Az észlelt problémak kezelésének gyakorlata

A vizsgélt szérakozohelyek tobbségében nem létezik kidolgozott szabélyzat vagy
konkrét utasitds arra vonatkozéan, hogy mi a teendd droghasznalat észlelése esetén.
Ilyen esetben az Uzletvezet§ értesitése, illetve sziikség szerint a biztonsagiak beavat-
kozésa a leginkdbb emlitett eljardsi méd, de az interjuk inkdbb azt tiikrozték, hogy
a szérakozohelyek személyzete nem feltétlentil torekszik a szerhaszndlat észlelésére,
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lehet8ség szerint nem kivan ezzel a jelenséggel kulon problémaként foglalkozni.
Amennyiben mégis beavatkozasra kerul a sor, a leggyakrabban emlitett eljards a
szerhasznalék figyelmeztetése, majd eltavolitdsa a szérakozéhelyrdl.

wEgyet tudok csak csindlni, ha meglatok valakit, akkor az ki van dobva. {. ..} Ha pedig
valaki rosszul lesz, akkor mentdt hivunk hozzd.” (Bp_A_Tul)

wAlapvetd szabdly, hogy nem lebet drogozni a rendezvényeken, de ezt igen nehéz ellendvizni,
kiilindsen azt, hogy mit fogyasztott azeldtt, hogy odajitt a buliva.” (Bp _A_Tul)

WAz alkalmazottak kapnak utasitist, hogy rd kell sz6lni azokra, akiket fogyasztdson
kapnak. A biztonsdgiak is jelzik, hogy nem ldtjk szivesen a fogyasztikat; minden
alkalommal értésiikre van adva a dolog. Arril persze nem tudbatunk, hogy egy csukott
WC-ajtd migitt mi zajlik, oda nem tudunk utanamenni” (Bp G _Tul)

Konnyiidrogosokat, tehat fiivezdket minden este kapunk el. Ilyenkor rdjuk szolunk, hogy
azonnal tegyék el, oltsik el. {...} ba mdsodszorra sem tirténik semmi, akkor megkérjiik
dket, hogy hagyjik el a belyet. Most kiilindsen digyelniink kell, {. . .} harom lakd kitaldlta,
hogy ez egy drogtanya.” (Bp_D_Alk)

ratlan szabily, hogy a biztonsdgiak raszélnak arra, aki fogyaszt. Ekkor sem vehetik
el, ami nila van, de figyelnek vd. Ha még egyszer kell szilni, akkor el kell hagynia a
belyet.” (Bp_F_Tul)

Egyetlen helyszin képviselGje sem jelezte, hogy értesitenék a renddrséget, sét, ezzel
szemben szinte valamennyien hangsalyoztdk, hogy semmi esetre sem tennének ilyet.
Néhdny interjaban felmeriilt, hogy amennyiben kereskedelmet észlelnek, agy azt
is ,hdzon belil”, mindenképp a renddrség bevonasa nélkul igyekeznek megoldani,
mivel a rendGrség megjelenése a szérakozohely tizemeltetését is veszélyeztetné.

Ha észrevesziink valakit, akkor szolni kell a vezetdségnek, illetve a biztonsdgiaknak, é akkor
kikiildik az illetdr. A rendirséget nem hiviuk, erve nincs hatdskiriink.” (Bp_A_Alk)

+Ki van adva mindenkinek, hogy a biztonsigiaknak kell szélni. A renddrségnek nem
sz0lunk, de a biztonsdgiak megmondjik azoknak, akiket rajtakapnak (akdr fiivezésen
75), hogy hagyjik el a helyet. {...} Ha rosszul lenne valaki, akkor hivndnk mentdt, de
ilyen még nem volt.” (Bp_D_Tul)

Az egészségligyi kockdzatok csokkentésének lehetGségeivel szemben (megfeleld szel-
16ztetés kialakitdsa, ,chill-out szoba”, ingyenes ivéviz szolgaltatdsa, segitdk jelenléte
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a szérakozohelyen stb.) az dltaldnosan tapasztalhaté attitd az ezek sziikségtelen-
ségére torténd utalds, illetve természetes rendelkezésre allasuk hangsalyozdsanak
a kombinaci6ja volt. Ily médon gyakran jelent meg azon vélemény, miszerint ros-
szullétek hidnyaban, vagy az adott szérakozéhely ,,specidlisan és egyedien” kedvez§
jellemz8i miatt nincs sziikség az adott szolgaltatdsra. Sokan kifejezetten értetlentl
alltak az idevonatkozé kérdés eldtt (,miért kéne ligkondiciondlds?”), néhanyan arra is
utaltak, hogy ezek a szolgaltatdsok elGsegitenék a droghasznalatot. Két esetben az
is felmertilt, hogy példaul az ivéviz ingyenes biztositdsa kedvezétlentl hat a biifé
forgalméra. A masik oldalt azok az éllitdsok tukrozték, amelyek arra utaleak, hogy
a szellztetés vagy az ingyenes ivoviz a mosddban eleve rendelkezésre 4ll. A szell§z-
tetéssel kapcsolatosan példdul tobben jelezték, hogy annak a fejlesztése semmilyen
kapcsolatban nincs a droghasznalattal, esziikkbe sem jutott ez az Gsszefliggés.

o Ezekkel az intézkedésekkel inkabb dsztiniznénk a fogyaszidst. Szelldzés van — ez
alapkivetelmény. A mosdiokban mindenki tud vizet inni, ha akar. Ha valaki rosszul
lesz, akkor szintén kaphat vizet, akar télem is személyesen. {...} De nem tudom, hogy
fontosak-e ezek a lpések. En, mint vendéglitds, inkibb konkurencidt litok ezekben.”
(Bp _E Tul)

Vannak pihendhelyek. Ha kérnek vizet, akkor természetesen adunk nekik. ...} Ki tud-
nak menni az utcirva levegzni. De miért kellene légkondiciondlds? (az interji készitdje
vdlaszol) {.. .Y ilyenkor jobb a friss levegdre kimenni. ” (Bp_A_Alk)

o Szerintem nem minden belyen lennének fontosak ezek a lépések. Ahol nagy a kockdzat,
ott igen, de ndlunk minimalis a fogyasztdas.” (Bp _C_Alk)

wA WC-ben van viz, és jo a szelldzés. Ha lenne komolyabb precedens, akkor biztosan
tibbet tennénk. De eddig még soha nem volt probléma.” (Bp A _Tul)

. Nincs semmi ilyen. Olyan helyen tartom ezeket a lépéseket fontosnak, ahol tudnak rila,
hogy sok fogyasztd van.” (Bp D _Tul)

Ugyanezt az attitddot titkrozték a Biztonsdgos Szérakozdhely Programmal kapcsola-
tosan feltett kérdésekre adott valaszok. A t6bbség nem hallott a programrdl, illetve
nem tudta mi az, s a kérdez§ tajékoztatdst kovetGen az interjualanyok dltaldban
azt jelezték, hogy bér ezek fontos célkitizések, amelyekkel egyet is értenck, de
az § szérakozohelytukon sziikségtelen a bevezetésiik, illetve a valdban sziikséges
szolgaltatdsok mar eleve rendelkezésre allnak.
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wLgen, hallottam vdla {a Biztonsagos Szévakozihely Programydl}, de mar nem tudom
pontosan, hogy mi ez. {A kérdezd elmondja.} Egyetértek vele. De a mi célkizinségiink
nem ilyen.” (Bp D _Tul)

. Nem hallottam vila. {A kérdezd elmondja.} Mindenképp partolands lenne ez a program,
de én nem latom ilyen durvinak a helyzeter.” (Bp_E_Tul)

3.3.1.6.2. Egyiittmikodések

A budapesti szérakozohelyek esetében az egytittmikodések (vagy akar a kapcsolat)
hidnya a domindns kép mind a renddrség, mind pedig az 6nkorményzatok, a mentSk
vagy a civil szervezetek vonatkozasdban, illetve az interjuk egy masik részében sab-
lonos, ,minden rendben” vagy ,j6 a kapcsolat” tipust valaszokat kaptunk. Arnyalt
képet egyetlen interjdalany sem nyujtott az egytuttmikodésekrdl.

WA venddrséggel? Drogiigyben nem volt semmi. Egyébként semmilyen.” (Bp _Tul Alt 1)

Biér a tobbség a mentdkkel semmilyen kapcsolatrdl vagy egytuttm(ikodésrdl nem
szamolt be, néhdny helyen jelezték, hogy a nagyobb rendezvényekre kérnek mentds
készenlétet.

wTermészetesen van kapesolar. Kiilonisen a nagy rendezvényeken, azokon mindig van
zigyelet, akik ott vannak a belyszinen.” (Bp_Alk_Alt 2)

Erdemes megjegyezni, hogy a civil szervezetekkel val6 egytittmikodésre vonatkoz6
kérdést tobben félreértették, illetve egyaltalin nem értették, hogy ez a szempont
mi médon meril fel.

WL6bb civil szervezestel is van kapesolatunk, mert sokan jarnak ide, és szoktak itt ren-
dezvényeket meg after partykat szervezni. De egyik sem droggal foglalkozd szervezet.”
(Bp_D_Al¥)

A Budapesti Rendér-f6kapitdnysig munkatéirsa agy litja, a renddérségnek csupan
kotelez§ jellegl egylittmikodése van a ment@szolgalattal és az onkormanyzattal,
kifejezetten a szérakozdhelyi droghasznélatra vonatkozé specifikusabb munka nem
alakult ki a felek kozott. Ami a civil szervezeteket illeti, bar hivatalosan egyaltalan
nincs kapcsolat a rendGrségi osztaly és a killonbo6z8 szervezetek kozote, a rendérség
egy-egy munkatdrsinak viszont — a kiilonb6z8 konferencidk és eladasok révén —
személyes kapcsolatot sikertilt kialakitani. A szérakozdhelyek tekintetében azonban
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egyértelmd véleményként jelent meg az interjiban, hogy semmilyen kapcsolat nem
létezik a felek kozote.

3.3.1.6.3. Szitkséges fejlesztések és a megualdsitds akaddalyai

Mir a problémak észlelésével kapcsolatosan jeleztiik, hogy a szérakozéhelyek
képviselSit nagymértékben jellemezte a problémak tavolitasa, dltaldnosabb szinten
valé megfogalmazasa. Ennek megfelelGen a sziikséges fejlesztéseket sokkal inkabb
altaldban a drogpolitika szintjén fogalmaztak meg a szérakozohelyek tulajdono-
sai, Uzemeltetdi és alkalmazottai, mintsem konkrétan a szérakozoéhely szcéndra
vonatkozéan, sét néhdnyan kifejezetten hangot adtak annak a véleménytiknek,
hogy ,,nem a klubok feladata” a felmerild problémak kezelése. Egy masik gyakran
felmerild szempont a sziilék, a csaldd és az iskola szerepe volt.

wSzerintem a klubok tibbsége — orszagos szinten — megtesz mindent azért, hogy infra-
struktuvdlis szinten a lehetd legjobbat, legbiztonsagosabbat nyijtsa a frataloknak.”
(Bp_Alk_Alr 2)

WA sziildknek, az iskoldknak, az dllamnak kellene ezt megoldania. Nekem mit kellene csindl-
nom?!{. ..} Ezt nem a klubnak kell megoldania, hanem a sziildknek kellene nagyobb render
tartaniuk, és a tandroknak nagyobb tekintélye kellene hogy legyen.” (Bp A Tul)

- 0tthon a csalddnak kellene valamit tennie...” (Bp_A_Alk)

A felvilagositd, informaciényujté prevenciés munka fontossigat tobben hangsu-
lyoztak, de a fentiekkel 6sszhangban elsésorban az iskolai szintér vonatkozasiban.
Hasonl6képp tobben kifejezésre juttattik, hogy az iskolak mellett a sziilSk feladata
elsédleges a megel6zésben. Mindazondltal taldn ez volt az egyetlen beavatkozdsi
teriilet, ahol ha nem is cselekv$ agensként, de potencidlis helyszinként — egy-két
interjuban — felmertilt a szérakozdhelyek lehetséges szerepe is.

WAz iskolakban felvildgositd drakar kellene tartani kitelezden, {...Y de nem gy, mint
most, hogy bemutatjik a kdbitiszerek kiilinbizd fajtdit, hanem ellenjavallatokat, rossz
példdkat kellene felhozni: Ez lesz veled, ha drogozol!” (Bp_C_Tul)

. Nem hiszem, hogy a klubok tudndnak javitani a helyzeten. Ez elsdsorban politikai kérdés.
Ha ott megtirténne a valtozds, akkor mdr az iskoldban, a sziildkben is bekivetkezne az.
Nem hiszem, hogy legalizalni kellene a kinnyi drogokat, de valamilyen viltozds kellene,
az bizros.” (Bp _Alk_Alr 1)
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s mdr az dltaldnos iskoldban el kéne kezdeni a fejlesztéseket, és ezt folyamatosan kellene
Jolytatni. {...} A mdsik a sziildk kérdése. Nekik sincs tuddsuk, tapaszialatuk ezekrél a
dolgokril, 5 ez rossz.” (Bp_D_Alk)

wFelvilagositd programokat kellene csindlni. Ebbe be lehetne vonni a szivakozihelyeker
75, az iskoldkon é egyebeken kiviil.” (Bp_D_Tul)

Sokan hivtdk fel a figyelmet a jogi szabalyozéssal kapcsolatos problémakra, ebben
taldlva meg a tapasztalt problémdk gyokerét. Egyetlen kivételtdl eltekintve valameny-
nyi interjualany a liberalisabb szabélyozis, a biintetés enyhitése vagy megsziintetése,
illetve a kiilonb6z8 drogok kozotti differencidlds bevezetése és ezzel Gsszefliggésben
a kannabiszszarmazékok enyhébb megitélés ald vondsa mellett tort landzsat.

o Brutdlis torvényi szigovitds kellene. Nem agyonlini kellene, de 1. ..} bevibetd legyen
...}, 5 akkor megijed {.. Y, s ha mdsodszor is rajtakapjik, akkor site. 1.. ] En mindig
is liberdlis voltam ebben az iigyben, amig nem ldttam, hogy mik tirténnek. Elég baj
nekiink az alkobol!” (Bp F_Tul)

W Elsdsorban inkdbb a tirvényi szabdlyozdson kellene viltoztaini: inkdibb segiteni
kellene ezeknek az embereknek, nem pedig biintetni Gket. {...} Az utébbi években a
biintetésre szoritkozott a szabdlyozds. Inkdbb a megeldzésre kellene fektetni a hangsitlyr.”

(Bp_Alk_Alr 2)

W Kicsit durvanak érzem ezt a jelenlegi tirvényt. Nem a biintetést, hanem a helyes nevelést
tartom jonak. Kultirdt kellene kialakitani. {..} Liberdlisabbnak kellene lenni ebben
az #gyben.” (Bp G _Tul)

WA torvények rosszak. Mindenk: bedugja a fejér a homokba, és azt mondja, hogy nalunk
nincs ilyen probléma. Pedig mindenhol van ilyen probléma.” (Bp_D_Tul)

WA tirvényi szabalyozdst kellene megviltoztatni. Meg kellene sziintetni a biintetést, mivel
ez igazdbil csak a biinizéknek, dealereknek jo.” (Bp Tul Alt 1)

A fentiekkel szoros 6sszefiggésben szamos interjuban kertilt el a politika szerepe.
Utalasok torténtek arra vonatkoz6an, hogy a politikai populizmus gyakran visszaél
ezzel a kérdéskorrel, illetve megfogalmazddott, hogy nincs egyértelmd, dtgondol,
kommunikalt és a cselekvés felé mutaté politikai akarat.

W Egyrészt a populizmus. A (foleg konzervativ) partok szeretik a zdszldjukra tizni, hogy
drogmentes tarsadalmar szevetnének. {...Y A legfontosabb, hogy ne a tiltdson legyen a
hangsily! .. } Es @ mai drogpolitika inkibb a dealereker védi.” (Bp Tul Alt 2)
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o Rividlatiak é csikinyisek a politikai tirvények. Ez nemcsak egy politikai, hanem egy
dssztarsadalmi, szocioligiai kévdés. Torténelmi.” (Bp _F_Tul)

WSzerintem a politika nem képes szembesiilni ezzel a témaval.” (Bp _C_Alk)

A politikaval val6 elégedetlenség mellett a pénzhidny volt még gyakran visszatérd
téma.

WAz dllamnak tibb pénzt kellene befektetni.” (Bp_A_Tul)

. Nem tesznek bele elég pénzt, biszen nem iizlet ez az egész azoknak, akik pénzt tudnd-
nak beletenni. {...} Nincs a helyeknek ebben érdekeltsége. {. ..} Rdaddsul mindezek még
csokkenthetik is a sajdt bevérelemer.” (Bp _H_Tul)

o Pénziigyi akaddly. Iszonyil sok pénz kellene, hogy az egész orszdagban be lebessen inditani
a fejlesztéseker. 1., Tobb ezer szocidlis munkdsnak kellene dolgoznia ezen a teriileten.
Ezt civil szinten nem lehet megoldani. Szival pénz és politika.” (Bp _D_Alk)

Osszességében tehat ugy tinik, hogy a szérakozohelyek képviselGit valés problé-
miék felvetése mellett a sajat szerepiik negligdlasa jellemzi. Szimos olyan szempont
kertlt el6 az interjukban, amelyek valéban fontos, valtoztatdsra, fejlesztésre var6
teriiletek, mindezek megfogalmazasa mellett azonban gyakorlatilag emlités szintjén
sem merlt ol a lehetséges sajat szerepvillalas. Fontos hangsulyozni, hogy az észlelt
problémak és a sziikséges fejlesztések megitélésében a szcéndban tevékenykedd segité
szakember mellett egyediil a DJ-ként dolgozé interjtalanyok tartottdk kdzpontinak
a szérakozohelyek szerepét.

Legyen kulturdlt a kirnyezet, ne legyen levegétlen a hely. Es ha nincsenek bevizsgilik {a
drogok hatbanyagdit kimutatd, a hasznalok szimara elérbetd szolgiltatds}, akkor legaldbb
legyen mindenhol ott egy szakember, akibez lebet fordulni. (Bp_Alk_Alt 3)

WInformalds, tajékoztatds. Nagy feleldssége van a civileknek, de kormanyzati propaganda
is kéne. ...} jo lenne, ha a szervezetek jelen lennének a helyeken, de akdr az is fontos
lenne, hogy legyeneck mindenféle kiadvinyok...” (Bp _C_Alk)

A segitl szakember a fentiekben vazolt és illusztralt attitidot alapvetSen két szem-
ponttal magyardzza. Egyrészt azzal, hogy a partiszervezék — véleménye szerint —
rovid tdvon gondolkodnak, a szérakozéhelyek szolgiltatdsianak biztonsdgosabbd
tétele, mindségi javuldsa azonban hossza tava gondolkoddst igényelne. Mésrészt,
az el6bbi szemponttal is Osszefliggésben, az anyagiak, igy a rovid tdvon elérhetd
anyagi haszon, konnyen feltlirja a hosszabb tavon valé gondolkodis esélyét.
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13. tdbldzat. A szévakozibelyek tulajdonosaival & alkalmazottaival készitest interjik
dsszegzése az észlelt problémakra é a beavatkozdsi lehetdségekre vonatkozian.

AZ INTERJUBAN FELVETETT SZEMPONTOK

A MEGJELENO VALASZOK

AZ EGYES VALASZOK
ELOFORDULASANAK

GYAKORISAGA

Milyen problémadkat észlel?

— inkdbb az alkohollal kapcsola-

tosakat

6

Rosszullétek gyakorisiga; ment6t kellett

hivni?

— nincsenek rosszullétek

— néha rosszullétek, minimaélis
probléma

— soha nem kellett ment§

— egy-két alkalommal hivtak

mentGt

[SSERV RV I N

Mit tesznek, ha droghasznélatot észlelnek?

— semmit
— raszélnak
— rasz6lnak, majd kidobjak

— a renddrséget nem értesitik

AN~ N =

Létezik-e egyértelmd utasitds/szabdlyzat

droghaszndlat esetére?

— nincs ilyen

— nincs ilyen, mindenki tudja, mi
a dolga

— nem tud réla, hogy lenne

— munkak®éri leirds

— a biztonsagiaknak kell szélni

—_ = N = = N

Intézkedések az egészségligyi kockdzatok

csokkentése érdekében?

— nincs, mert nincs rd igény

— nincs, mert az segitené a dro-
gozast

— pihendhelyre nincs sziikség

— ,miért kéne légkondiciondlds?”
— segitd nincs

— ingyen viz nincs

— ,mosdéban van ingyen viz”

— kérésre adnak vizet

— ,chill-out szoba”

— szellSztetés

— tdjékoztatas, szérélapok

— rosszullét esetén mentSt hivnak

A= N N =N = N = N NN

Hallott-e a Biztonsagos Szérakozéhely

Programrél?

— nem hallott réla

— igen, de nem tudja, mi az
—igen, de nem érdekli

— egyetért vele, de nincs rd
sziiksége

— igen, 6k maguk csindljak is

— résztvevd

— N W = =W
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AZ INTERJUBAN FELVETETT SZEMPONTOK A MEGJELENO VALASZOK AZ EGYES VALASZOK
ELOFORDULASANAK

GYAKORISAGA

Egytitemkodés a renddrséggel — nincs kapcsolat
— minimalis egytittm(ikodés
— korrekt kapcsolat

— nagyon j6 kapcsolat

Egytitemkodés az onkorményzattal — nincs kapcsolat
—nem tul j6 a kapcsolat
— ,valami van”

—j6 a kapcsolat

— nagyon j6 a kapcsolat

gl B ST R S e o N S U =N

Egyiitemikodés a mentdkkel — nincs

SN}

— nagyobb rendezvényre hivnak

mentGt

Egytitemikodés a civil szervezetekkel — nincs
— ,miért kéne?”
— ,nem keresték meg Gket”

—van

—_ W = =~

— j6 viszony, van egyuttmikodés

Sziikséges fejlesztések — nem a klubok feladata

— prevenci6

— informalds, tdjékoztatds

— a csalddnak kellene tennie
valamit

— liberalisabb jogi szabélyozas

— szigorubb jogi szabalyozds

e N Yo N O

— kulturéltabb droghasznalat
elérése

— drogok bevizsgéldsa a partin

Akadilyok a fejlesztések Gtjaban — pénz 3
— politika

— jogi szabalyozds 5
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3.3.2. GYOR
3.3.2.1. Alraldnos jellemz sk

Gydr a nyugat-dundntili régié kozpontja, GySr-Moson-Sopron megye székhelye
és az orszag egyik legintenzivebben fejléd§ varosa. Tertletét tekintve a vizsgilt
varosok kozott az 6todik, lakossdgat tekintve a hatodik helyen 4ll (128 571 £6).
A virosban hdrom felsGoktatasi intézmény talalhatd, ahol sszesen 12 karon folyik
oktatds. A gydri nappali tagozatos hallgatdk szima 8002 f8, ez a lakossdg 6,2%-at
jelenti, ami kicsivel magasabb csak a vizsgalt varosok atlagianal (5,8%).

A fiatalok (15-34 évesek) ardnyit tekintve GyGr — Debrecennel egytitt — a
masodik helyen all a vizsgélt varosok kozott (32,4%), Gket csak Veszprém el6zi
meg. A viros fejlédését jol jellemzi, hogy Budapest utan itt a legmagasabb az egy
fére jutd bruttd hazai termék (GDP), amely kozel 20%-kal magasabb az orszdgos
atlagnal.

A vérosban kiemelked8en magas a kulturdlis programok szima, évente tobb
fesztivilt rendeznek (pl. Mediawave Fesztival, Tavaszi Fesztival, GyGri Nydr, Téli
Fesztival), amelyekre az egész orszdgbdl és kilfoldrdl is sokan a varosba latogat-
nak.

3.3.2.2. Szdrakozihelyek Gydrben

Gydrben Gsszesen 14 szdérakozdhelyet azonositottunk, ezek kozil egy kivételével
— mely csak nydron tart nyitva — mindegyik 4llandé jelleggel mdkodik. A vizs-
galt varosok sszehasonlitdsaban Gydrben mind a 100000 lakosra (10,9), mind a
100000 fiatalra (33,6) juté szérakozohely-szdm alatta marad az dtlagosnak. Gydr
utan csak Egerben (10,6 illetve 33,1) és Debrecenben (9,8 illetve 30,1) alacsonyabb
ezen mutatdk értéke.

A viérosra a kisebb, klub-jelleg@ helyek a jellemzéek, az azonositott szérakozo-
helyek 64,3%-a tartozik ide. Diszk6 kategériaba sorolhatd helyet 4-et taldltunk,
ezek dltaldban néhdny szdz f6 befogadasira alkalmasak; ugyanakkor olyan szé-
rakozobhelyet, ahol jellemz8en partikat szerveznek, csupdn egyet azonositottunk
(Gyor_D). A szérakozdhelyek elhelyezkedését tekintve kozel kétharmaduk (64,3%)
a belvéirostdl tavolabb, a véaros kiilsébb tertiletein taldlhaté.

A varos zenei kindlatat tekintve nagyon sokszin(, a manapsag népszerd zenei
irdnyzatok mindegyike megtaldlhat6. A legtobb helyen jatszott zenei stilusok a
hip-hop és funky, valamint a pop- és dance-slagerek. A szérakozobhelyek felében
(50%) elektronikus zenét is jatszanak, ez az ardny alacsonyabb, mint a vizsgalt
varosok atlaga (59%); csak Szombathelyen alacsonyabb az ilyen tipusa helyek
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el6forduldsdnak ardnya (38,5%). Egyetlen olyan helyet taldltunk, ahol kizdrdlag

elektronikus zene szérakoztatja a litogatdkat (Gyor_A).

14. tablazat. A gydri szdrakozdhelyek listdja (kiemelve azon szivakozdhelyek, amelyek
munkatdrsatval interjik késziiltek)

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS | NYITVA TARTAS FEROHELY | INTERJUALANY
(F0)
Gyor A kiilvéros 3 2,3 H-Cs: 1124 h par szaz tulajdonos
- P-Szo: 11-02 h
Gyor_B kiilvdros | 2 6,8 P__SZO: 18-04 tol/)b tulajdonos
h-ig szdz
, K:21-04 h tobb tulajdonos,
Gyor_C belvaros | 2 2,6,8 i o
- Cs—Sz0: 21-04 h | széz felszolgalé
H-Sze: 10-24 h
Gyor D | belvéros 1 1,2,6,4,6 Co=P: 10-02h kb. 500 visszautasitds
Szo: 14—02 h V:
16-24 h
H-Cs: 12-24 h
Gyor_E belvaros | 3 6,8 P-Sz0: 12-02h | pir széz
V:12-24 h
Gyor F kiilvaros 3 1,3,6 V=Cs: 11-24 h par szaz
- P-Sz0: 11-02 h
Gyor G | kiilvaros | 2 2,6,8 Mindennap tol}ab
- 21-05 h szdz
Gyor_ H | kiilvaros | 3 2,3,6,8 hétvégén kb. 500
H-Sze: 18-24
h, Cs: 18-02 h,
Gyor [ kiilvdros | 3 6,8 P_S20: 18-04 h, kb. 100
V: zarva
Gyor_]J kiilvéros | 3 6,9,10 V=Csi16-22h par szdz
- P-Sz0: 16-24 h
tobb
Gyor_K | belvéros 3 (nyaron) | 6,8,10 hétvégente b
Pub: H-V:
Gyor L belvaros 2 5,6,8,10 97,05 h. AlsS to}?b
- szint: Cs, Szo: szdz
21-05 h
Gyor M | kiilvaros | 3 9,10 H-P: 15 hosdl, pér széz
- Szo0: 17 h-tél
V-Cs: 11-01 h
Gyor N kiilvéros 3 5,6,8 kb. 100
- P-Szo: 11-02 h

A kutatas soran négy szérakozohellyel vettiik fel a kapcsolatot, koziiluk haromban
sikertilt interjukat késziteniink. Két helyen (Gyor A, Gyor B) készitettiink interjat
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a tulajdonosokkal, ahol azonban egyetlen alkalmazott sem vallalta a kutatdsban
vald részvételt. A harmadik hely esetében (Gyor C) mind a tulajdonos, mind az
alkalmazott faxon kiildte vissza a kérdéivet, igy azok sok helyen hidnyosak ma-
radtak. Egy negyedik hely tulajdonosa (Gyor D) visszautasitotta a vizsgdlatban
val6 részvételt, arra hivatkozva, hogy az dltala vezetett hely tal kicsi, és véleménye
szerint nem igazan tdncos szérakozohely. A szérakozéhely honlapjan taldlhat6 prog-
ramajanlo szerint azonban ezzel ellentétben gyakran lépnek fel néluk kilonb6z8
elektronikus zenei irdnyzatokat képvisel§ DJ-k.

3.3.2.3. Interjiialanyok Gydrben

A szérakozohelyek képviselSin kiviil tovdbbi harom személlyel készitettiink interjat
Gydbrben. A kabitészer-fogyasztok egészségligyi ellatasaval kapcesolatban a varosi
drogambulancia szocidlpedagbgus végzettség munkatarsa valaszolt kérdéseinkre,
aki hdrom éve dolgozik az addiktolégia teriiletén. A rekredcids szcénabdl érkezd
stirgGsségi ellatdsi igényekrdl a megyei kérhdz pszichiatriai és mentélhigiénés oszta-
lyan dolgoz6 pszichiater szakorvost kérdeztiik. A renddrség képviseletében a megyei
rendGrkapitdnysdg blinmegel8zési osztalyanak vezetdjével készitettink interji.

A virosban tudomdsunk szerint nem mkédik olyan (civil) szervezet, amely a
parti-szcéndban végezne prevencids és/vagy drtalomcsokkents tevékenységet, igy
a szubkultdrat ismerd segit§ szakemberrel nem tudtunk interjat késziteni.

3. tablazat. A gydri interjiialanyok fibb jellemzdi

Kop MUNKAHELY VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM EGYEB
12 éve dolgozik a vendég-
Gyor A Tul | - - tulajdonos férfi o & &
- - latdsban
10 éve vezeti a szorakozo-
Gyor B Tul | — - tulajdonos férfi
- - helyet
. , 5 éve vezeti a szérakoz6-
Gyor C Tul | - - tulajdonos férfi
helyet
4 éve dolgozik a szérakozé-
Gyor C_Alk | — - felszolgdls | férfi 8
- = helyen
drogambu- szocialpeda- . 3 éve dolgozik az ambu-
Gyor_Am . j né .,
lancia gbgus lancidn
pszichidtriai és L L
.., , | pszichiater pszichidter . , . |
Gyor_Kr mentalhigiénés né 7 éve dolgozik az osztilyon
| szakorvos szakorvos
osztaly
L osztalyve- , 23 éve all a rendGrség
Gyor_Ren renddrség férfi

zetd kotelékében
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3.3.2.4. A droghaszndlat jellegzetességei
3.3.2.4.1. Haszndlt szerek

A gy6ri szérakozohelyi szcéndval kapcesolatban az interjialanyok a kovetkezd
szereket emlitették, amelyek el6fordulhatnak a vdrosban: marihudna, ecstasy,
amfetamin, illetve kokain. A szerek fogyasztdsinak gyakorisagat tekintve eltérd
vélemények sziilettek.

Az interjaalanyok tobb mint fele (Gyor Am, Gyor B Tul, Gyor A Tul,
Gyor_Kr) az ecstasy erGteljes jelenlétét emelte ki a rekredcids szcénét jellemzd
droghaszndlatban. Tapasztalataik szerint ez a legelterjedtebb szer ebben a kézegben,
s ezt koveti a kannabisz. A renddrség képviselGje a marihudnat emlitette az elsd
helyen, szerinte ezt az amfetaminszarmazékok kovetik. Elképzelhetd mindazondltal,
hogy a marihuanahasznalat alacsonyabb el6forduldsanak feltételezése azon torzit6
hatds eredménye, hogy ezen utébbi szer kevésbé specifikus a rekredcids szcéna
vonatkozdsdban.

»Mig végen inkdbb a fiives cigi, hasis volt a divat, ma inkibb a szintetikus drogok, pl.
a »bogyi« — az ecstasy.” (Gyor_A_Tul)

WA tablettak a leggyakoribbak. Maribudndval nem taldlkoztam, LSD-vel sem. Meg a
marihudndt meg is lebet érezni. Azért gondolom, hogy a tablettdk, mert egyszer fogtak
dealert, és ndla is tablettikat taldltak. A virosban nekik {a dealereknek} elég jol kicpiters
rendszeriik van.” (Gyor_B_Tul)

Egy masik szérakozéhely (Gyor A) tulajdonosa a kokain hasznalatat is jelentésnek
tartja, f6leg az idésebb korosztdly korében, akik azt anyagilag megengedhetik
maguknak.

WAz iddsebbek, akiknek van pénziik, azok kiltenek a drogra — kokaint fogyasztanak.
[.. .Y A mi vendégeink inkibb a 30 feletti korosztilybil keriilnek ki.” (Gyor A_Tul)

Az egészségligy teruletén dolgozo szakemberek a tiltott szerek egytittes, illetve alko-
hollal kombinalt fogyasztasardl szimoltak be. A pszichidter szakorvos ecstasy vagy
amfetamin alkohollal t6rténé fogyasztdsa miatt bekovetkezett intoxikaciGs esetekrdl
szamolt be, a drogambulancia munkatarsa pedig azt emlitette, hogy a diszkédrogokat
(ecstasyt, amfetamint) haszndlok gyakran fogyasztanak marihudnat is.

Kiriilbeliil a paciensek 40%-a keriil ki a tancos szbrakozohely-szcindbil. Ok 95%-ban
ecstasyt fogyasztanak, inmagiban vagy kettds haszndlatban.” (Gyor Am)
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Az alkoholfogyasztassal kapcsolatban a kérdezett szérakozdhely-tulajdonosok
eltér§ tapasztalatokkal rendelkeznek. Az egyik tulajdonos (Gyor A Tul) szerint
nétt az alkoholfogyasztds mértéke, azon belul pedig leginkabb a roviditalok, illecve
a magasabb drkategéridba tartozé koktélok fogyasztasa domindl. Egy masik sz6-
rakozoéhely tulajdonosa (Gyor_B_Tul) nem érzékelt valtozast az alkoholfogyasztas
terén, erre a helyre azonban csak 18 éven feliilieket engednek be, igy a fiatalabb
korosztalyrdl nincs informécidja.

»Szerintem megndtt az olyan »divatos« italok fogyasztdsa, mint a koktél, a long drin-
kek, egyes rividitalok. A rividitalokat inkdbh a 20 feletti korosztdly fogyasztia, bir a
Sfratalabbak alkobolfogyasztdsa is drasztikusan megndtt. Mig végen eliildigéltek 1-1 sir
mellett, addig ma itvizik a killinbizd alkoholfajtikar.” (Gyor A_Tul)

Az alkoholfogyaszidst nem mondandim nivekvinek. Régen is ittak.” (Gyor B_Tul)

A pszichidter szakorvos 4j jelenségként emlitette a kilonb6z8 természetes haté-
anyagu hallucinogének (csattan6 maszlag, trombitavirdg) haszndlatdt, elsGsorban
a rosszabb anyagi koriilmények kozott él6k korében.

3.3.2.4.2. A fogyasztik leirisa

A drogambulancia munkatarsinak (Gyor Am) tapasztalatai szerint jellemz8en
(80%-ban) az elterelés miatt kerlilnek kapcsolatba a rekredci6s szcénabdl érkezd
fiatalokkal, 6nkéntesen sokkal kevesebben jelentkeznek kezelésre. Ez azt jelentheti,
hogy a rekredciés haszndlat nem okoz kiilonosebb problémat a fogyasztéknak, a jogi
eljaras keretében kell részt venniiik a kezelésen. Az ambulancidn megfordulé fiatalok
altalaban 20-22 évesek, leginkabb ecstasyfogyasztok. A szocidlpedagdgus szerint
ezek a fiatalok kevéssé motivaltak, az életik f6ként a szérakozéds koril forog.

. Nincs életcéljuk, nincsenck terveik, >majd jin, ahogy jon<-mddon élnek. Altaliban
alacsony iskoldzottsdgiiak. Buliznak, szerintitk ebbdl 4l az élet. Az foglalkoztatia fket,
hogy hogyan lehet kevés munkdaval, gyorsan sok pénzt szerezni.” (Gyor_Am)

A rendGrség képviselGje (Gyor Ren) Ggy litja, hogy a fiatalok elsGsorban élmény-
keresésbdl, illetve a problémaik elfelejtése, elfedése miatt fogyasztanak tiltott sze-
reket. Véleménye szerint ezenkiviil sokan tdrsas kapcsolataik fenntartasa érdekében
vannak jelen a szcéndban, s haszndlnak drogokat.
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WA fent emlitett problémakkal szoktam talalkozni munkdm sovan: a fiatalok ki vannak
éhezve a tarsas kapesolatokra. A mindennapi életiik vészét képezi a kdbitiszer kipribildsa,
lletve az ervdl vald beszélgetés.” (Gyor Ren)

Mindkét interjaalany jelezte, hogy tapasztalataik szerint a fogyasztds egyre fiatalabb
korban kezddédik, s ma mdr a 1418 éves korosztély a legérintettebb.

wEgyre lejjebl helyezidik az életkor, egyre tibh a 13-14-15 éves. Régebben inkdbb a szerves
olddszer volt a divat. A maribudna szinte mindenkinél megtaldlhatd.” (Gyor_Am)

3.3.2.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerhaszndlatban. A fiak és lanyok szerhaszndlati
struktirdjdban nem tapasztaltak markdns kilonbségeket a megkérdezettek, ugyan-
akkor a fiak nagyobb érintettségét jelezték. A drogambulancian a szcénabdl érkez
fiatalok 70%-a fit, s hasonl6képp a siirgdsségi ellatdsba is gyakrabban kertilnek be
férfiak intoxikaci6 miatt. A szérakozéhely-tulajdonosok (pl. Gyor A Tul) is a fidkat
emelték ki, korikben — véleménytk szerint — magasabb ardnyu a szerfogyasztas,
emellett a renddrség képviselGje szerint a fitk gyakrabban fogyasztanak ecstasyt.

wIalin batrabban nyilnak a fuik a drogokhoz, és 16bb fidl fogyaszt.” (Gyor A_Tul)

3.3.2.4.3. A rebredcids szerhaszndlar kivetkezményei

3.3.2.4.3.1. Kezelési sziikséglet. 2004-ben a drogambulancidn kezelt 150 fének
korilbeliil a 40%-a (60 £8) keriilt ki a tincos-szérakozohely szcéndbdl. Ezen szub-
kulttrabdl érkez8k tobbsége (80%, 48 {8) az elterelés miatt keriilt kapcsolatba a
drogambulanciaval. Az elterelés révén kezelésbe vett személyek altalaban nem sza-
molnak be problémékrol, az elterelés hat honapja alatt egylittmkodSek — mindGssze
1-2%-ukkal nem sikertl csak megfeleld kapcsolatot kialakitani —, ugyanakkor a
kotelezd talalkozok letelte utdn szinte azonnal megszakad veliik a kapcsolat. Az
onkéntesen jelentkez6k is dltaldban mésodlagos, kézvetett problémak miatt kérnek
segitséget, elsGsorban alvaszavarok, illetve hangulatzavarok (depresszié) miatt keresik
fel az ambulanciat, veliik jellemz8en 3-4 hdénapig tart az egylitemikodés.

3.3.2.4.3.2. Tiladagolds, sirglsségi beavatkozdst igényls esetek. 2004-ben 20 {6t
kezeltek a Megyei Kérhaz Pszichidtriai és Mentalhigiénés Osztdlydn kdbitdszer-
fogyasztas miatt, szimuk joval elmarad az alkoholfogyasztas miatt kezeltek szimardl.
Az Osszes kezelt fele nyugtatd, illetve altaté fogyasztdsa miatt szorult elldtasra.

A szérakozohely szcéndbdl érkez8k kozul 7 {6 ecstasy-, 2 {6 amfetamin-, 1 £§
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pedig marihudnafogyasztds miatt kertilt be az osztlyra. A kozvetlenil szérako-
z6helyrél beszallitott személyek jellemzGen ecstasy, amfetamin, illetve ezen szerek
alkohollal egyuttesen torténd fogyasztdsa miatt lettek rosszul.

A kiébit6szer-intoxikacids esetek szima a hétvégéken, illetve a nyari hona-
pokban a rendezvények, koncertek, fesztivilok miatt magasabb, mint az egyéb
idészakokban.

Az osztalyon teljes a titoktartds, a renddrséget egy esetben sem értesitik. A kli-
enseket felvildgositjak dllapotukrdl, és minden esetben drogambulancira irdnyit-
jak Gket.

WA titoktartast betartjuk, ezért a renddrséget nem értesitjiik. Teljes felvilagositast kapnak
a betegségiikrdl & azok kezelési lebetdségeirdl.” (Gyor Kr)

3.3.2.4.4. Eszlelt trendek a droghaszndlat alakulisiban az elmilt it évben

— Az interjik alapjdn a varosban az ecstasy tdnik a legelterjedtebb szernek
a rekredci6s szcéndban. A szdérakozohelyek tulajdonosai ugy latjdk, hogy a
marihudna és hasis utdn mara a szintetikus kébitdszerek fogyasztdsa a leg-
dominansabb.

— Jellemzd a tiltott szerek egylittes fogyasztasa, illetve az illegalis szerek és az
alkohol egyidejd hasznilata.

— A gy0ri zenés-tdncos szérakozéhelyi szcéndrdl is elmondhaté, hogy a szerkipré-
balds életkora kordbbra tolédott: a fiatalok mar 13-14 évesen elfogyasztjdk
az elsé tiltott szert; sszességében pedig a legérintettebb a 1418 éves kor-
osztély.

— A pszichiater szakorvos tapasztalatai szerint a rossz anyagi koriilmények
kozote él6k korében jellemz3bb a természetes hatéanyaga hallucinogének
fogyasztasa (csattané maszlag, trombitavirdg), ugyanakkor az idsebb és jobb
anyagi korulmények kozott él6k korében a kokain hasznalata is fellelhetd.

3.3.2.5. Eszlelt problémaik és veszélyek a rekredcids szintéren

A drogfogyasztas okozta viselkedésbeli valtozasok tekintetében a megkérdezett
szérakozohely-tulajdonosok eltéréen vélekedtek. Az egyik (Gyor_A) hely tulajdonosa
szerint olykor agresszivebben viselkednek a drogfogyasztdk, egy masik (Gyor B)
hely tulajdonosdnak tapasztalatai szerint azonban inkabb az alkoholfogyasztas
kovetkeztében jelenik meg az erészakos magatartds. Szérakozohelyhez kot6dé,
drogfogyasztasbdl ad6dé komoly problémardl azonban egyikiik sem szamolt be.
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Egyetlen rosszullétet az egyik tulajdonos (Gyor B _Tul) emlitett, azt azonban nem
tudja, hogy ez az eset Gsszefliggésben éllt-e drogfogyasztassal.

wNéha a viselkedéshen agresszivabbak a drogfogyaszték. Eddig nem volt semmilyen
dsszetiizés. Haszndlator mar észrevett az egyik pultos, és akkor kidobtik a vendéget.
Egészségiigyi probléma miatt nem kellett kihivni mentdt {sem alkobol, sem drog miatt).
Utbbbi években egyvalaki keveredett gyanitba amiatt, hogy van nala anyag, de tisztazni
tudta magar.” (Gyor A_Tul)

W Nincs gond a fratalokkal. Nem csindlnak problémat. A probléma a dealerekkel van.
Latjuk, hogy probalkoznak, kidobjuk dket, és ebbil van a probléma. Egyszer fordult eld
mostandban, hogy rosszul lett valaki, de nem lebet tudni, hogy drogtil-e vagy alkoboltdl.
Agresszivek inkdbb az alkoboltol lesznek, nem a drogtdl.” (Gyor B_Tul)

Egy harmadik szérakozdhely alkalmazottja (Gyor C_Alk) szerint ndluk — a f6iskolas
kozonségbdl adéddan — semmilyen kédbitdszer-fogyasztassal dsszefiiggs probléma
nem szokott elSfordulni.

o Nalunk nem szoktak eldfordulni ilyen esetek, ehbez a helybez mds vendégkir tartozik,
a fbiskoldsok nem engedbetik meg maguknak anyagilag.” (Gyor C_Alk)

3.3.2.6. Eddigi vilaszlépések, a megoldds lebetdségei és akaddlyai
3.3.2.6.1. Az észlelt problémak kezelésének gyakorlata

A megkérdezett szérakozbhelyek egyikében sem all rendelkezésre irott stratégia a ka-
bit6szer-probléma kezelésére. A kabitdszer-fogyasztas egyik helyen sem megengedett
vagy tolerdlt. A ,Gyor_A” klubban az alkalmazottaknak jelezniiik kell, ha fogyasztast
tapasztalnak, a biztonsdgiak pedig idénként ellendrzik a mellékhelyiségeket.

,Kizdrd ok nialunk a drog — azonnal eltgvolitanink, ha tapaszialndnk fogyasztdst.
Nincs errve semmiféle irott szabilyunk. De az alkalmazottak kapnak erre felszilitdst, hogy
Jelezniiik kell, ha ilyesmit tapasztalnak. A biztonsagiak végigiarjak a WC-ket, & ha ott
sztvndnak, azokat kidobnik. Nem értiink még senkit fogyasztason.” (Gyor A_Alk)

Egy misik szérakozohelyen (Gyor_B) szintén eltdvolitjdk a helyrdl az ott fogyaszto-
kat, de mér a beléptetésnél megprébaljak kiszlrni azokat, akik bodult dllapotban
vannak.
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wHa az ajtéban bszrevessziik valakin, bogy drog befolydsa alatt 4ll, akkor nem engedyiik
be. A biztonsdgi emberek mar rutinosan kezelik ezeket az iigyeket. Ugy tudom, hogy
pultos még nem vett észre drogos eseteker.” (Gyor B_Tul)

A harmadik (Gyor_C) helyrdl is kidobjik a fogyasztokat, de a tulajdonos szerint
erre még a gyakorlatban nem volt sziikség.

. Nalunk nem jellemzd, sét nem tudok vila, hogy taldltunk volna egyértelmiien megilla-
Dithatéan kdbitdszeres fiatalt.” (Gyor C_Tul)

A fogyasztok egészségligyi kockdzatainak csokkentésével kapcsolatban is eltértek a
megkérdezett tulajdonosok véleményei. A ,,Gyor B” hely tulajdonosa szerint ndluk
a szell6zés jol megoldott, ezen tdl nincs is sziikség egyéb szolgéltatasokra. A pultra
azért nem tesz ki kancséban vizet, mert ugy érzi, hogy ezzel elésegitené, tAmogat-
nd, legalissd tenné a kébitdszer-fogyasztast. Az drtalomcsokkent§ 1épéseket nem
tartja fontosnak, szerinte inkabb a fogyasztas ellen kellene kiizdeni. A Biztonsdgos
Szérakozéhely Programrél nem hallott.

WA levegdzés jol megoldott — mindenhol klima van. Vizet nem teszek ki a pultra kancséban,
mert ezt a dolog legitimizdldsanak tartom. Azt mutatnd, bogy itt lebet fogyasztani. Azt
gondolom, hogy ezzel elfsegiteném a fogyaszidst. Hallottam réla, hogy vannak helyek,
ahol kivaknak vizet. Nem tartom fontosnak és jinak ezeket a lépéseket. Inkdbh kiizdeni
kell a fogyasztas ellen.” (Gyor_B_Alk)

A ,Gyor_A” hely tulajdonosa palyazott a Biztonsdgos Szérakozohelyek Egyesiileten
keresztiil pénzre ,chill-out szobak” kialakitdsdra, azonban nem nyert, sajat erforras-
bél pedig nem kivant erre forditani. A Biztonsigos Szérakozdhely Programot jonak
tartotta, azonban agy véli, hogy az dltala mdkodtetett szérakozohely tal kicsi ahhoz,
hogy a program altal megfogalmazott szolgaltatasok ott megvalsulhassanak.

Megallapithatd, hogy a megkérdezett szérakozohelyek egyikében sem tettek
kielégits 1épéseket a kdbitoszer-fogyaszték egészségligyi kockdzatainak csokkentése
érdekében.

3.3.2.6.2. Egyiittmitkidések

A szérakozoéhelyek tulajdonosai nem szdmoltak be szamottevd egytittmkodés-
rél sem az Onkormanyzat, sem a mentdk, sem a civil szervezetek tekintetében.

A rendbrséggel csak ellendrzések sordn kerulnek kapcsoltba, ilyenkor egyttt-
mikodnek.
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o Nem tartunk veliik {a renddrséggel} kapcsolatot, ha van ellendrzés, akkor rendelkezésre
dllunk.” (Gyor B_Tul)

A renddérség képviselGje az dnkormanyzattal kapcsolatban szamolt be szoros egytitt-
mikodésrdl, a blinmegelGzési osztaly vezetdje tagja mind a virosi, mind a megyei
Kabitészertgyi Egyezteté Forumnak (KEF). A szérakozohelyekkel nem allnak
kapcsolatban.

3.3.2.0.3. Szitkséges fejlesztések és a megualdsitds akaddlyai

Az interjtalanyok a sziikséges fejlesztésekkel kapcsolatban kétféle véleményt
fogalmaztak meg. Egyrészt a prevencié fontossigat hangsalyoztik (Gyor Am,
Gyor_Kr, Gyor Ren, Gyor A Tul), mésrészt pedig a renddrségtdl vagy a biztonsagi
intézkedések fejlesztésétdl varnak a helyzet javuldsat (Gyor A Tul, Gyor B Tul,
Gyor_C Tul).

WAzt gondolom, hogy a rendbrségnek kellene az iigyben lépéseket tenni. Bar szerintem
az sem megoldds, hogy mindenhol razzidk vannak. Mert az meg visszabat a szdrakozd-
helyekre, pedig igy is nagy a konkurencia. Télen nalunk is tartottak razzidt, amikor
3 drira ledllt az élet. Nem érdeke egyik félnek sem. Szerintem a nagy balakar kellene
elfogni, nem a fogyasztékatr.” (Gyor B_Tul).

A drogambulancia munkatirsa az elterelés hasznossigara hivta fel a figyelmet, és
reményét fejezte ki, hogy ez a szolgaltatds megmarad.

wMaradjon meg az elterelés, mert dltaldban az alkalmi fogyasztok keriilnek elterelésbe,
és ndluk még valdban sikeres lebet a figyelmeztetés, a leszoktatds, mert megijednek. Nem
tartom viszont jonak, hogy aki mdr egyszer megkapta az elterelés lehetdségét, az még
egyszer megkaphassa. Ebben az esethen inkibb valamilyen biintetést alkalmaznék — pl.
kizmunkdr. A legalizdldst nem tartandm jonak.” (Gyor_Am)

A rend6rség képviselGje a felvilagositdson és a szakemberek képzésén tdl a tarsadalom
téma irdnti érzékenyitését is nagyon fontosnak tartja, és a kabit6szer-probléméban
érintett valamennyi szerepld felelGsségét hangsulyozta.

WEgyrészt a kormdnyzati oldalon litok fejlesztési lehetdséget: a KEF-ek mellett az
egbszségnevelésre, a felvildgositdsra, a szakemberek képzésére, az intézményi hattér
biztositdsdra, a jogszabdlyok megviltoziatdsdira kellene figyelni. De persze mindenki
ugyanannak a problémakirnek a mds-mas oldaldt latja. Tehdt ugyanigy fontos lenne
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a tarsadalom megfeleld érzékenyitése is a témaval kapcsolatban. Fontosak lennének a
tovabbi onszervezidések.” (Gyor Ren)

A fejlesztések akadalyaként az egészségligyi ellatdsban dolgozé interjualanyok a
pénz- és dontéshidnyt, valamint a szervezetlenséget nevezték meg.

A ,Gyor_B” szérakozdhely tulajdonosa szerint az a probléma, hogy tdl sok
pénz van a kabitdszeriparban, egyre tobben foglalkoznak a terjesztéssel, ezért nem
lehet ket utolérni. A ,,Gyor A” hely tulajdonosa szerint a kabitészerek kisz(irését
neheziti, hogy a forgalomban 1évé (ecstasy)tablettak tul kicsik, ezért nehéz ket
észrevenni. A szérakozohelyek részérdl nem érz8doet olyan késztetés, hogy 8k is részt
vallaljanak a kébit6szer-probléma elleni kiizdelemben, illetve az artalomcsokkentd
programok munkdjaban.

wEgyre tibben foglalkoznak a kabitiszerrvel. Ebben van a pénz, é a pénz az iir. Nem
tudjik utolérni dket.” (Gyor B_Tul)

3.3.3. SZOMBATHELY
3.3.3.1. Altalinos jellemzdk

Szombathely az orszdg nyugati részén, Budapesttdl 220 km-re helyezkedik el;
Magyarorszag harmadik legkisebb megyéjének, Vas megyének a székhelye. A nagy
torténelmi multra visszatekint§ varos nem csak a turizmus és kulturélis események
kedvelt szinhelye, de gazdasdgi szempontbdl is jol teljesitd térségnek szamit. Az
altalunk vizsgalt megyék (illetve Budapest) koziil a f6varos és Gyér-Moson-Sopron
megye mellett egyediil Vas megyében haladja meg a GDP az orszdgos atlagot
(104,7%).

Szombathely lakossdga 81 113 6. A lakosok 31,7%-a (25 715 £6) tartozik a vizs-
gélatunk szempontjabdl kiemelt, 15-34 év kozotti korcsoportba, ami meghaladja
a vizsgalt varosok Osszességében mért dtlagot (30,3%).

A varosnak egyetlen f6iskolajan (Berzsenyi Dédniel Féiskola) 3 kar, valamint egy
kihelyezett fGiskolai tagozat miikodik. A KSH adatai szerint a nappali tagozatos
didkok a lakossag 3,5%-at teszik ki (2807 £6). Ez az ardny az altalunk vizsgalt va-
rosokkal sszehasonlitva kifejezetten alacsonynak mondhatd; ebben a tekintetben
csupin Siéfok marad el Szombathelytdl.
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3.3.3.2. Szirakozihelyek Szombathelyen

Szombathelyen 13 szérakozoéhelyet azonositottunk, amelyek két kivétellel a bel-
varosban, illetve annak kozvetlen kornyezetében helyezkednek el. Ezen szérakozé-
hely-szdm alapjan a 100000 lakosra jutd szérakozdhelyek szamat (16) tekintve
Szombathely harmadik, a szdzezer fiatalra szamitott érték alapjan pedig Siéfok
utian a méasodik (50,6) a virosok sordban.

A varosban harom diszké jellegd hely (Szomb_ A, Szomb_ E, Szomb H)
mellett a klub tipusd helyek (pl. Szomb B, Szomb D, Szomb K) dominalnak.
A szérakozdhelyek tobbsége pér szdz f6 befogaddsara alkalmas; csupdn egyetlen
nagyobb, kb. 6tszdz {5 szérakozésat biztositd diszkérdl tudunk a varosban (Szomb_E).
A helyek tobbsége mindennap, de néhdny klub csak hétvégén tart nyitva. A na-
gyobb programok, bulik, partik is els6sorban hétvégén keriilnek megrendezésre.
Bar a zenei stilus tekintetében a kinalat meglehetésen véltozatos, dltalanossigban
mégis azt mondhatjuk, hogy egyrészrél inkdbb a tdncosabb, sldgeresebb iranyzatok,
misrészrdl pedig a rockzene dominal a varosban. Az elektronikus zenei irdnyzatok
a vizsgalt varosok kozétt messze Szombathelyen vannak a legalacsonyabb ardnyban
jelen a rekredcids szintéren; a szérakozdhelyek alig t6bb mint harmada (38,5%)
szervez ilyen jelleg(i rendezvényeket, mig a teljes minta vonatkozasdban az dtlag
ennek tobb mint masfélszerese, de 50% alatti értéket egyetlen masik varosban
sem kaptunk. Az elektronikus zenei irdnyzatok kozil is elsGsorban a tdncosabb,
populérisabb iranyzatok bukkannak fel a kindlatban.

A 13 szérakozéhely kozil tobbel is probéltunk kapcesolatba 1épni, de csak egy
helyen (Szomb_A) sikertilt interjat készitentink a tulajdonossal, illetve az tizletveze-
tével. Egy mésik, nagyobb és igen népszer( klubban (Szomb_E) t6bbszori keresésre
sem értiink el senkit, mig egy mdsik klub esetében (Szomb_G) a téma és a kérdések
pontosabb ismertetését kovetSen az interjaalany kihatrale az interjua eldl.

A diszké, ahol az interjuk készultek (Szomb A), Szombathely belvarosiban
taldlhatd, befogaddképessége tobb szaz 6. A szérakozéhely mindennap nyitva tart.
Zenei stilusban leginkédbb a ,tdncolds” zenei irdnyzatokat (funky, dance, pop, slager,
hip-hop), valamint az elektronikus zene populdrisabb iranyzatait (house, trance)
koveti, de vannak itt kifejezetten nosztalgia hangulatd vagy rock & roll bulik is.
A szérakozéhely tagja a Biztonsagos Szérakozdhely Programnak.



3. A MAGYARORSZAGI TANCOS-ZENES REKREACIOS SZINTEREN MEGJELENO DROGHASZNALAT JELLEMZOT 67

10. tdblazat. A szombathelyi szdrakozobelyek listija (kiemelve az a szirakozibely,
amelynek munkatdrsaival interjiik késziiltek)

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS | NYITVA TARTAS | FEROHELY INTERJUALANY
(¥6)
, . . , tulajdonos,
Szomb A belviros 2 2,5,6,8 mindennap tobb szaz . ’
— izletvezetd
Szomb_B belvéiros 3 5,6,8,9,10 mindennap par szaz
kozel a cent-
Szomb C 3 (nyaron) | 1,6,7,10 tobb szdz
- rumhoz
Szomb D | kiilvaros 3 5,6,8,9,10 par szédz
kozel a cent-
Szomb E 2 2,3,6,8 hétvégén kb. 500
- rumhoz
Szomb_F belvéros 3 5,6,8,9,10 H-V:19-24 h | parszéz
Szomb_G | kilvaros 3 6,9,10 mindennap pér szdz Visszautasitas
Szomb_H belviros 2 2,6,8,10 hétvégén pér szédz
Szomb_I kiilvaros 3 5,6,8,9,10 mindennap kb. 100
mindennap,
Szomb_J belvaros 3 6,8 programok par szédz
hétvégén
Szomb_K | belvaros 3 6,8,10 mindennap pér szdz
kozel a cent- .
Szomb L 3 6,8,10 mindennap pér szdz
- rumhoz
Szomb_M | belvaros 3 9,10 pér szdz

3.3.3.3. Interjrialanyok Szombathelyen

Szombathelyen 5 interjat készitettiink. A mar emlitett szérakozéhely tulajdonosan
(Szomb_A_Tul) és tzletvezetGjén (Szomb_ A Alk) kivil két drogambulancian
dolgozé szakemberrel (Szomb Am_1, Szomb_Am_2), valamint egy renddrrel
(Szomb_Ren) készult interji. A drogambulancidkon és a renddrségen készségesen
valaszoltak feltett kérdéseinkre, mig a szérakozéhelyen néha ellentmondésosan,
a droghaszndlattal kapcsolatos tematikat lehet8ség szerint kertilve vélaszoltak az
interjtalanyok.

A drogambulancidn dolgozé mindkét interjaalanyunk 2 éve foglalkozik kabit6-
szer-fogyasztokkal, mig a megkérdezett renddr interjaalany 20 éve dll a rendGrség
kotelékében; jelenleg a Blinmegeldzési Osztalyt vezeti.

To6bb mas varoshoz hasonléan sajnos Szombathelyen sem sikeriilt elérniink
olyan személyt, aki a stirgGsségi betegellatas tertuletén dolgozik, és kompetensnek
érezte volna magét ezen a téren a tekintetben, hogy rendelkezéstinkre alljon a
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kutatdsban. A vérosi kérhdz (Markusovszky Koérhdz) Pszichidtriai Osztdlyardl a
Pszichiatriai Gondoz6ba, majd a mentdszolgalathoz, végiil a kérhaz Belgy6gyaszati
Ambulancidjira irdnyitottak benniinket. Igy jutottunk el a kérhaz f8igazgatéjahoz,
aki — illetve megbizott kollégdja — id6 hidnydban nem tudott vilaszt adni e-mailen
kuldott leveliinkre.

A vérosban nem m(ikodik artalomesokkentd szolgaltatas a rekredcids szintéren,
igy ilyen témaju interju szintén nem készil.

17. tdblazat. A szombathelyi interjiialanyok f6bb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM | EGYEB

Szomb_A_Tul | — - tulajdonos | férfi | 9 éve vezeti a szérakozéhelyet

8 éve dolgozik 6rakozé-
Szomb_A_Alk | - - lzletvezet§ | férfi M

helyen
pszichopeda-
Drogambu- | gégus, peda- . 2 éve dolgozik az ambulan-
Szomb_Am_1 ) , , nd .
- - lancia gbgus, mentdl- cidn
higiénikus
, szocialpeda- 3 2 éve dolgozik az ambulan-
Szomb_Am_2 | REV , tandcsadd né .,
- gogus cian
Vas megyei
. gy” osztalyve- , 20 éve 4ll a renddrség kotelé-
Szomb_Ren Renddr-f6- . férfi ,
- L, zet kében
kapitdnysag

3.3.3.4. A droghaszndlat jellegzetességei
3.3.3.4.1. Hasznalt szerek

Mig a szérakozoéhely tzletvezetSje (Szomb A Alk) szerint a rekredcids szcéna
latogatéi korében kizardlagosan fogyasztott szer az alkohol, addig a tulajdonos
(Szomb_A_Tul) bizonyos zenei iranyzathoz kapcsolédéan — de hangsilyozottan a
multra utalva — emlitette az illegalis drogfogyasztést is.

WAlkobolfogyasztds van nilunk, de drogfogyasztds nincs. {...} Elsé belyen biztosan az
alkohol all.” (Szomb A__Alk)

,O7-ben heti kétszer rendszeresen voltak nalunk house-partik, ott valdszinileg volt
drogfogyaszids. Ezt észlelve megviltoztatiuk a zenei stilusokat. Most: funky, funk,
latin van — ezek nem adnak tiptalajr ennek a kizonségnek. Bizom benne, hogy nem
Jdrnak hozzdnk ilyenek. Semmi ismeretem nincs errdl. Az, hogy valaki a diszkin kiviil
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Jogyaszi-e, azt nem tudhatom. {...} De a belyet soba nem marasztaltik el ilyen iigyek
miatt.” (Szomb_A_Tul)

A drogambulancia szakemberei (Szomb_Am_1, Szomb Am_2) dltal elmondottak,
illetve az ambulancia forgalmi adatai, csakigy, mint az altalunk megkérdezett
renddr (Szomb_Ren) beszamoléja mindazonaltal arnyalja a fenti képet. Az am-
bulancidk betegforgalma alapjan (Iasd 2.5. fejezet) agy tlnik, a stimuldnsokat és
kannabiszszarmazékokat hasznalék teszik ki az ellatottak nagy részét, azaz sokan
érkez(het)nek a rekredcids szcéndbdl. A renddr szakért§ is egyértelmiien a kender-
szarmazékokat, valamint a szintetikus pszichostimuldnsokat emlitette a sz6rako-
z6helyi drogfogyasztas szempontjabdl mint a diszké-razzidkon taldle kabitdszerek
kozotti elsS helyen szerepléket.

. Vas megyében elsdsorban az indiai kender és szdrmazékai elterjedtek, de egyre inkdbb
kezdi a fiivet kiszoritani az ecstasy, ami iszonyatos mennyiséghen van jelen mostandban.
Hetente kb. 1500 ecstasytablettat foglalunk le.” (Szomb_Ren)

3.3.3.4.2. A fogyasztok leivisa

A rendGrségen és az ambulancidkon készult beszamoldk szerint a fogyaszték tobb-
sége a tizen- és huszonéves korosztalybol keriil ki. Az dltalunk megkérdezett rendér
(Szomb_Ren) a 16-24 éves életkort jelolte meg a fogyasztdk dtlagéletkordnak,
de hozzitette, hogy talalkozott mér 12 éves szerhaszndléval is. Szerinte az egyre
alacsonyabb életkor jellemz§ a fogyasztokra.

A drogambulancia szakemberei (Szomb_Am 1, Szomb Am_2) kiilonallé po-
pulédcioként beszéltek a rekreacios szintérrdl érkezd szerhasznalokrol. Ezen kliensek
jellemzése sordn nem a fligg8ségi, pszichidtriai problémakat hangstlyoztak, hanem
sokkal inkdbb a fiatalok életvezetési, 6nismereti problémait emelték ki.

3.3.3.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerbasznalatban. A fogyasztis nemi kiilonbségeit
illetéen szintén csak az ambulancidkon, illetve a rendérséggel készitett interjakra
tamaszkodhattunk, ezekbdl azonban nem alakult ki egységes kép. Az egyik drog-
ambulancia dolgozéja (Szomb Am 1) szerint a fiak korabban, tizenéves korban
kezdik a fogyasztdst, mig a lanyok inkdbb huszonévesen. A mdsik szakember
(Szomb_Am_2) szerint nincs kiilonbség a droghasznalat kezdetét illetGen, mindkét
nem esetében 16 éves kor koril torténik a kiprébalds. A fogyasztott szerek tekin-
tetében egyik nyilatkozé sem latott kiillonbséget a fidk és a lanyok kozott. Az egyik
ambulancia dolgoz6ja mindazondltal a ldnyokkal kapcsolatban megjegyezte, hogy
wazok a lanyok, akik hozzank bekeriilnek, dltaldban mar elég messzive elmerészkedtek a
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szerek kiprobildsiban” (Szomb_Am_2). Ez a megéllapitds egybevig azzal az egyéb
— mas varosokban késziilt — interjakban is felmeril§ jelenséggel, miszerint a lanyok
kevésbé és csak sulyosabb problémék esetén keresik fel a kezelGhelyeket. A meg-
kérdezett rendbr véleménye az volt, hogy a lanyok valamivel elévigyazatosabban
nyulnak a szerekhez, Gvatosabbak a kiprébéldsban. Nem kizarhat6 azonban, hogy
e véleményét arra a tapasztalatra alapozza, hogy a rendérséggel kapcsolatba keriild
fogyasztok kozott jelentSs a férfiak dominancidja.

Az ambulanciak dolgozéi mas-mas sziikségleteket azonositanak a segitséget kérd
fiak, illetve lanyok esetében. Az egyik szakember szerint (Szomb_Am 1) ugyan
az Oonként jelentkezd fitknal és lanyokndl egyardnt jellemz8, hogy a szer irdnti
pszichés fliggdség miatt fordulnak segitségért, a masik szakember (Szomb Am_2)
szerint azonban a lanyok 4ltalaban baratra, lelki tarsra vagynak, s esetitkben ez
vezet szerhasznédlathoz.

e QYakran azért fogyasztanak, hogy megfeleljenck az adott partnernek, hogy impondl-
Janak neki. {...} A fuik inkibb ki akarnak szakadni a hétkiznapokbil, ij csoportba
akarnak bekeriilni, esetleg kiilin akarnak kiltizni a sziildktdl, ij munkabelyet szeret-
nének.” (Szomb_Am_2)

3.3.3.4.3. A rekredcids szerhaszndlat kivetkezményei

3.3.3.4.3.1. Kezelési sziikséglet. Szombathelyen a két drogambulancidn 2004-ben
Osszesen 222 {6t lattak el illegalis kabitdszer-fogyasztdsabol kifolydlag. Az egyik
ambulancian (Szomb_Am 1) 67 {6t kezeltek — 36 f6t marihudna, 20 6t amfe-
tamin, 10 {6t ecstasy és 1 f6t kokain fogyasztdsa miatt —, a masik ambulancian
(Szomb_Am_2) az osszesen ellatott 293 személybdl 155 volt kédbitdszeres eset.
Itt is a kannabiszszdrmazékok domindlnak (a kezelést kér6k 80%-a marihudna
vagy hasis hasznédlata miatt kér segitséget), mig a fennmaradé esetek tobbségét
az amfetamin és az ecstasy hasznalatdbdl eredd problémak teszik ki (a kokainnal
kapcsolatos esetek ardnya 1-2%-ra tehet6). Osszességében tehit a kezeltek tbb
mint kétharmada kannabiszszdrmazékok, mintegy harmaduk amfetamin, illetve
ecstasy, 1-2% pedig kokain miatt keril kezelésbe.

Mindkét ambulanciara jellemzG8en elterelés miatt keriilnek be a személyek, és csu-
pén kis ardnyban fordultak el a kezelésre 6nként jelentkezék. A szakemberek utaltak
arra, hogy a kezelésre érkezg eltereltek motivicitja altaldban igen alacsony; az egyik
szakértd (Szomb_Am_1) a motivaltsdgot az életkorhoz (,22 éves korig ragaszkodibbak”),
illetve az iskoldzottsdghoz is kototte (,minél magasabb végzettségit, anndl kitartobh”).

Arrdl ugyan nem rendelkeziink pontos adatokkal, hogy a kezeltek koziil hany
személy keriil be kifejezetten szérakozohelyen torténd drogfogyasztds miatt az
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ambulancidkra, a fogyasztott szerek alapjan azonban feltételezhetd, hogy a kezeltek
tobbsége a rekredcids szcénabdl érkezik.

3.3.3.4.3.2. Tiladagolds, siirgsségi beavatkozdst igényld esetek. Mint emlitettiik, a
stirgGsségi beavatkozdst igényld esetekkel kapcsolatban nem tudtunk olyan felelGst
beazonositani, aki a témaval kapcsolatban véllalta volna a kutatasban val6 részvételt.
Val6szindsithetd, hogy a varosban nincs egy olyan kérhazi osztaly, amely 6nmagédban
lenne felelGs a droghasznalat miatt siirgGsségi ellatdsra szoruldk kezeléséért. Mint
a ment@sok jelezték, nem tal magas az ilyen esetek szima, feltételezhetd tehit,
hogy ezekben az esetekben ad hoc megoldasok sztletnek, a mentorvos a probléma
felmerilésekor dont, hogy hova vigyék a segitségre szorulét.

3.3.3.4.4. Eszlelt trendek a droghasznilat alakulisiban az elmils it évben

A beszamoldk alapjan az aldbbiakat mondhatjuk el a szombathelyi rekredcids
droghasznalat jelenlegi helyzetérdl:

— Szombathelyen — a drogambulancidk adatait és a renddri beszamolét fi-
gyelembe véve — az illegélis drogokat haszndl6 fiatalok legnagyobb része
kannabiszszarmazékokat, kisebbik részik stimuldnsokat fogyaszt.

— Egyik interjdalanyunk (Szomb_Ren) utalt arra, hogy — ahogy mas varosokban,
ugy itt is — kordbbra tolédott az az életkor, amikor a fiatalok kiprébaljak a
drogokat. Emellett a varosban § szdmolt be egyediil a kabitdszer-fogyasztis
terén fellelhetd dltalanos jelleg novekedésrdl.

— A kokain haszndlata a varosban nem tdnik jelent§s mértékinek, bér a
megkérdezett renddr (Szomb Ren) emlitette a szer zart csoportokban vald
hasznalatat, az egyik ambulancia szakembere (Szomb_Am_2) szerint pedig,
a kokain megjelenése azt mutatja, hogy a fogyasztok egyre messzebbre me-
részkednek a szerek kiprébaldsiban.

3.3.3.5. Eszlelt problémak és veszélyek a rekredcids szintéren

Mint fentebb emlitettiik, a vizsgdlatunkba bekertlt diszkd részt vett a Biztonsdgos
Szérakozéhely Programban, szolgaltatisaiban azonban ez nem mutatkozik meg
egyértelmien. Ez deriilt ki az interjukban megjelend attitGdokbdl, csakugy, mint
a szérakozohelyen rendelkezésre 416 szolgaltatdsok attekintésébdl, amelyek egyike
sem tiikrozte a részvételhez szitkséges feltételeket: nincsen pihendszoba (,,chill-out
szoba”), nincs ingyen viz biztositva a fiatalok szamara, és — tudomasunk szerint —
artalomcsokkent§ szolgéltatds sem miikodik a szérakozdhelyen.
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st drogosoknak?! Nem jinnek be! Nincs pibendhely. Tobbszintes a hdz, van bely.
A mi hazunk nem az a haz, ahol drogot fogyasztanak.” (Szomb_A_Tul)

. Viz nincs kint a pulton. A végén még azt mondjak, hogy én biztatom dket, hogy drogoz-
zanak. Fél perc alatt barhonnan ki lebet érni a levegdre.” (Szomb_A_Alk)

A tulajdonos (Szomb_A Tul) azt is allitotta, hogy mivel § maga még sohasem
fogyasztott semmilyen kédbitdszert, masokrol sem tudja megallapitani, hogy azok
valamilyen szer befolyasa alatt dllnak-e. A hely tGzletvezet§je (Szomb A Alk)
hasonl6 szellemben nyilatkozott.

En nem Litom rajtuk, hogy mikor isznak, é mikor drogoznak. Szevintem a kabitdszerezés
mindaddig magdniigy, amig nincs beldle baj.” (Szomb_A_Alk)

Az altalunk megkérdezett szombathelyi renddér (Szomb_Ren) elsésorban a tar-
sadalomban, csaladban bekovetkezett viltozdsokat tartja felelésnek a szintéren
torténd drogfogyasztasért; szerinte folyamatosan nd mind a kiprébalék, mind a
fuggdk ardnya.

Mindkét drogambulancia szakért8je problémasnak érzi, hogy a fiatalok egyre
tobb szert akarnak kiprébalni, anélkil hogy felmérnék tettiik egészségligyi vagy
egyéb kovetkezményeit. Igy példaul gyakran eléfordult a praxisukban, hogy olyan
fiatalokkal taldlkoztak, akik kiilonb6z6 stimuldansokat kevertek egymdssal, ma-
rihudnds cigarettaval, illetve valamilyen, a természetben is megtaldlhat6 szereket
~kotyvasztottak”.

3.3.3.6. Eddigi vilaszlépések, a megoldds lebetdségei és akadalyai
3.3.3.6.1. Az észlelt problémak kezelésének gyakorlata

A megkérdezett szérakozéhely tulajdonosa és tzletvezetdje a kébitiszer-problé-
mara érzelmi sikon reagile, és egyuttal igyekezte elkerilni a konkrée valaszokat.
A problémardl fiktiv médon, nemlétez8ként nyilatkoztak. A vilaszokbdl nem lehe-
tett egyértelmien arra kovetkeztetni, hogy a szérakozoéhely rendelkezik-e rogzitett
szabalyzattal, stratégidval a probléma kezelésével kapcsolatban.

o Elitélem, mert a haznak rossz. Kitiltandnk mindenkit {aki fogyaszt}, de nem fordult
még eld ilyen eser. Az egész személyzet tudja, hogy mit kell tennie [...} Ha rosszul lesz

valaki, akkor a személyzet hivia a mentdket. Mi nem éleszigetjitk, pofozgatjuk — ez nem
a mi feladatunk.” (Szomb_A_Tul)
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WA biztonsdgiak sétdlnak egész Ejszaka, nem is lebetne sehol sem fogyasztani a diszkd
teriiletén, myilvanosan. {..} Ha valaki vosszul lesz, vagy mdr a bavdtai kibividk a
mentdt, vagy a beengedd futk. A venddrséget nem értesitjiik, ez nem a mi dolgunk.”

(Szomb_A_Alk)

3.3.3.06.2. Egyiittmitkidések

Az 4ltalunk megkeresett diszkéban a megkérdezettek szorosabb kapcsolatrél
egyediil a renddrséggel szamoltak be. Az interjuk (Szomb_ A Tul, Szomb A Alk)
szerint a megvizsgalt szérakozdhely elsésorban a drogprevencié tertiletén mikodik
egyltt a rendGrséggel, amelynek munkatdrsai néhdny alkalommal mar tartottak
megel8z8, tdjékoztatd eldadasokat a diszkdban. A tulajdonos szerint a renddrségtdl
valé minimalis fizikai tavolsdg is (a hely a rend8rség kozvetlen kozelében taldlha-
t0) meghatdroz6 az egyutemikodés szempontjabdl, hiszen ,szem elftt” vannak, a
rendGrség gyakran jarGrozik a helyszinen.

A ment6kkel valé kapcsolat latszélag abban meril ki, hogy sziikség esetén
kihivjdk 6ket. Az dnkormanyzattal is csak a hivatalos tgyek intézésekor van
kapcsolat, egytittm(ikodésrdl az elhangzottak alapjan nem lehet beszélni. A civil
szervezetekkel vald kooperaci6 sem ténik kimunkaltnak; a tulajdonos szerint ,egy
a lényeg: hogy ingyen be tudjanak menni” a diszkéba a szervezetek tagjai.

A rendéri beszdmol6 alapjan (Szomb_Ren) pozitivabb kép alakulhat ki benniink
a varosi egytittmikodést illetGen. Ezek szerint a rendGrségnek j6 a kapcsolata — a
Drogprevenciés Bizottsdg és a varosi Kébitoszerligyi Egyeztetd Férum kapcsin
— az 6nkormdnyzattal, valamint a civil szervezetekkel. Nincs viszont kapcsolatuk
a mentd8szolgalattal, ezt interjualanyunk az orvosi titoktartassal indokolta.

3.3.3.6.3. Sziikséges fejlesztések é a megvalisitas akaddlyai

A szérakozohely tulajdonosa ,felsébb” korokre bizna a fejlesztésekkel vald foglal-
kozast. Az akadélyokat az egységes irdany és eljards hidnydban latja.

. Nincs egységes ivany, amit kivetnének. Nincs kidolgozva egy egységes eljdrdsi rendszer.
A tirvénybozik sajat magukkal sem tudnak megegyezni.” (Szomb_A_Tul)

Az Gzletvezetd az iskolai megelzési programok fontossdgat hangsulyozta; szerinte
nem szabad, hogy akadalyok legyenek ebben a témaban.

A renddri beszamol6 (Szomb_Ren) és a mentdlhigiénikus (Szomb_Am_1) szerint
a kédbitdszer-kérdésben leginkdabb érintett fiatalok korében a kulturdlt szérakozasi
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lehetéségek hidnya az egyik legfébb probléma. A Blinmegel6zési Osztaly vezetdje
akaddalyként emlitette tovabbd a média rossz hatasat és a plazak megjelenését. Sze-
rinte csak a mélyebb tarsadalmi folyamatok javuldsa és a nagyobb anyagi raforditas
hozhatja meg a pozitiv véltozast. Ez utébbit mindkét ambulancidn dolgozé szak-
ember is hangsilyozta a fejlesztések megvaldsulasahoz. Egyikiik (Szomb Am 1)
kitért tovdbbad arra is, hogy milyen fontos lenne az alulrdl szervezett kozosségeket
tdmogatni, tovabbtanulasi és munkavallaldsi lehet8ségeket biztositani; a fiatalok
életvezetési problémdira tréningek forméjaban megolddst nydjtani. A masik szak-
ember (Szomb_Am_2) az ellatashoz sziikséges intézményrendszer kiépitését és a
szakemberhidny betoltését emelte ki.

3.3.4. VESzPREM
3.3.4.1. Alraldnos jellemz sk

Veszprém megyeszékhely, a vizsgélt telepiilések kozil a népességet tekintve a
harmadik legkisebb varos — a 2004-es népszamlélasi adatok alapjan 63 908 la-
kossal rendelkezik. A fiatalok (15-34 évesek) ardnya a vdrosban a midsik kilenc
teleptiléshez viszonyitva itt a legmagasabb (33,8%), harom és fél szdzalékkal haladja
meg a mintadtlagot (30,3%). Annak ellenére, hogy csupan egyetlen intézmény, a
Pannon Egyetem kinal felsGoktatdsi tanulmdnyi lehet8séget az itt €16 vagy ideutazé
didkok szamdra, Veszprém kifejezetten egyetemi varosnak nevezhetd. A nappali
tagozatos hallgaték 6sszlakossdghoz viszonyitott ardnyat tekintve (7,3%) Szeged
utdn a masodik helyen 4ll a vizsgalt varosok kozott. A teleptilés egyetlen egyetemén
Osszesen 7 karon folyik oktatds.

3.3.4.2. Szdrakozihelyek Veszprémben

Veszprémben 10 szérakozéhelyet azonositottunk, amelyek tobbsége (80%-a) a bel-
varosban taldlhaté. A tizb8l hdrom (két belvérosi és egy kulvarosi) helyen sikerule
interjikat késziteniink a tulajdonossal és alkalmazottaival. A megkeresések sikeresek
voltak, ebben a varosban nem volt példa az interjd visszautasitasira.

A szézezer lakosra juté szérakozohelyek szima 16,2, ami a vizsgélt varosok ko-
z6tt a masodik legmagasabb. A szérakozohelyek szamat a fiatalok (15—-34 évesek)
populdcibjira vetitve (szdzezer f6re 47,9) Veszprém a harmadik helyen 4ll a vizsgalt
varosok kozott. Az élénk éjszakai élet valoszindleg a telepiilés egyetemi jellegébdl
adddik. A viros szérakozohelyei jellemz8en a belvarosban taldlhatdk, amelyek
altaldban kisebb, péar szdz {6 szbrakozdsit biztosit6, klub jellegl helyek. A zenei
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stilust tekintve az azonositott helyek felében jatszanak elektronikus zenét is, olyan
helyet azonban nem taldltunk, ahol kizdr6lagosan ilyen tipust zene szélna, inkdbb
a populérisabb, sliger-zenék a jellemzdek. Az dltalunk megvizsgéle klubokban
domindnsan house és trance, illetve a funky, hip-hop és reggae szérakoztatja az ide-
latogaté fiatalokat. A megvizsgalt helyek koziil a legvaltozatosabb zenei programot
az altalunk ,Vesz_A” kéddal ellacott klub kinalja a vérosi fiatalok szamara, mert
az emlitett divatos zenei stilusokon kiviil olyan rétegzenék is megjelennek a hely
programjaban, mint a drum’'n’bass, a rock, metdl és punk, illetve egyéb stilusok.

A vizsgalt szérakozdhelyek koziil egyik sem vett részt a Biztonsigos Szérakozé-
hely Programban, emellett két szérakozdhely tulajdonosa (Vesz_ B Tul, Vesz C Tul)
még nem is hallott errdl a kezdeményezésrdl. A masik tulajdonos (Vesz_A_Tul) bar
rendelkezik némi informaciéval a programmal kapcsolatban, nem ért vele egyet,
nem venne részt ilyen jelleg fejlesztésben (lasd 1.1.6).

18. tablazat. A veszprémi szivakozibelyek listdja (kiemelve azon szivakozihelyek, amelyek
munkatdrsaival interjitk késziiltek)

KOD HELYE TIPUS | ZENEI STILUS | NYITVA TARTAS FEROHELY | INTERJUALANY
(0)
, o, tulajdonos, rendez-
Vesz_A | belviros | 3 1,2,6,8,9,10 pér szaz ) .
vényszervezd
Vesz_B kiilvdros | 2 2,6,8 mindennap 10—04 h pér szdz tL-lla]/dO/l’lOS, rend-
vigyazé
tulajdonos,
Vesz_C | belvaros | 3 1,2,3,6,8 mindennap 20-05 h par szdz DJ-programszer-
vezd
H-Cs: 17-02 h,
P—Szo: 17-04 h,
Vesz_D | belviros | 2 5,6,8 kasziné: H-Cs: 10-02 | par szdz
h, P: 10-04 h, Szo:
17-04 h
Vesz E belviros | 3 2,5,6,8 Sze: 18-24 h par széz
- P—Szo0: 22-04 h
K: 16-23 h, Sze-Cs:
Vesz_F belvéros 3 5,8,9,10 18—01 h, P—Szo: pér szdz
18—04 h
Vesz_G | belvaros | 3 5,8 H-Szo0: 11-05 h par szdz
Vesz H | belvéros 3 8,10 H-Cs, V: 1130-23 b, kb. 100
- P—Szo: 11.30-24 h
Vesz 1 belviros | 3 1,6,10 H-Sz0:9-22h, V: kb. 100
- 14-22 h
H-Cs: 10-1.30 h, P:
Vesz_J kiilvdros | 3 6,8,10 10-06 h, Szo: 14—06 pér szdz
h, V: 14-1.30h
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3.3.4.3. Interjiialanyok Veszprémben

A vérosban Gsszesen 10 interjut készitetctunk. Harom szérakozdhely tulajdonosa-
val (Vesz_ A Tul, Vesz B Tul és Vesz C_Tul) és alkalmazottaival (Vesz_ A _Alk,
Vesz B_Alk és Vesz_C_Alk) is sikertlt beszélniink. Az egészségligyi tapaszta-
latokrdl a Veszprém Megyei Korhaz siirg8sségi osztalydnak vezetSje (Vesz_Kr),
illetve a vérosi Alkohol-Drogsegély Ambulancia igazgatShelyettese (Vesz_Am)
tudott nekiink beszdmolni. Rajruk kiviil készitettiink interjat a helyi rendGrkapi-
tany-helyettessel (Vesz_Ren), illetve a Veszprémben miikédd, a drogambulancia
mikodéséhez szorosan k6t6d6 Buli Segély program szervezGjével is (Vesz_Seg). Az
egyik (Vesz_B) szérakozoéhely tulajdonosaval két interjut is készitettiink, ugyanis
a vizsgalt helyek koziil egy masikat is (Vesz_C) § lizemeltet. A megkérdezett al-
kalmazottak koziil két személy t6bb szérakozohellyel kapcsolatban is meg tudta
veliink osztani tapasztalatait, mivel egyikik (Vesz B Alk) kéc helyen is (Vesz_B,
Vesz_C) dolgozik biztonsigi 6rként, masikuk pedig szintén két klub (Vesz_B,
Vesz V) alkalmazdsaban dll mint rendezvényszervezd, illetve lemezlovas, fellépd.

19. tdblazat. A veszprémi interjiialanyok f6bb jellemzdi

KOD MUNKAHELY | VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM | EGYEB
. , 2 éve vezeti a szorakozo-
Vesz_ A _Tul | — - tulajdonos férfi
- - helyet
dezvényszer- asfél éve dolgozik
Vess A Alk | — B rendezvényszer e leLS ¢l éve dolgozik a
- - vez$ szérakozohelyen
. , 8 éve vezeti a sz6rakozo-
Vesz_ B Tul | — - tulajdonos férfi
- - helyet
3 éve dolgozik a széra-
Vesz_B_Alk | — - rendvigyédzé férfi 8
- - kozéhelyen
. , 1 éve vezeti a sz6rakoz6-
Vesz_ C Tul | — - tulajdonos férfi
- - helyet
DJ, programszer- 12 éve dolgozik a széra-
Vesz_C_Alk | — - J: prog ferf 8
- - vez6 kozéhelyen
drogambu- | addiktolégiai . , . 6 éve dolgozik az am-
Vesz_Am . ) igazgaté helyettes né .
- lancia konzultans bulanciin
stirgGsségi 22 éve dolgozik az
Vesz_Kr g, 8 belgy6gyasz osztalyvezet§ férfi , &
- osztély osztélyon
szocialis
drogambu- , Buli Segély . 1 éve dolgozik a Buli
Vesz_Seg i munkids, . nd ,
- lancia . szervezd Segélyen
segitd
L , . , 18 éve dll a renddrség
Vesz_Ren rendGrség osztalyvezet férfi

kotelékében
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3.3.4.4. A droghasznilat jellegzetességei
3.3.4.4.1. Haszndlt szerek

A veszprémi szérakozohelyekhez kothetd kabitdszer-fogyasztds mértékének megité-
lésében az interjtalanyok kilonb6zd nézeteket vallottak. Egyesek szerint (Vesz_Ren,
Vesz_Seg, Vesz_A_Alk, Vesz_C_Alk) a zenés-tdncos helyeken megjelend rekreacios
szerhaszndlat jelentls, egyértelmuen létez§ probléma. Az egyik klub-alkalmazott
(Vesz_B_Alk) viszont Ggy nyilatkozott, hogy bér a probléma val6ban fellelhetd,
az utébbi idGszakban ugyan csekély mérték, de egyértelmd csokkenést lehetett
tapasztalni ezen a téren.

WSzerintem a drogfogyaszids az elmilt ot évben eleinte megugrott, de az utéhbi kb. fél
évben visszaesiben van.” (Vesz_B_Alk)

Erdekesnek, bar a tobbi varosbl szarmazé tapasztalatokkal egybevetve nem
nevezhetjuk kifejezetten meglepének, hogy az dltalunk vizsgalt szérakozéhely-
tulajdonosok (Vesz_A_Tul, Vesz_B_Tul és Vesz_C_Tul) nem érzékelik jelentésnek
a drogfogyasztést a rekredciGs szintéren. Ugy t(nik, abban eltérnek a tobbi interji-
alanytdl, hogy mely kabitdszertipusokat kotik a szérakozohelyek latogatdsahoz.
Mindhdrom tulajdonos szerint a kannabiszszarmazékok dontéen azok, amik ese-
tenként megjelennek az dltaluk Gzemeltetett helyeken.

+A drog nincs annyira jelen a tulajdonomban lévd helyeken. Magiban a diszkik nagy
tobbségében nem jellemzd a drogfogyasztds. Inkdbb taldn a filfogyasztds, de anndl ke-
ményebbek nem.” (Vesz_B_Tul, Vesz C Tul)

A tulajdonosok mellett az alkalmazottak is a marihudnédt nevezték meg a sz6-
rakozdhelyeken leggyakrabban fogyasztott kéabit6szerként. Ugyanakkor mind a
hdrom alkalmazott hozzitette, hogy bir ez a szer dll az els§ helyen, hasznalatuk
nem nevezhetd nagyon gyakorinak.

WA fif dll az elsd belyen, de nem haszndljik olyan siiviin, mert félnek a venddrikidl,
mivel sok a razzia a szirakozibelyeken.” (Vesz_A_Alk)

wFiivezni sokan szoktak — bar ez is viszonylagos: a kb. 500-bdl 15-20-an.” (Vesz_
B_Alk)
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wDrog tekintetében Veszprémben volt egy iddszak, 6-7 éve, amikor nagyon ment az
ecstasy meg a speed®, most ez inkdbb lecsikkent, most a fii a legjellemzibb. Szerintem
ez azért van, mert az akkori diszkédrogokat fogyasztok mdra felnditek, lenyugodiak, é
inkabb szivnak. {..} A maribudina szevintem csak maximum 20%-ban fordul elf a
szorakozibelyeken.” (Vesz_C_Alk)

A segités, kezelés oldaldn 4116 interjdalanyok (Vesz_Seg, Vesz_Am, Vesz_Kr) némi-
képp mas képet rajzoltak fel nekiink a kiilonb6z6 szerek hasznalataval kapcsolatban.
Szerintik a zenés-tancos szintérhez kothetd drogfogyasztds esetén a marihudna-
hasznalatot megelézi a diszkédrogok fogyasztiasa. A Buli Segély munkatarsinak
(Vesz_Seg) tapasztalatai szerint az ecstasy és az amfetamin a leggyakrabban fo-
gyasztott szerek, és csak ezeket koveti a marihudna a népszertségi listdn. A megyei
koérhdz stirgdsségi osztilydnak vezetSje (Vesz_Kr) beszamol6jdban szintén nem a
kannabiszszarmazékokra helyezte a hangsulyt. Elmondasa szerint a surgdsségi
osztalyon megjelend esetek tobbsége ecstasy- vagy amfetaminfogyasztds kapcsan
kertl be hozzajuk:

WA kabitdszer-probléma miatt nalunk megfordulik kétharmada diszkidrogos — vagyis
speedet, ecstasyt haszndl, nemegyszer alkobollal is keverve.” (Vesz_Kr)

Az emlitett diszkdédrogok hasznalata azonban a tobbi interjualany (Vesz_ A_Alk,
Vesz B Alk, Vesz_Ren) szerint is jelentés, mivel masodik leggyakrabban el6for-
dulé szerként édltaldban ezeket emlitették. A rendGrkapitinysig munkatdrsinak
(Vesz_Ren) tapasztalatai szerint is a helyi diszkokban t6rténd lefoglalasok 50%-aban
szintetikus szereket taldlnak a szérakozni jaré fiataloknal.

wHa mindenképpen osztilyozni kellene, akkor a fi é5 az ivis dlina az elsé helyen. Ezt
kivetné az ecstasy, majd esetleg a kokain, de az inkdbb a 25-30 év feletticket jellemzi,
mig nalunk inkdbb a 18-23 év a célkizinség.” (Vesz_B_Tul)

A stimuldnsok hasznélatdnak targyalasakor ebben a virosban is meg kell emlitentink
a kokaint. Erdekes médon ezzel a szerrel viszont nem a segitdk talalkoznak tébbet
munkdajuk sordn, hanem inkdbb azok az interjdalanyok, akik a szérakozéhelyekkel
szorosabb kapcsolatban allnak: tulajdonosok, alkalmazottak, illetve rajtuk kivul
a renddr interjaalany. Ugyanakkor beszamol6ikbdl az dertl ki, hogy bér a szerek
gyakorisaganak sorrendjében a kokain mdsodik vagy harmadik helyen 4ll, ezen
drog haszndlatdt nem ahhoz a szérakozdhelyhez kétik, ahol dolgoznak, vagy amelyet
6k tzemeltetnek. Indoklasaik mas varosokban megkérdezettek tapasztalataival

B A speed elnevezés az amfetamint jeloli (Idsd 7.7. fejezet).
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egybeesnek, mivel 8k is egy specialisabb, id3sebb és gazdagabb réteg szérakozdsi
formajahoz kotik a kokain hasznalatat.

WA kokain szerintem az érett, kiforvott személyiségit, komolyabb, jol keresd véteg drogja,
azoké, akiknek van vd pénzitk. Ez a kizinség nem annyiva jellemzd az dltalam mitkid-
tetett helyeken.” (Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul)

wHarmadik belyen a kokain 41l — de ez inkdbb az iddsebbekre jellemzd, a 25 felettickre,
ndlunk ez nem annyiva jellemzd.” (Vesz_B_Alk)

A kokain csak az igényesebh szivakozibelyeken jelenik meg, és az iddsebbekre jellemzd.”
(Vesz_C_Alk)

A fentieken kivil az LSD-t (Vesz_Ren és Vesz_ Am, Vesz C_Alk) és a lufizast
emlitették még mint nagyon ritkdn el6fordulé szereket.

A lufizds nagyon ment egy iddben, fileg nagyobb szabdsi, szabadtéri bulikon.” (Vesz_
Seg)

3.3.4.4.2. Fogyasztik letrisa

A beszamol6k szerint elmondhatd, hogy az elmult években a veszprémi zenés-tancos
szintérben mind a legalis, mind az illegélis szereket fogyaszt6 fiatalok dtlagéletkora
kordbbra tolédott. Bir a megkérdezettek tobbsége nem emlitett pontosabb életkori
adatokat, a renddr interjalanyunk (Vesz_Ren) lefoglaldsokbdl szarmazé tapasz-
talatai szerint a kébitdszerrel visszaéld fiatalok kb. 16—25 évesek, az ambulancia
vezetSje pedig a 15-24 éves korosztalyhoz sorolta ezt a populaciot.

wMindkettd {alkobol és kabitiszer} evdsen jelen van, egyre fiatalabb korban kezdik
baszndlni.” (Vesz_Seg)

wFiatalabban elszividk az elsit, mint végebben.” (Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul)

Ahogy mas varosokban is, Veszprémben is megfigyelhetS, hogy a szerhasznalat
differencidlédik a kiilonbozd zenei iranyzatok szerint. Ezt nemcsak a Buli Segély
munkatdrsa litja igy, hanem a szérakozohelyek tulajdonosai, illetve alkalmazot-
tai is ezzel a tényezdvel hozzdk Gsszefliggésbe a klubokban megfordul6 fiatalok
szerfogyasztasi szokdsait. Két veszprémi klub tulajdonosdnak (Vesz B Tul és
Vesz_C_Tul) érvelése szerint nagyon sok fiigg attdl, hogy milyen tipusd progra-
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mokat szerveznek a helyen. Ahogy elmondta, ,,0& nem a progressziv house-partikra
mennek vd, hanem populdrisabb zenéket jatszanak, é tancolds, éneklds bulikat szerveznek”.
A tulajdonos szerint ennek kdvetkezménye a kisebb mértékd és mas jelleg( szer-
hasznalat. A diszkédrogok kozé sorolt amfetamin és ecstasy inkabb az elektronikus
zenei stilusokhoz kotédik, a marihudna haszndlata ezzel szemben szélesebb rétegek
altal fogyasztott szer.

7

»Nem »tucc-tuce zene« van, igy maximum a lagyabb drogok fordulnak eld.” (Vesz_ A

Alk)

»Csak a fii é hasis jellemzd, mert szerintem ezen a helyen a zene nem vonz mds kabiti-
szeveket.” (Vesz_A_Tul)

WA speed és az ecstasy csak bizomyos szivakozihely-tipusokra jellemzd, erve nem.” (Vesz_

C_Al)

A Buli Segélynél dolgozé segité (Vesz_Seg) besoroldsa szerint az elektronikus
zenei stilusokat, technozenét kedveld fiatalok inkabb stimuldnsokat és szintetikus
drogokat hasznalnak, ezzel szemben az alternativ zenei rendezvényekre jarck az
alkoholt és a kannabiszszarmazékokat preferaljak.

3.3.4.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerbaszndlatban. A zenés-tancos szintéren megje-
lend rekredcids szerhasznalat tekintetében Veszprémben is vegyes tapasztalatokkal
taldlkoztunk a nemi kiillonbségeket illetéen. A klubok tulajdonosai (Vesz_A_Tul,
Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul) és az egyik helyen dolgozé alkalmazott (Vesz_A_Alk)
szerint egyaltalan nem mutatkozik eltérés a fitik és lanyok szerhaszndlati szokédsai-
ban. Azok a megkérdezettek azonban, akik feltételezhetéen tobb kozvetlen tapasz-
talattal rendelkeznek a szérakozni jar6 fiatalok drogfogyasztasaval kapcsolatban,
latnak bizonyos kulonbségeket a két csoport kozott. Az egészségligyben dolgozok
(Vesz_Am, Vesz_Kr), a Buli Segély munkatdrsa és a renddr interjualany egybe-
hangzé véleménye szerint a fitk dltaldban gyakrabban haszndlnak illegalis szereket
a szérakozdhelyeken. A mennyiségen/gyakorisigon kiviil azonban mds tényez8k
mentén is taldlkoznak kiilonbségekkel az emlitett interjaalanyok. Mindhédrom segi-
téssel foglalkozé személy gy nyilatkozott, hogy a fiak hajlamosabbak a szintetikus,
illetve stimuldns szerek (amfetamin, ecstasy, kokain) hasznalatara, mint a lanyok.
Tobb megkérdezett szerint utébbiak inkabb a kannabiszszdrmazékokat preferdljak
(Vesz_Kr, Vesz_Seg). A stirglsségi osztily vezetGje (Vesz_Kr) a szervélasztas hat-
terében mind személyiségbeli, mind szociédlis tényezGket fontosnak tart:
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Fileg a fiik fogyasztanak szereket, leginkdbb a kivancsisag, batorsdg, bardti tarsasag
hatdsai miatt. Altaliban ecstasyt hasznilnak, a felfokozott képességek érzete miart,
A lanyok talin kevesebbet drogoznak, mert vdjuk nem a banddzds, hanem az egy-két
kozeli bavdtndvel vald szérakozds jellemzd. Emellett Gk bidulatigényesebbek, ezért jobban
szeretik a marihuandt.” (Vesz_Kr)

A szerpreferencia mellett a drogfogyasztassal kapcsolatos viselkedés terén is fel-
fedezhetSk nemi kiilonbségek egyes interjtalanyaink szerint. Erdekes, hogy bér a
megkérdezettek tobbsége szerint a fidk gyakrabban hasznalnak illegilis szereket,
mint a lanyok, a drogfogyasztissal kapcsolatos viselkedéses problémakat tébben
(Vesz_Ren, Vesz B_Alk, Vesz_ C_Alk) inkabb a lanyokhoz kototték. Az egyik
alkalmazott szerint a ldnyok viselkedése sokszor nehezebben kezelhetd, mint a
fiaké:

wSemmaivel sem kiilinbek a lanyok. S6t, taldn még rosszabbak is, killonisen a fiatal, 20
év koriilick.” (Vesz_B_Alk)

A renddrkapitanysdg munkatdrsa (Vesz_Ren) és egy masik klub-alkalmazott (Vesz_
C_Alk) szerint a lanyok szerfogyasztdsaval az a gond, hogy a kontrollvesztés miatt
konnyen kihasznalhat6va valnak, és ebbdl kiilonb6z8 problémaik lehetnek.

. Nem is tudom, hogy mondjam finoman, de volt, hogy a hilgyek igy iititték ki magukat,
hogy az a szexudlis magatartasukra is kibatott. Ebben az erdszak lehetdsége is benne
van.” (Vesz_Ren)

wSzerintem a lanyok mar csak a szervezetiikbdl kifolydlag is érzékenyebbek a drogok-
ra. Ezért dvatosabban kell bannink vele. Szerintem csiinydn ki tudjdk iitni magukat.
Hallottam mar olyanydl is, hogy mivel nagyon magatehetetlenné vilnak, ezt sok fiil
kihasznilja — a megerdszakoldsra gondolok. Szival lanyokndl kényesebb ez a dolog.”
(Vesz_C_Alk)

3.3.4.4.3. A rekredcids szerbaszndlat kivetkezményei

3.3.4.4.3.1. Kezelési sziikséglet. Az Alkohol-Drogsegély Ambulancia vezetGje
(Vesz_Am) — aki mar 1999-t6] kezdve, az ambulancia megnyitdsa 6ta itt dolgozik —
ugy nyilatkozott, hogy a zenés-tincos szérakozéhelyekhez kot3dd rekredcios szer-
haszndlokkal csupan kétféle, igazabdl kozvetett mddon taldlkoznak. Egyik ilyen
kontaktusteremtési lehetGséget az ambulancia dltal mdkoédtetett Buli Segély program
kindlja, a mésik ok pedig, ami miatt a droghaszn4l6 fiatalok felveszik a kapcsolatot
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a segitékkel, az elterelés. Vagyis ebben az esetben torvényi eldirds vezeti Gket a
kezelés teriiletére, maguktdl igen ritkdn keresnek orvosi ellatdst. Az addiktolégiai
konzultans (Vesz_Am) gy fogalmazott, hogy az ,eltereltek” legnagyobb szaza-
lékban szérakozohelyi droghaszndlat miatt keriilnek az ambulancidra.

WAz ambulancian a legtibh kliens mds szerbaszndlat miatt van itt, a tancos szérakozihely
szcénabil érkez bk egy specidlis populdcid, akik magukidl nem mennének be az ambulan-
cidgra. Nem jellemzd, hogy maguktil jelentkeznek, ez nagyon ritka.” (Vesz_Am)

Annak ellenére, hogy ezek a rekreacids drogfogyasztd fiatalok nem érzik sziikségée
annak, hogy maguktdl szakemberhez forduljanak, a drogambulancia vezetdje szerint
a problémds szerhaszndlat ebben a populdcidban is egyre gyakrabban megjelenik.
A kezelési tapasztalatok szerint az elterelésben részt vevd fiatalok kb. 50%-a egy-
szeri kiprobélds miatt keriil az osztédlyra, 40%-uk rendszeres (4—7 éve) fogyasztd, a
tovabbi 10%-ukra pedig mar a figgdség jellemz8. Bér a legtobb esetben tagadjak,
héritjak a probléma jelenlétét, a leginkabb felmeril§ problémak ezen fiatalok kozott
motivacids jellegiek.

3.3.4.4.3.2. Titladagolds, siirgdsségi beavatkozdst igénylfs eserek. A Veszprém Megyei
Kérhaz StrgGsségi Betegellats osztalyanak vezetdje (Vesz_Kr) tobb mint hiszéves,
ehhez az osztalyhoz fiz8d6 tapasztalataval arrél szamolt be, hogy hozzavetdlegesen
hetente két illegdlis szerfogyasztdssal kapcsolatos 4j esetik van, mig a kezeltek nagy
tobbsége (kb. tizszerese) alkoholprobléma miatt keriil hozzdjuk. A belgydgydsz azt
is hozzétette, az alkoholos esetek dltaldban sokkal salyosabbak, mint az egyéb szer-
hasznalattal kapcsolatos esetek. A péaciensek legtobbszor nem a szérakozéhelyhez
kot8dS kabitoszer-fogyasztas kapcsan keriilnek az osztalyra, hanem jellemzéen
lakasban torténd szerhaszndlat kovetkezményeként.

wLeginkdbb lakdsbil jinnek hajnaltajt, mikor az illetd hazatamolyog, & rdjon, hogy
rosszul van.” (Vesz_Kr)

Az osztélyra érkez§ illegdlis kdbitdszert fogyasztott paciensek kozul nagyon kevesen
vannak, akiket tiladagolds miatt visznek be, a személyek zomében ,sajdr libukon
érkeznek az osztalyra” (Vesz_Kr). Ha mégis ment§ kihivésara keril a sor, 4ltaldban
az elsé fogyasztds okozta panik all a segitségkérés hitterében. Az osztalyra (sajat
elhatdrozasukbdl) bekertls személyek problémadit tekintve az a tapasztalat, hogy
z6mében alternativ szert, nyugtatét kérnek — leginkdbb a nem kivint vagy az
elvonasi tlinetek csokkentése érdekében.

Az osztélyvezetd orvos sok éves tapasztalata szerint megfigyelhetS némi kiulonb-
ség az osztalyon megjelend problémakat tekintve a szerint, hogy milyen napot vagy
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milyen évszakot {runk. A megvondsi tiinetek miatt segitséget kérdk leginkdbb a
hét els6 napjain jonnek hozzdjuk; a drogok okozta nem kivint, kellemetlen hata-
sok, illetve taladagolds miatt beérkez8 paciensek pedig tobbségben a hétvégéken
kertlnek az osztilyra. Bar jellemzden nincs eltérés az illegalis szerhasznalat kévet-
keztében felmeriilt problémak megjelenésében az egyes évszakokat illetGen, azért az
megemlitendd, hogy a nyar valamivel tGbb esetet hoz a stirgGsségi osztaly dolgozéi
sziméra. Mindez nemcsak a fiatalok tobb szabadidejével lehet Gsszefliggésben,
hanem azzal is, hogy ebben az évszakban a kézeli Balaton-parti diszkok és klubok
is megnyitjak kapuikat, nagyobb teret adva a zenés-tdncos szérakozéhelyekhez
kot6d6 rekreaciés drogfogyasztasnak.

3.3.4.4.4. Eszlelt trendek a droghaszndlat alakulisiban az elmiilt it évben

Az elmult 6t évre vonatkozban az aldbbiakat mondhatjuk a veszprémi szérakoz6-
helyen t6rténd drogfogyasztassal kapcsolatban:

— Bir az interjaalanyok tobbsége szerint a zenés-tancos szintérhez kothetd
rekredcids szerhasznalat ebben a védrosban is egyértelmden létezd jelenség,
az dltalunk kérdezett id§szakra vonatkozdan egyontet( nézet nem alakult ki
a tekintetben, hogy a szerhasznalat gyakorisdga nétt vagy csokkent volna.
Osszességében azt lehet elmondani, hogy Veszprémben a szérakozéhelyen
torténd drogfogyasztas gyakorisiga nem véltozott jelentSsen az elmalt évek
soran.

— Egyontet( véleményként jelent meg ebben a virosban is, hogy az illegalis
szereket fogyaszté fiatalok dtlagéletkora az elmult években kordbbra tol6-
dott.

— Bar a szerhaszndlat gyakorisigdban nem talaltunk markdns médosulast, a
kulonbozd drogok fogyasztasanak tekintetében torténtek valtozdsok az elmule
években. (Ugyanakkor ebben a kérdésben sem taldltunk teljes konszenzust az
egyes interjualanyok koézott.) Egyesek (f6leg a szérakozohelyek tulajdonosai
és alkalmazottai) inkdbb a marihudna fogyasztasinak emelkedését hangst-
lyoztédk a diszkédrogokkal (ecstasy, amfetamin) szemben, masok (kezelés,
segités oldalan allok) viszont inkabb az ecstasy és az amfetamin hasznélatat
tartjak domindnsnak a diszkdékba, klubokba, partikra jaré fiatalok kozott.
A kannabiszszarmazékok és az emlitett diszkédrogok tehat Veszprémben
is egyértelmUen a legkelenddbb illegalis szerek a szérakozni jaré fiatalok
korében.

— Veszprémben is elmondhatd, hogy a kilonbozé illegilis szerek hasznélata
differencidlédik bizonyos zenei stilusok szerint. A beszimoldk alapjin a
diszkédrogok leginkabb az elektronikus zenei irdnyzatokhoz (pl. techno,
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house) kothetd, ezzel szemben a marihudna hasznélata kevésbé asszocialodik
kifejezetten egy zenei stilushoz.

— A kokain haszndlatat ebben a varosban is az idésebb és tehet8sebb réteg sz6-
rakozdsi szokédsaihoz kotik, osszességében pedig ritka, de létezd jelenségként
tapasztaljdk.

— Egyéb drogok (pl. LSD), illetve akar az utibbi években Gjnak nevezhetd szerek
(pl. GHB) hasznalatéval kapcsolatban kevés informaciéval rendelkeztnk,
ugy tdnik, ezen drogok fogyasztdsa ebben a varosban nem szdmottevd.

3.3.4.5. Eszlelt problémak és veszélyek a rekredcids szintéren

Ahogy mis kérdések esetén, a rekredcids szintéren el6forduld, drogfogyasztissal kap-
csolatos problémaészlelésre vonatkozdan sem taldltunk konszenzust a megkérdezett
személyek kozott. Mig a szérakozoéhely-tulajdonosok (Vesz_ A Tul, Vesz B Tul,
Vesz_C_Tul) 4gy nyilatkoztak, hogy az altaluk mdkdodtetett helye(ke)n nem szok-
tak ilyen jellegl problémékkal talalkozni, addig az alkalmazottak (Vesz A Alk,
Vesz_B_Alk, Vesz_C_Alk) és a Buli Segély munkatarsa (Vesz_Seg) masképp
vélekedett. Két szérakozohely (Vesz_B, Vesz_C) tulajdonosa a szerhasznalattal
kapcsolatos problémaékat inkabb az alkohollal hozta 6sszefiiggésbe:

WEddig csak alkobolproblémaval kapesolatban kellett mentdt hivni. Olyan fordult eld,
hogy a fratalok til sokat ittak, és rosszul lettek. A verekedés szintén alkoholhoz kitddits.”
(Vesz_B_Tul, Vesz_C Tul)

Ezen véleményekkel szemben mind a hdrom alkalmazott beszamolt olyan példak-
rél, amikor a szérakozni jar6 fiatalok kozote illegalis drogfogyasztassal kapcsolatos
viselkedéses vagy egészségligyi problémakat, illetve valtozdsokat tapasztaltak.
A magatartisbeli valtozdsok kozott az elalvast, illetve a kezelhetetlenséget emelték
ki az alkalmazottak:

»Obyan fordult csak eld, hogy valaki elaluds. Tilpirgés még nem volt. Hdila istennek,
nem. A fiitdl meg inkibb bealszanak.” (Vesz_A_Alk)

wSzerintem a kezelbetetlenség, értetlenség a legnagyobb probléma, hogy nem reagdlnak
a jo szora. De ez is akkor fordul eld leginkdbb, ha a drogot az alkobollal keverik.”
(Vesz_B_Alk)

Ugyan ritkdn, de kabit6szer-fogyasztassal kapcsolatos egészségligyi problémak is
tetten érhetSk a veszprémi zenés-tancos szintéren. Az egyik, két szérakozdhelyen
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is dolgozé alkalmazott (Vesz_C_Alk) eddigi munkdja (az elmult tiz év) sordn
kétszer taldlkozott taladagolassal. Ezenkivul drogfogyasztas okozta panikroham
szemtanuja is volt néhdny esetben.

WAz elmitlt tiz év alatr kb. kétszer taldlkoztam olyan tiladagoldssal, hogy rogtin
Jolyadékot, vitamint kellett adni az illetdnek, és orvost kellett hivni. Olyat is ldttam
mar, hogy egy lemezlovas azért nem tudott zenélni, mert annyira kész volt. A bepari-
zds szerintem gyakoribb kdbitdszer-fogyasztds esetén, mint az agresszivitdas. A speedril
tudom — hallomdasbol —, hogy az vezethet agresszivitdshoz, megkattandshoz, de én ilyet
személyesen még nem tapasztaltam.” (Vesz_C_Alk)

Szintén ezen a két helyen dolgozé masik alkalmazott (Vesz_B_Alk) szamolt be
arrdl, hogy eddigi munkdja soran kétszer kellett mentdt hivni kabitoszer-fogyasztas
okozta egészségligyi problémék miatt.

A Buli Segély munkatirsa (Vesz_Seg) stlyosabb egészségligyi problémakkal
nem taldlkozott, viszont elmonddsa szerint jellemz8en a stimuldnsok miatt fellép§
hiperaktivitds kapcsan jon létre kontaktus a fiatalok és a partikon dolgozé segit8
szakemberek kozott.

wLeginkdbl a titlpirgés miart jonnek oda hozzdnk, nem tudnak magukkal mit kezdent.”
(Vesz_Seg)

Osszességében azt mondhatjuk, hogy a veszprémi rekredciés szintér sem mentes
kabitdszer-fogyasztds kapcsan megjelend egészségiigyi és viselkedéses problémaktdl,
viszont ezen drtalmak észlelése eltérd a szintérben dolgozd, méds-mds szemszogbdl
megkozelitd személyek szerint.

3.3.4.6. Eddigi valaszlépések, a megoldds lehetdségei és akadilyai
3.3.4.6.1. Az észlelr problémak kezelésének gyakorlata

Veszprémben a megvizsgalt szérakozohelyek kozott nem taldltunk olyat, ahol a
tulajdonos vagy tizletvezetd irdsos megéllapodast kotott volna az alkalmazottakkal
a kabitészer-probléma kezelésére vonatkozdan. Mindazondltal Ggy tdnik, fratlan
szabdlyok, szobeli utasitasok azért léteznek ezekben a klubokban. Az interjukban
leggyakrabban megjelend problémakezelési médként az illegdlis szert fogyasztd
fiatal figyelmeztetését (Vesz_ B Tul, Vesz_ C Tul) és eltavolitasat (Vesz_ A Tul,
Vesz_ A_Alk, Vesz B Alk) emlitették.
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Ha bent a helyen tapasztalok ilyesmit, akkor megmondandm az illetdnek, hogy menjen
ki (Vesz A Alk)

»Nem szeretem, ha a szérakozobelyemen figy néz ki valaki, mint aki drogozott. Ilyenkor
vd szoktam szilni, akdr én személyesen, vagy pedig a biztonsagiak.” (Vesz_B_Tul,
Vesz_C _Tul)

wHa rajtakapunk valakit, az rogtin repiil.” (Vesz_B_Alk)

Bir egyik klubban sem latjak szivesen a kdbit6szert fogyaszt6 személyeket, rendGri
beavatkozast sehol nem kérnek rajtakapds esetén. Emellett t6bb interjhalany is
hangstlyozta, hogy az egészségligyi problémakat igyekeznek megfelelGen kezelni,
és fontosnak tartjak, hogy a drogfogyasztds miatt rosszul lett fiatalokat inkabb
segitsék, mint hogy magukra hagyjak.

wHa valaki rosszul lesz, én segitek ebben az esethen.” (Vesz_B_Tul, Vesz_ C_Tul)
En nem jelentek fel senkit, nem vagyok senkinek ellensége.” (Vesz_B_Alk)

o Persze, ha valaki rosszul lenne, az mds eser. Akkor segitenék, akar dltaldanosan (fel-
pofozgatissal, levegdre kivinném), illetve hivnék mentdt is. Szerencsére itven méterre van

a kirhdz.” (Vesz_A_Alk)

Nagyon fontosnak tartom, hogy foglalkozzunk a problémas fogyasztikkal. Ugy tu-
dom, itt ez is jol mitkidik, nem szoktuk cserbenhagyni, akinek problémdja van, hanem
segitjiik. Olyan még nem volt, hogy valakit kidobtunk volna, amikor rosszul volt.”
(Vesz_C_Alk)

A kozonség drogfogyasztasaval kapcesolatban t6bb interjaban is fontos szempontként
mertlt fel a helyzet higgadt, ,kulturdlt” kezelése. Két szérakozohely imazsdban is
meghataroz6, hogy ne hivjak fel a szérakozok figyelmét az esetleges drogfogyasz-
tds miatt felmertlt problémara, és hogy az atrocitdsokat minél jobban keruljék.
Mindezzel sikeresebben tudjak megérizni a hely j6 hirnevét.

WAz alkalmazotiaimmal csak szobeli megdllapodast kitok, de kikitésem minden esetben,
hogy mindenkivel szemben kulturdltan kell fellépni. {...} Szerintem a szdrakozobelynek
nem az a feladata, hogy igazsagor szolgaltasson, hanem ha valami probléma meviilne fel,
akkor azt is kulturdltan kell elintézni a fiatalokkal.” (Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul)
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WAz dltalam ismert szérakozéhelyeken nagyon kulturdltan kezelik az alkalmazottak
ezeket a kévdéseker. {.. .} Minden ilyen esetben illedelmesen jarnak el, nem tapasztaltam,
hogy ilyenbil konfliktus adidott volna. (...} Szevintem Veszprém jo példdja a kulturdl
problémakezelésnek.” (Vesz_C_Alk)

Bir a beszamol6k alapjan azt mondhatjuk, hogy sok kabitdszer-fogyasztds okozta
egészségligyi problémaval nem taldlkoznak a szérakozohelyeken (mentGt is csak
egy-két alkalommal kellett hivni az elmilt 6t—tiz évben), az drtalomcsokkentd
szemlélet nem jellemzi az dltalunk vizsgélt szérakozbhelyeket. Egyik tulajdonos sem
hallott még a Biztonsagos Szérakozohely Programrdl, egyikik (Vesz_ A Tul) pedig
kifejezetten ellenzi az ilyen kezdeményezéseket. Elutasitdsa hatterében sajnos az a
téves elképzelés all, hogy az ilyen jelleg( artalomcsokkentési tevékenység inkabb
tdmogatja és elGsegiti a kabitdszer-fogyasztast.

. INem vennék vészt ebben a programban. Nem tartom jonak, hogy segitsitk a fogyasztdst.
Ha a lanyom lemegy egy helyre, akkor nem azt értékelem, hogy leiiltetik, ha szivott,
hanem azt, ha nem etetik be.” (Vesz A Tul)

Sajnalatos médon ezt az attitddot és a Biztonsdgos Szérakozéhely Programmal
szembeni el6itéletet nemcsak az egyik tulajdonosnal, hanem egy — masik szérako-
z6helyen dolgozé — alkalmazottnal is tapasztaltuk.

o Nem tartom fontosnak ezeket a lépéseket, mert szerintem olyan, mintha [élig-meddig
dsztoniznék ezekkel a fiatalokat. Nekem mdr az otlet sem tetszik.” (Vesz_B_Alk)

A negativ tapasztalatok mellett azért olyan véleményeket is hallhattunk, amelyek
az artalomcsokkent$ hozzadllas mellett széltak. Az egyik (két szérakozdhelyet is
mikodtetd) tulajdonos (Vesz B Tul, Vesz C_Tul) fontosnak tartja ezeket a kez-
deményezéseket, és nyitott arra, hogy a tulajdondban 1év8 klubokba ellatogassanak
drogproblémaval foglalkoz6 szakemberek.

»Szerintem fontosak ezek a lépések. Minden hinapban egyszer tart a belyi drogambulancia
egy bulit, ahol egy kiilin kis sarokban végeznek felvildgositist, tdjékoztatdst. Vannak
transzparenseik, prospektusaik.” (Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul)

Ezzel nem teljesen sszhangban, a (veszprémi drogambulancia keretein beltl
mikodd) Buli Segély munkatirsa arrdl szamolt be, hogy sajnos kevés klubba és
rendezvényre tudnak elldtogatni segit8i munka céljabdl, és ennek legfébb oka az,
hogy a , tulajdonosok nem nagyon szeretnék, hogy ott legyenek” (Vesz_Seg). Az ellentétes
beszamolok mégott taldn az dllhat, hogy bar a Buli Segély munkatarsai esetenként
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dolgozhatnak ezeken a szérakozohelyeken, valdszinidleg nem olyan gyakorisiggal,
ahogy 6k azt megfelel6nek, hasznosnak itélnék.

3.3.4.6.2. Egyiittmiikidések

Mind a hdrom hely tulajdonosa és az egyik alkalmazott (Vesz_C_Alk) elmon-
désa alapjan Ggy tnik, a Veszprémben vizsgilt szérakozohelyeknek jél mikods
kapcsolata van a rendérséggel. (A masik két alkalmazott sem a renddrséggel, sem
mas, altalunk fontosnak tartott szervezettel kapcsolatos egytittm(ikodésrél nem
tudott.)

A renddrséggel nagyon jé a kapcsolatunk, napi szinti. Sok koncertet be is jelentek nekik,
és szoktam visszajelzést is kérni, mert a venddrok tudnak arvil, hogy van-e lakossdgi
bejelentés vagy ilyesmi. Mivel egy kertvdrosi vészben van a szivakozihely, és az egyetem
nevéhez kitddik, ezért fontosak ezek a visszajelzések.” (Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul)

Az egyik alkalmazott (Vesz_C_Alk) amellett, hogy alapvetéen megfelel6nek tart-
ja a renddrséggel valo kapcesolatukat, nagyobb mértékd anyagi és hozzadllasbeli
tdmogatast varna ettdl a szervtdl:

WA ...~ban kiilinisen kértiik a renddri jelenlétet, de szerintem rossz, hogy ezért kiilin
Sizetniink kellett, mert a renddrségnek nem volt kevete va. Amig a renddrok nem lojalisak
a szirakozihelyekkel, addig nem virhatjik ezt viszont.” (Vesz_C_Alk)

A renddr interjialanyunk (Vesz_Ren) szemszgébdl a szérakozohelyekkel vald
egyuttmikodés inkabb kettdsnek mondhaté: a rendSrkapitdany-helyettes egyrészrél
megfelelének tartja a diszkokkal, klubokkal valé kézos munkét, masrészt viszont
drogkereskedelemmel kapcsolatos tevékenységet is feltételez a szérakozéhelyek
oldalérdl:

OF ide is, oda is Jatszanak. Mivel ez egy kis viros, ezért nem mertk megtenni, hogy
elutasitiak a renddrséggel szemben. De annyira nem zdrkiznak el a drogterjesztéssel
kapesolatban sem (a bely eldtt, illetve a parkolokban). Vagyis kettds jatékot jdtszanak.”
(Vesz_Ren)

Az 6nkormdnyzattal val6 egytittmkodést a tulajdonosok megfeleldnek tartjdk,
ugyanakkor ez a kapcsolat nagyrészt csak a hivatalos, rendzavaréssal kapcsolatos
tevékenységekre vonatkozik, a rekredcids drogfogyasztas kapcsan nem alakult ki
parbeszéd, egytittmikodés a klubok és az 6nkormanyzat kozott:
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,Van egyiittmilkidés, de ez elsdsorban rendzavardssal kapesolatos. Félévente egyszer talil-
koznak a lakik, a renddrség, az inkormdnyzat — ez egyfajta forum, ahol megtdrgyaljdk,
hogy milyen problémak vannak.” (Vesz_B_Tul, Vesz C_Tul)

A mentSkkel és a civil szervezetekkel valé egytittm(ikodés szintén minimélisnak
mondhat6. A mentSkkel gyakorlatilag nincs kapcsolata egyik szérakozéhelynek
sem, legfeljebb annyi, hogy ha stirgds egészségtigyi ellatasra szorul egy, a szérako-
z6helyen 1év§ fiatal, akkor kihivjak Sket. A civil szervezetekkel val6 egytittm@kodés
kapcsan két szérakozohely tulajdonosa (Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul) a Drogambulan-
ciat emlitette mint velitkk kapcsolatban 4ll6 szervezetet (ezt fentebb is emlitettuk).
Erdekes, hogy az alkalmazottak azonban egyiltalan nem emlitettek egy olyan civil
szervezetet sem, akikkel tudomasuk szerint kapcsolata lenne annak a klubnak,
ahol dolgoznak. Vagyis a kapcsolat bér kialakuléban van, illetve minimélis szinten
megjelenik, érdemben valdszintleg nem alakult még ki igazi kooperacid.

3.3.4.0.3. Sziikséges fejlesztések és a megualisitis akaddlyai

Az interjaalanyok tobbsége — legyen szérakozéhely-tulajdonos, alkalmazott vagy siir-
gbsségi osztalyon dolgozd orvos — magasabb szint(, a politikusokhoz és a kormanyhoz
kothet§ valtoztatdasokat tartana fontosnak. Ezek a kovetkezéket jelentenék:

— A politikusok drogokkal és a drogproblémaéval kapcsolatos tajékozottsagat
fejleszteni kellene. (Vesz_ C_Alk)

— Meg kellene teremteni a kommunikacids csatorndkat a politikusok és a
kutatdk kozott. (Vesz_C_Alk)

— A kormanyzatnak valamilyen ,alapkoncepcior”, ,.életmidra vonatkozd ditmutatdst”
kellene kidolgoznia. (Vesz_B_Alk)

— A politikusoknak jobban figyelembe kellene venniiik azt, amit az emberek
szeretnének, nem csak a tanacsaddkra, szakemberekre hallgatni. (Vesz B _
Alk)

— Magasabb szinteken nagyobb mértékd hatdrozottsdgra, egyértelmtibb kom-
munikaciéra lenne szitkség. A politikusoknak sokszor ,fogalmuk sincsen, mi
lenne jo”. (Vesz_B_Alk)

— Megfelel§ torvényeket kellene hozni, melyek nem a tiltdson alapulnak.
(,Hiilyeség, hogy le leher csukni olyan embereket, akik, mondjuk, egyszer szivtak
életitkben.”) (Vesz_A_Alk)

— Nyugat-eurépai tapasztalatokat kellene megfigyelni, és azok mintait dtvenni.
(Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul)

— Szigorubb torvényekre, szigorubb igazsidgszolgaltatdsra lenne sziikség. ,.A
tarsadalmi feltételei azonban mindennek nincsenek meg.” (Vesz_Kr)
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A felsorolt véleményekbdl lathatjuk, hogy bar néhol ellentétes dllaspontok
fogalmazdédnak meg a szcéna egyes résztvevdi kozott, abban egyetértenek, hogy
fels6bb szintl véltoztatasokra, fejlesztésekre lenne sziikség. Ezen tényezdket sokkal
inkabb hangsulyoztik, mint azt, hogy 8k, a szintér résztvevdi mit tehetnének annak
érdekében, hogy a veszprémi diszkékba, klubokba jaré fiatalok minél biztonsdgo-
sabban szérakozhassanak. De azért ezzel kapcsolatosan is sikertilt véleményeket
gyljteniink. A siirglsségi osztily vezetSje (Vesz_Kr) példaul a renddrség hatéko-
nyabb fellépését igényelné.

Keményebb ellendrzésve, tbb razzidra, renddri jelenlétre lenne sziikség. Nem kell
biintetni, hanem a tulajdonosokat kellene vikényszeriteni, hogy ne hunyjanak szemet
a drogfogyaszids felett. [...} Be kellene zdarni par belyet, ezdltal érdekeltté tenni a tu-
lajdonosokat a drogpiac megsziintetésében. Minél jobban hozzd lebet jutni a szerekhez,
anndl vonzibb a hely.” (Vesz_Kr)

A renddrséghez tartoz6 interjdalanyunk a rekredciés szintér egyes szervezeteinek
nagyobb mértékd osszefogdsat hidnyolja. Véleménye szerint ezen koz0s egytttma-
kodés hidnya az egyik akadalya annak, hogy a kdbit6szer-fogyasztassal kapcsolatos
helyzet javuljon. A renddrkapitdny mindehhez azt is hozzétette, hogy a megfeleld
egyuttmiikodéshez a jelenleginél jobb anyagi héttér, valamint a valtoztatdsra és
kooperéaciora irdnyul6 sokkal nagyobb mérték motivacié is kellene.

WA renddrségnek, civil szervezeteknek & az inkormdnyzatnak egyiitt kéne kialakitani
szdrakozihelyeket, ahol a tulajdonos garantilja, hogy oda nyugodtan leengedbetik a
sziildk a gyerekeiket. De ez pénzkérdés. Ugyanis egy ilyen hely nyilvin nem hozna akkora
profitor. {...} Lusta a rendirség, lusta az onkormdanyzat, é lustik a civil szervezetek.
No meg kapacitdshidany is van.” (Vesz_Ren)

A kapacitas- és/vagy pénzhidnyt a renddr interjdalanyon kivill mas megkérdezet-
tek (Vesz_Am, Vesz_A_Tul) is kiemelték. A drogambulancia vezetdje szerint az
egészséglgyre jellemz$ pénzhidny sem segiti el§ a kabitdszer-helyzet megfeleld
kezelését, emellett pedig kevés a teriileten dolgozé szakember is.

WA telepiiléseken tibh szakember kellene a Kibitdszeriigyi Egyeztetd Forumokban is. {. . .}
Kevés az orvos és a pszichidter, és dltalanos a pénzhiany.” (Vesz_Am)

Az egyik sz6rakozohely tulajdonosa (Vesz_A_Tul) a pénzhidnyt a megel6zés kapcsan
fogalmazta meg. Szerinte a drogfogyasztassal szembeni alternativak — példaul spor-
tolds, zenélés — hirdetésével, hangsulyozasaval lehetne segiteni a kabitdszer-probléma
kezelésében, viszont nem elegendd az anyagi hattér az ilyen jelleg fejlesztésekhez:
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WA timegsport mitkidretése draga. Az ingyen probatermek iizemeltetése, abol zenélbetnének
a fiatalok — mint az én iddmben — szintén driga.” (Vesz_A_Tul)

Az egyik klubtulajdonoson (Vesz_ A_Tul) kiviil mds interjalanyok (Vesz A Tul,
Vesz B Tul, Vesz C Tul, Vesz_ C_Alk) is kiemelték a megelGzés fontossagat és
azt, hogy a szérakozohelyen torténd droghasznalat kapcesan is sokkal t6bb pénzt,
energidt és szakértelmet kellene ebbe forditani.

wFelvilagositdsra lenne sziikség, de nem 1gy, abogy most zajlik. Szerintem szakértikkel
kellene megoldani a felvildgositast.” (Vesz_B_Tul, Vesz_C_Tul)

Mindezen szempontokon kiviil az Alkohol-Drogsegély Ambulancia igazgatdhelyet-
tese (Vesz_Am) a kezelés tertletén fellelhet hidnyossagokra is felhivta a figyelmet.
A szakember véleménye szerint tobb, drogproblémakra szakosodott ellatdhelyre
(ezen belul is rehabilitdciés intézet{eklre) lenne sziikség a megfelel§ szinvonald
ellatas biztositasahoz.

wNagy probléma, hogy az egyetlen drogambulancia nem alkalmas arva, hogy a komoly
elvondsi tineteket megfelelden elldssa. Hidnyzik a bentlakdsos, fekvibeteg-részleg, abol
alkobol- és drogbetegeker lebetne leszoktatni. A viros nem felkésziilt, averzids leszoktatd
kezelésekben.” (Vesz_Am)

3.3.5. S16FoK
3.3.5.1. Altalinos jellemzdk

Siéfok Somogy megye északi csiicskén taldlhaté Balaton-parti véros, a févarostdl
mintegy 100 km-re; autépélyan konnyen és gyorsan megkozelithets. Nemcsak a
magyar tengernél nyaraldk egyik kozkedvelt teleptilése, hanem egész Magyarorszig
egyik legjelentdsebb idegenforgalmi kozpontja. Tertilete 125 km?, amelyen 2004-
ben 23 718 {6 élt. A 2001-es népszamlalasi adatok szerint — a lakosok 28,2%-a (az
akkori 22 684 f8bdl 6398) tartozik a 15-34 éves korcsoportba. Ez az ardny nem
tér el jelentGsen az atlagtdl; 2%-kal él kevesebb fiatal ebben a varosban, mint az
altalunk vizsgalt tobbi teleptilésen dtlagosan. Annak ellenére, hogy Siéfok nem
megyeszékhely — mint a vizsgalatban szerepld kilenc tobbi varos —, fontosnak
tartottuk, hogy itt is feltérképezziik a rekredcids droghasznilat jellegzetességeit.
Ennek legfébb oka az volt, hogy Siéfok kéztudottan olyan véros, ahol a fiatalok
az atlagosndl jéval tobb zenés-tdncos szérakozohelyen tudnak kikapcsolédni. Ez
az eltérés nem csekély, ugyanis a szdzezer f6re jutd szérakozohely-szim pontosan
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négyszerese a mintadtlagnak a teljes populaciét tekintve, és 4,3-szerese, amennyi-
ben az értéket a 15—34 éves korosztilyra vetitjiikk; de van olyan varos (Debrecen),
amellyel 6sszehasonlitdsban tobb mint hatszoros értéket képvisel. Ily médon
Siéfokon 100000 lakosra 52,9, mig ugyanennyi 15 és 34 év kozotti fiatalra 187,6
szérakozéhely jut, mig az 6t kovetd legmagasabb szérakozohely-rata is kevesebb mint
harmada ennek az értéknek. Vagyis azt lathatjuk, hogy bar kis varosrél van sz,
kevés lakossal, a szérakozohelyeket illetGen igen gazdag telepiiléstdl beszélhetiink,
ami természetesen, a nyari idegenforgalom mértékée tekintetbe véve, egyaltalin
nem meglepd. A véaros tovabbi jellegzetessége az évente idelatogatd nagyszamu
kulfoldi fiatal, akiknek tdlnyomé tobbsége Németorszaghdl, illetve Hollandidbdl
érkezik. Ok a kiilonbzg diszkok, barok és klubok nyari vendégeinek jelent8s ha-
nyadat teszik ki; nem csoda, hogy a szérakozoéhelyek rendezvényeikkel, akcidikkal
vagy akar honlapjukon szerepld informacidkkal gyakran kifejezetten Sket célozzdk
meg. Az 4ltalunk megkérdezett egyik sidfoki szérakozdhely-tulajdonos példaul az
alabbiakat mondta:

. Hetente egyszer szokott lenni »frei Bier- és sangria-party«, abol a vendégek annyi sort
és sangridt ihatnak ingyen, amennyit csak akarnak. Ez leginkdbb a turistikat vonzza,
a magyarok nem nagyon szoktak jinni, nekik ez kommersz.” (Sio_A_Tul)

A virosban nem taldlhaté felsGoktatasi intézmény, ennek ellenére az itt él6 nappali
tagozatos hallgatk szima — akik valamely maésik, egyetemmel és/vagy f8iskolaval
rendelkezd virosban tanulnak — a legutébbi felmérés szerint 457 8 volt. A siéfoki
lakossdgra nézve ez azt jelenti, hogy az itteniek csupdn 2,0%-a jir jelenleg (nappali
tagozaton) felsGoktatdsi intézménybe, mig a tiz vizsgélt varosra vonatkozé atlagos
érték ennek majdnem haromszorosa, 5,8%.

3.3.5.2. Szirakozihelyek Sidfokon

A Balaton-parti telepiilések kozott Sidfok népszertiségée — a fGviros kozelsége, és
koénnyd, gyors megkozelithet8sége mellett — nagyban noveli, hogy szdmos széra-
kozasi lehet8séget nyjt a fiataloknak. Mig a t6 més tdiléfalvaiban és varosaiban
legfeljebb csak egy-két zenés-tancos szérakozbhelyet lehet talalni, addig Si6fokon
béségesebb vilasztékkal taldlkozhatnak a helyi fiatalok, illetve a — diszkdkat, klu-
bokat leginkdbb latogaté — kuilfoldi és magyar turistak. Interjainkbdl is kidertle,
hogy mig a topart szamos varosdban, kozségében a helyben nyaral¢ fiatalok a sz6-
rakozobhelyek szinte kizarélagos latogatdi, addig Siéfokon a szérakozdsi célbdl — a
kornyezd teleptilésekrdl, illetve a févarosbdl — ideldtogato fiatalok szama is jelentGs.
A vérosra annyira jellemz6 az éjszakai élet, hogy nem ritka, hogy a tdncolni vigydk
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csak estére, éjszakara jonnek ide (akdr Budapestrdl) egy-egy bulizds kedvéért. A leg-
tobb ilyen latogatéja a véros két legnagyobb szérakozohelyének van (Sio_ A, SioB),
de a t6bbi helyen is sok a csak aznap estére ideutazd, a szomszédos tdiilételepekrdl
és varosokbdl érkezé fiatal. Mivel a diszk6k és klubok k6zonségének nagyobb részét
a nyaral6 fiatalok teszik ki, a szérakozohelyek tobbsége csak nyaron latogathato.
A vizsgélat sordn 12 sidfoki szérakozéhelyet azonositottunk, amelyek tbbsége (8
db) csak nydron tizemel (3 egész évben nyitva 4ll, egyrdl pedig nem sikeriilt ezzel
kapcsolatos informdcidt szerezni). Mig a vizsgalat més véirosaiban a ,belvédros/kiil-
varos” besoroldst alkalmaztuk a szérakozéhelyek elhelyezkedése tekintetében, itt
inkabb a , belvarosi/vizparti” csoportositds tlint célszerlinek, informativnak. A helyek
kozel kétharmada (8 szérakozohely) a parton taldlhatd, és csak 4 szérakozéhelyet
taldlhatunk a belvdrosban. Utdbbiak kézott van az a harom hely, amelyik egész
évben nyitva dll — vagyis azt mondhatjuk, hogy a téparton talalhat6 szérakozéhelyek
nyitva tartdsa szigordan a turisztikai szezonhoz alkalmazkodik.

A zenei stilus tekintetében viszonylag homogénnek mondhatjuk a szérakozéhelyi
kinalatot: leginkabb a kénnyeden tancolhatd, divatos, slageres, ,funkys” iranyza-
tok képviseltetik magukat, ugyanakkor az elektronikus tdnczene ,,populérisabb”
mifajainak (pl. house, trance, techno) rajongdi is konnyen taldlhatnak szamukra
kedvezd programot. Ugyanakkor mind az elektronikus zene underground irinyzatai,
mind pedig a nem elektronikus zenei vonalak (él6zene) kevéssé fedezheték fel a
szérakozbhelyeken. Ez a tapasztalat is azt a megfigyelést erdsiti, hogy a kinédlat a
nyari idészakban szérakozni vagyé fiatalokhoz igazodik, s igy értelemszerien nem
jelennek meg azok a stilusok, amelyeket mds varosokban az ott jelen levd, zenecent-
rikusabb (gyakran felsGoktatasban tanuld) populdcié sziikséglete hiv életre.

Az azonositott szérakozohelyek kozil kettében — a mér emlitett két legjelentd-
sebb helyeken — készitettink interjakat. Bar az egyik hely a belvarosban, a masik
pedig a Balaton partjahoz kozel taldlhat6, mindkét klub csak nyaron tart nyitva.
Megjelenésiiket, stilusukat és zenei kindlatukat tekintve vannak hasonlésdgok,
ugyanakkor az egyik helyre (Sio_A) jellemzébbek a turistak dltal inkabb preferélt
slageres zenék, mig a mésik klubban (Sio_B) szinte kivétel nélkiil csak elektronikus
tanczene kozpontu partirendezvények zajlanak.

A vizsgalt szérakozohelyek nemcsak hogy részt vettek a Biztonsigos Széra-
kozéhely Programban, hanem mindketten alapit6 tagjai e kezdeményezésnek, és
az egyik hely tulajdonosa (Sio B Tul) elndke is volt a Biztonsagos Szérakozéhely
Egyesiiletnek.
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20. tabldzat. A sidfoki szorakozohelyek listdja (kiemelve azon szivakozidhelyek, amelyek
munkatdrsaival interjik késziiltek)

KOD HELYE TIPUS | ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(FO)
Nydron, .
. 3 . tulajdonos, pultos,
1. | Sio A | vizpart 3 2,3,6,8 mindennap kb. 1000 o
- segito
22-05h
Nydron, tulajdonos, pultos-
2. | Sio B | belvaros | 1 23 v kb, 1000 | - HCoROS PY
- mindennap felszolgald
Nyaron, min-
3. | Sio C | vizpart 2 2,6,8 dennap estétdl | par szdz
hajnalig
Egész évben,
ind
4. | Sio_ D | belvdros | 2 2,3,6,8 Inll’/l ”ennz%p pér szaz
- estétdl haj-
nalig
Nyéron
mindenna
5. | Sio E | vizpare | 2 2,5,6,7,8,9,10 nap kb. 1000
- reggeltdl
hajnalig
. , Egész évben,
6. | Sio F belvéros | 2 2,5,6,8 . 600
- mindennap
Egész évben
7. | Sio_G | belviros | 3 6,8 gesz v kb. 100
- 10-04 h
. . Nydron, )
8. | Sio_H | vizpart 3 6,8 . par szaz
- mindennap
. . Nyaron, min-
9. | Sio I vizpart 2 2,6,8 100-200
- den este
. , Nyaron, min-
10. | Sio_J vizpart 3 2,3,6,8 100-200
- den este
11. | Sio_ K | vizpart 2 2,3,6,8 n. a. 200-400
Nyéron, min-
12. | Sio L | vizparc | 2 2,3,6,8 Y 200-400

den este

3.3.5.3. Interjiialanyok Sidfokon

Siéfokon dsszesen 8 interjat készitettink, amelyek koziil négyet szérakozohelyeken
dolgozokkal vetttnk fel. A két tulajdonos (Sio A Tul, Sio B_Tul) mellett egy-egy
pultos-felszolgalé alkalmazott (Sio_ A_Alk, Sio_B_Alk) is hozzajarult a vizsgélathoz.
Mindkét klubban rendkivil segitékész interjualanyaink voltak, akiktdl minden
kérdéstinkre készséges és részletes valaszokat kaptunk.

Az egyéb interjualanyokat tekintve két drogambulancidn dolgozé személlyel
is késziilt interju. Egyikik (Sio Am 1) pszichiater és addiktolégus, és bér jelenleg
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mér nem vesz részt a siéfoki addiktolégiai tandcsaddsban, korabban 5 évig (1998
és 2003 kozott) 6 vezette a varosban — a Csalddsegit8 és Gyermekjolléti Szolgélat
keretében m(ikéds — ilyen irdnyu szolgaltatdst; igy kell§ rdldtasa van a siéfoki
drogfogyasztassal kapcsolatos jellegzetességekre. A masik interjlalany (Sio Am_2)
szintén pszichidter és addiktologus, 2003 6ta f6orvosként § tolti be a fenti munka-
kort. Krizisintervencids szakemberrel nem sikertilt interjat készitentink Siéfokon.
A virosi kérhdzban nem tudtak szimunkra informdciéval szolgalni a krizisinter-
venciés ellatast illetGen, és azt tandcsoltdk, a ment8ktdl kérdezzik meg, hova viszik
a kabitoszer-fogyasztassal kapcsolatos, surg8sségi beavatkozdst igényls eseteket.
A ment{szolgalat munkatdrsa szintén tovabbirdnyitott benniinket, a siéfoki kor-
héz idegosztalyan azonban — egytittmikddés hidnydban — nem sikeriilt interjat
készitentink (a telefonos interjat elutasitotta a megkeresett szakember, a megigért
faxot pedig nem kaptuk meg).

Ugyanakkor sikertlt interjat késziteniink a Somogy Megyei Rend8r-fékapitany-
sag BlinmegelGzési Osztilydnak munkatarsaval, illetve egy partikon segité munkat
végzG szakemberrel is. Ut6bbi személy 2000 6ta foglalkozik ezzel a tevékenységgel,
és § hozta létre azt a programot (Buli Segély), amelyik azéta szamos siéfoki partin
nyyjtott drtalomesokkentd szolgaltatast.

21. tdblazat. A sidfoki interjiialanyok f5bb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG BeoszrAs NEM EGYEB

15 éve vezeti a sz6rakozo-
Sio_A_Tul | — - tulajdonos férfi

helyet
13 éve dolgozik
Sio A_Alk | — - igyvezetd férfi 3/eve O/gom a
- sz6rakozohelyen
15 ¢ ti 6rakozé-
Sio B Tul _ _ culajdonos ferfi éve vezeti a sz0rakozo
- helyet
Sio B Alk | — _ PllllEOS-fCISZOI- 06 2 6::ve doligozik a
- galé szérakozohelyen

Csaladsegitd gyermek és fel- o
. , ., . L, " az addiktolégiai tandcs-
Sio Am_1 és Gyermekj6- | ndtt pszichidter, | f8orvos né , ,
- L. . 0 adds vezet§je 2003 6ta
léti Szolgélat addiktolégus

Csalddsegitd L az addiktoldgiai tandcs-
) ) - pszichidter, . , . P ,
Sio_Am_2 | és Gyermekj6- . forvos férfi adds vezetjel998 és
- = n . addiktolégus o
1éti Szolgdlat 2003 kozott
Miskolci szocialis mun- partikon a pécsi Buli Segély
) Drogam- kés, addiktolé- | segitd szolgél- , program elinditéja, amely
Sio_Seg . . ) . o férfi - L s
- bulancia giai konzultdns, | tatds vezetje Siéfokon is nyujt ,segitd
(jelenleg) szupervizor (2000-2004) szolgaltatdst”
S -
. onllogy e , 26 éve éll a rendSrség
Sio_Ren gyei Renddr- nyomozé né

kotelékében

fkapitdnysdg
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3.3.5.4. A droghaszndlat jellegzetességei
3.3.5.4.1. Haszndlt szerck

A drogfogyasztas mértékével kapcsolatosan nem sziiletett egységes vélemény a
megkérdezettek kozott. Néhany interjaalany szerint (Sio_Am_1, Sio A Alk) a
droghaszndlat novekedését tapasztalhatjuk, mig ketten (a két szérakozdhely tu-
lajdonosa) inkabb a szérakozdéhelyeken torténd kabitészer-fogyasztas visszaesésérdl
szamoltak be. Egyikiik (Sio_ A_Tul) ennek okt a techno-partik sziménak csokke-
nésében véli felfedezni, mig masik interjdalanyunk (Sio B_Tul) szerint manapsag
mar ,czkivé vilt a szirakozibelyen tirténd drogfogyasztds”. Helyi jellegzetességként az
is megjelent (Sio_Ren), hogy a kabitiszer-fogyasztas sokkal jellemzébb és gya-
koribb a nyari idGszakban, mint az egyéb hénapokban. Ez a kulfoldi és belfoldi
turizmussal, illetve a szérakozéhelyek tobbségének ebbdl kovetkezd nyitvatartasi
rendjével magyardzhatd.

A leggyakrabban emlitett drog az amfetamin volt, ezt a szert valamennyi in-
terjialany emlitette mint a rekredcids szintéren jelen 1évé drogot. MegkozelitSleg
hasonlé ardnyban hangstlyoztak az ecstasy jelenlétét ebben a kérnyezetben; az
egyik interjdalany szerint (Sio_ Am 1) ,szinte mindenki haszndl ecstasyt”. A kanna-
biszszarmazékokkal kapcsolatban megosztott kép rajzolédott ki az interjik soran.
Mig az ambulancidn dolgozdk, illetve a segitd tevékenységet végzs és a renddr
interjtalanyaink el6keld helyre soroltdk a marihudnat és a hasist, addig egyik sz6-
rakozdhelyen dolgozé személy sem emlitette ezeket a szereket mint a rekredcids
teriileten megjelend tipikus drogokat. Egyikiik (Sio_A_Tul) ,még sosem hallott” a
marihudndardl, illetve a hasisrdl. Val6szindsithetd mindazonaltal, hogy a kannabisz
alacsonyabb ardnya emlitése inkabb e szer problémamentesebb és kevésbé ,lathaté”
hasznélatira, s nem pedig a hasznalat hidnyara vagy a szerényebb mértékd jelenlétre
utal. Hirman is (Sio B _Tul, Sio Am_2, Sio_Seg) kiemelték a kokainfogyasztas
jelenlécée. A kiilonboz8 partikon segitd munkat végzs szakember (Sio_Seg) az
egyik siéfoki szérakozohellyel kapcsolatban elmondta, hogy ,még sosem latost ennyi
kokainost egy belyen, mint itt”. Ugyanakkor val6szindsithetd, hogy a kokainhasznalat
nem egyértelmden csak zenés-tancos szérakozohelyekhez kotédik, mivel a varosban
addiktolégiai tandcsaddst végzé egyik szakember (Sio Am_2) tapasztalatai sze-
rint azok a személyek, akik kokaint fogyasztanak, inkdbb zartkord bulikon, sajat
szervezésl Osszejoveteleken hasznaljak ezt a szert. Mindamellett hangstlyozandé,
hogy ennek az igen drigdnak mondhat6 kabitészernek a jelentésebb mértékd
hasznalatar6l Budapest mellett f8leg Siéfokon szamoltak be interjtalanyaink.
Elképzelhetd, hogy a kokain siéfoki jelenléte Gsszefligg a varos egyes szrakozdhe-
lyein megrendezett nagyszabasa partikkal, amelyek az elektronikus zene rajongdit
— egy-egy kulonleges esemény alkalmaval — akér tobb szdz kilométerrdl és, mint
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emlitettiik, a fGvarosbdl is — idevonzzdk, és akiknek tobbsége az atlagosndl maga-
sabb jovedelemmel rendelkezik.

WA ... kizinsége eléggé eltér az dtlagostol. Egyrészt nagy résziik elit, gazdag réteghez
tartozik, ez mar a parkoldban lévd antikon is ldtszik.” (Sio_Seg)

A fenti drogokon kiviil néhdny esetben emlitették a beszamolékban az LSD, a
meszkalin, a GHB és az angyalpor (fenciklidin, PCP) hasznalatat is a helyi rek-
reacios szintéren.

3.3.5.4.2. A fogyasztik leivdsa

A siéfoki szérakozohelyek droghasznédléinak életkora véltozatos. Egyrészt, tobb
interjualany (Sio Ren, Sio Am_2, Sio B Tul) tapasztalata szerint, az elmult
években korabbra tolédott az az életkor, amikor a fiatalok el8szor illegélis kabi-
tészerhez nyulnak. Akédr mér 14 éves korban, illetve mar dltaldnos iskolds korban
kiprébalnak valamilyen drogot — és ez nemegyszer valamelyik szdérakozéhelyen
torténik. Masrészt, egyes beszamoldk alapjan (Sio_Seg, Sio Am_2) a szérakozdhelyi
kozonség spektrumdnak masik végén megtalilhaté egy idGsebb (30—40 éves) és
egyben tehet8sebb réteg is, amely gyakran masfajta sz6rakozési és droghasznélati
szokédsokkal jellemezhet8. Az egyik sz6rakozbhelyrdl példaul az aldbbiakat mondta
a segitd tevékenységet végz{ interjualanyunk:

wEz egy valamivel iddsebl kovosztaly, a huszonéveseken kiviil vannak barmincasok,
negyvenesek is. Azért 30-50%-ban meguan az »dtlagos« kizinség is, de minimum
50%-ban fordul el§ a fent emlitest véreg.”(Sio_Seg)

Tobb interjalany is jelezte, hogy a kiilonboz szerek egyidejd hasznalata nem
ritka jelenség a rekredcios szintéren. Az addiktolégiai tandcsadds jelenlegi vezetdje
(Sio_Am_1) szerint az altaluk elldtottak legnagyobb szazalékban ilyen problémaval
jellemezhet§ fiatalok, akik kozil szinte valamennyien haszndlnak marihudnat és/
vagy ecstasyt. Artalomesokkentd munkéja soran a segitd interjualanyunk (Sio_Seg)
is azt tapasztalta, hogy a fiatalok kozott nem ritka, hogy egyszerre tobbféle legalis
és/vagy illegalis kdbitdszert fogyasztanak.

Nagyon gyakori az alkohol és a marvibudna kombindcidja, é ez sokszor csiinya vég-
evedménnyel jar. Fileg akkor, ha mar részegen kezd el valaki maribudndt szivni. {. .}
Meglebetdsen gyakori ez a két szer egyiitt. De vannak, akik negligiljik az alkoholt,
és csak illegalis szercket fogyasztanak. Koztiik vannak, akik a maribudndt kisérinek
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baszndljak, pl. speed é maribudna, ecstasy é mavibudna, vagy LSD & maribudna.
Van egy réteg, akik politoxikomdnok, és pl. az alkobolt, a maribudndt és valamilyen
diszkidrogot egyszerre fogyaszianak.” (Sio_Seg)

A fogyasztok leirdsa sordn az interjdalanyaink t6bb esetben (Sio_Ren, Sio A_Tul,
Sio_A_Alk, Sio_B_Alk) utaltak a kilféldi fiatalokra is. Mint mér emlitettiik,
leginkdbb német és holland turistak latogatjak a si6foki szérakozohelyeket, akik
sajat kultardjuk drogfogyasztasi szokdsaival jarulnak hozza a helyi rekredcits
szintér mintazatdhoz. Ez kilonodsen az utébbi fiatalokndl, vagyis a hollandokndl
szamottevl, akik hazdjukban masfajta — liberdlisabb — szemlélet keretében talan
batrabban fogyasztanak un. konny( drogokat (kannabiszszarmazékokat) a széra-
kozéhelyeken.

WAztdn itt vannak a kilfoldi fratalok is, pl. a hollandok, akiknek meg bizonyos men-
nyiséget megengednek otthon.” (Sio_Ren)

A zenei stilus, illetve a partik szerinti differenciaci6 a legtobb interjiban (Sio A Tul,
Sio_ A_Alk,Sio Am_2, Sio_Seg, Sio_Ren) itt is megjelent, éppagy, ahogy azt mas
varosokban is latjuk. Az egyik szérakozdhelyen (Sio_A) példaul annyira megha-
tarozénak tartjdk a zenei kindlat és a kabitszer-fogyasztas Gsszefliggését, hogy a
droghasznélattal szembeni hatékony kiizdelem egyik kulcseszkozének tartjak azon
lépésiiket, hogy a drogfogyasztassal — tapasztalataik szerint — szorosan dsszefuggd
zenei irdnyzatokat és partikat szinte teljesen megsziintették. Mig a '90-es évek
kézepén-végén igen gyakran volt ezen a szdérakozdhelyen techno- és house-parti,
addig az utébbi években csupdn évente 4 ilyen rendezvényt szerveznek.

WA techno-partikhoz kapcsolidik a kabitészer-fogyaszids, és a techno partikra pedig mar
egyre kevesebb az igény. Szerintem olyan zenei stilust kell csindlni a helyen, amibez nincs
sziikség drogra. pl. slager-zenék, v'n'b, habpartik. [...} A partikndl nagyon fontos, hogy
ki myomja a zenét, pedig nem ez lenne a lényeg.” (Sio_A_Tul)

WAz dltalam csak kovdcsmithelyben késziilt zenének nevezett zenét szerintem nem is lehet
birni ép ésszel két napon keresztiil valamilyen szer nélkil.” (Sio_Ren)

wAzon a 3-4 technobulin teljesen mds a kizinség, a buli is teljesen mdsril sz6l.” (Sio_

A_Al)

WAz éppen aktudlis programidl fiigg, hogy miket haszndlnak.” (Sio_Seg)
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3.3.5.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerhasznalatban. Az interjdalanyok tobbsége szerint
a fiak gyakrabban haszndlnak kébitdszereket a siéfoki rekredcids szintéren, mint
a lanyok. Ezt magyardzhatja a partikon segité munkat végz6 szakember (Sio_Seg)
megldtdsa, miszerint a fitkndl a droghasznélat inkdbb 6sszekapcsolédik a széra-
kozassal, mig ,.a linyok esetéhen szocidlisan inkdbb elfogadort az alkoholfogyaszids”. Ez
azonban nem azt jelenti, hogy a lanyok ne hasznalnanak illegilis szereket is, inkabb
csak annyit, hogy szerhaszndlatuk mintdzata némileg eltér a férfiaknal tapasztaltak-
tol. Mindkét altalunk megkérdezett addiktolégus (Sio. Am_1, Sio Am_ 2) szerint
a naluk drogproblémaval megjelend lanyok sokkal fiatalabbak, mint a fidk. Mig
az elébbiek tobbnyire 15-19 évesek, addig az utébbiak jellemz8en inkabb 20-24
évesek. Emellett tobben (Sio Am 1, Sio Am_2, Sio_B_Alk) utaltak arra, hogy
nemi kiilonbségek fedezhetdk fel a kiilonboz6 szerek fogyasztisa tekintetében. Az
egyik addiktolégus (Sio_ Am_1) és az egyik sz6rakozdhelyi alkalmazott (Sio B Alk)
szerint a fiak hajlamosabbak keményebb drogokat (pl. amfetamint, ecstasyt), il-
letve egyszerre tobbféle kabitészert is fogyasztani. Erdekes ugyanakkor, hogy az
emlitett addiktologus szerint — bér a fidk tobbet drogoznak, és kozottitk magasabb
a polidrog-fogyasztok ardnya — ,a linyok problémdsabbak”. Leginkdbb a szexudlis
eredet problémakra hivja fel a figyelmet interjialanyunk, aki rimutatott arra, hogy
(ktlonosen a stimuldns) droghaszndlat miatti gyakori partnervéltogatds konnyen
nem kivant terhességhez vezethet.

WA lanyokndl a terbesség is megjelenik problémaként. {. . } A partnerek viltogatdsa nem ki-
vant terhességhez is vezethet. A nok esetéhen segitene, ha olcsébbak lennének a fogamzdsgatl
szerek, illetve ha gyakrabban haszndlndnak dvszert. Nagyon éretlen még a szexualitdsuk,
és gyakran nem is emlékeznek a tirténtekre a drog hatdsa miast.” (Sio_Am_1)

Mind a két addiktolégus szakember ugy latja, hogy a fitk gyakrabban fogyaszta-
nak drogokat — ugyanakkor egyikiik (Sio Am_2) arra is utal, hogy sokkal t6bb
fia kerl elterelés révén kezelésbe. Ennek lehetséges magyardzatira is megprobalt
ravildgitani, miszerint a fidkkal taldn kevésbé elnézéek a renddrok, illetve a lanyok
sokkal ritkabban viselkednek kihivéan, agressziven pszichoaktiv szerek hatdsara.
Vagyis 6nmagéban abbdl, hogy tobb fid kertul az addiktoldgiai ellatasba, nem
kovetkeztethetink egyértelm@en arra, hogy 6k tobbet is fogyasztanak drogokat;
elképzelhetd, hogy ezt hasznalatuk egyéb jellemzdi magyardzzék.

3.3.5.4.3. A rekredcids szerhaszndlat kivetkezményei

3.3.5.4.3.1. Kezelési sziikségler. Az addiktoldgiai rendelés egykori és mostani
vezetGje (Sio_ Am_1, Sio Am_2) is agy nyilatkozott, hogy a siéfoki kezelGhely
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altal elldtott fiatalok kozott igen alacsony a zenés-tancos szérakozohely szcéndbdl
érkez6k ardnya. Ez nem jelenti azt, hogy a szérakozéhelyi drogfogyasztds sordn ne
jelentkeznének kilonbozs problémdk, viszont a szakemberek tapasztalatai szerint
sokkal jellemz8bbek a pszichés, illetve életvezetési nehézségek, munkahelyi és
tanulmdanyi problémak, mint a fizikédlis figglség. Tipikus problémanak latszik
példaul a rekredciés drogfogyasztds kapcsan az, hogy a kdbitdszert rendszeresen
fogyaszté fiatal egy id6 utdn mar nem tudja elképzelni estéjét egy zenés-tancos
szérakozohelyen gy, hogy ne fogyasztana valamilyen szert.

»Sokszor divesek ezek az emberek. Kérdéses, hogy tudnak-e a szirakozdsi szokdsain vil-
toztatni? Altaliban nem. Nebezen lipnek til ezen, és nehezen tudjak Fialakitani az
értelmes szabadidd eltiltésér. Problémds, hogy csak igy tudjik elképzelni a szirakozdst.
Tibben, amikor kiszdlltak ebbil, radibbentek ennek az iirességére. Példanl amikor tiszia
Jejrel visszament megnézni a belyet, abol bulizott, akkor megdibbent az arcokon; 7gy
ldtta, mintha »szétmennének az arcok<.” (Sio_Am_2)

A legtobbjitk nem éli meg problémaként azt, hogy rendszeresen valamilyen kabit6-
szert fogyaszt. Az drtalomesokkentéssel foglalkoz6 szakember (SioSeg) szerint a
rekredciés droghaszndlok csupdn ,.kb. 5—10%-dnak van ténylegesen gondja a szerrel, é
van is motivdcidja arva, hogy ezen viltoztasson”. A helyi tapasztalatok szerint (Sio_Seg,
Sio. Am_2) a partikon t6rténd segitségnyujts sokszor elegendének tlinik a rekre-
aci6s droghasznilat tekintetében.

wAmi igazdn jo nekik, az a »Buli Segély«-es szolgdlat, abol informdcidkat kaphatnak,
bs van, akivel leiilhetnek beszélgetns.” (Sio_Am_2)

Az altalanos tapasztalat szerint ugyanis az, aki csak szérakozéhelyen drogozik,
kevésbé megy el a drogambulancidra, mint a helyszintdl fuggetleniil rendszeresen
drogokat fogyaszté személy. Utdbbiak pedig mér nem tekintheték kozvetlentl
a szcénabdl érkezd hasznaldoknak, hiszen ekkor mér, amikor — valoban leromlott
egészségi és/vagy pszichés dllapotban — kezelésre jelentkeznek, akkor nem szocialis-
rekreaciés droghasznaldk.

Az addiktolbgiai tandcsadassal foglalkoz6 egyik pszichidter (Sio Am 1) arrdl
szamolt be, hogy igen nagy aranyban, kozel 50%-os gyakorisiggal érkeznek hoz-
zdjuk azok a fiatalok, akik az elterelés miatt kényszeriilnek ambuldns segitségre.
Ugyanakkor a maradék 50%-bdl sokan ijedtségbdl keresik fel maguktdl a keze-
18helyet, mert pl. egy-egy ismer@sik lebukott. Ezeknél a fiataloknal gyakoriak a
csalddi problémak is, illetve jellemz6 az, hogy csaladi nyomasra dontenek ugy, hogy
szakemberhez fordulnak (pl. azért, mert leromlott a tanulményi teljesitménytik).

A kezelésben val6 részvételi hajland6sag Ggy tdnik, tobb tényez§ fliggvénye.
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Ezek kozott igen fontosnak latszik az, hogy az ellatasban megjelend személy magétol
jott-e, vagy kiils6 nyomas hatdsira. Azok a fiatalok, akik elterelés miatt vesznek
részt a szimukra kotelezGen el8irt terdpias foglalkozason, legtobbszor kényszernek
élik meg az ellatdsban val6 részvételt, ezért csak a lehet§ legminimalisabb befekte-
tésre hajlandbak, és amint lehet, megsziintetik kezelSjukkel a terapids kapcsolatot.
A tapasztalatok szerint ezek a fiatalok ,,amint véget ér a folyamat, és megkapjik az
igazoldst, utdna nem is nagyon jinnek mar” (Sio_Am_1).

JAltaliban azért szakad meg a kapesolat, mert enybiil @ megszoritds évzése, ami elbozta
ide, & amint ez enybiil, mar megy is tovabb. De legaldbb ha késibb visszaesik, és dijra
eljin, akkor mdr volt egy ji tapasztalata a hellyel.” (Sio_Am_2)

3.3.5.4.3.2. Titladagolas, siirg8sségi beavatkozdst igényl§ esetek. Mint a vizsgalatban
szerepld Gsszes varosban, itt is kivancsiak voltunk arra, mi torténik azokkal a fia-
talokkal, akik — kulonosen szérakozdohelyi — drogfogyasztas miatt rosszul lesznek,
és stirgGs beavatkozdsra szorulnak. Ahogy fentebb errél mar esett sz4, sajnos nem
sikeriilt olyan szakemberrel interjut késziteniink, aki erre a teriletre szakosodott,
és mindennapi munkaja sordn stirgls esetként lat el kdbit6szer-fogyasztds miatt
rosszul lett személyeket. Ugy tdnik — bar arra a szérakozéhelyek és a partik, ren-
dezvények kiugréan magas szama okot adna —, a Balaton-parti udilévarosban
sajnos nincs megoldva ez a fontos probléma. A kutatds lebonyolitasdval egyidSben
az egyik internetes oldal'* hasibjain éppen ebben a témdban jelent meg egy cikk,
amelyben tobbek kozott a sidfoki korhdz igazgatdjaval beszélgettek az intoxikalt
betegek kezelésének megoldatlan helyzetérdl. A fGorvos elmondta, hogy a deto-
xikdlo- és/vagy addiktoldgiai osztaly hidnydban sajnos harom kényszermegoldds
adédik a salyos alkohol- vagy drogproblémakkal beszallitott betegek kezelésére:
a belgybgyaszaton, az idegosztalyon, illetve — a 18 éven aluliak szimara — a gyer-
mekosztilyon val6 elhelyezés. Ezek kozil igazin egyik sem alkalmas a kdbitdszer-
fogyasztds okozta egészségligyi problémak kezelésére, kiilondsen, mivel a kérhaz
nem rendelkezik ehhez sziikséges eszkozokkel. A korhaz felkésziiletlensége miatt
jelenleg az az dtmeneti megoldas van érvényben, hogy a detoxikald kezelést a ha-
ziorvosok és a ment@szolgalat végzi el. Ez azonban hossza tévon nem elfogadhatd,
ezért a jovében egy, az egész megyét ellatd addiktoldgiai osztdly létrehozasa a cél,
am ugy tlnik, ez nem Siéfokon, hanem valészintleg Kaposviron fog megvaldsulni.
Ez a megoldis a jelenlegi helyzetnél nyilvanval6an jobb lenne, ugyanakkor valé-
szintleg sokkal nagyobb sziikség lenne egy ilyen osztdlyra Siéfokon, ahol az akut

" heep://www.weborvos.hu/cikk.php?id=95&cid=61725 (A letsltés id8pontja: 2005. augusztus
10.)
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drogproblémak — a mar emlitett okok miatt — feltehetSen gyakrabban fordulnak
el8, mint a megyeszékhelyen.

Az addiktolégiai tertileten dolgozé szakemberek (Sio_ Am 1, Sio Am_2) szerint
rendkiviil elenyész8 azon drogproblémaval megjelend fiatalok szama, akik stirgls
esetként érkeznek — mondjuk, egy szérakozdhelyrdl — az ellatérendszerbe. Kérdés,
hogy ennek val6ban az-e az oka, hogy igazdbdl nem szdmottev§ a taladagoldssal
és az egyéb akut droghasznélattal kapcsolatos probléma, vagy esetleg a stirgGsségi
ellatérendszer hidnyos mikodése is szerepet jatszik mindebben. Az is lehetséges,
hogy azokon a si6foki helyeken, ahol leginkdbb eléfordulnak nagyszabdsu partik
(amelyek a rekredciés droghaszndlat kiemeltebb célpontjai), jelen van az artalom-
csokkentd szemlélet, és helyi intézkedések (pl. megfeleld szell6ztetés és ingyen ivoviz
biztositdsa) révén, illetve kiils§ segit6k munkaja dltal taldn sikeresebben kertilik
el a kabitdszer-fogyasztassal kapcsolatos sulyosabb egészségligyi problémakat.
Az egyik szérakozdhelyen (Sio A) példdul 1998 6ta minden nagyobb rendezvény
alkalmaval van mentGtiszt a szérakozdhely kozvetlen kozelében (a klub mogott
all egy ment8autd). Ez egyrészt nagymértékben hozzajirul a szérakozoéhelyre jar6
fiatalok egészségligyi kockdzatainak csokkentéséhez, masrészt sokszor ,helyben”,
a korhézba szallitas (és ezzel az esetleges rossz hirnév kialakuldsdnak) elkerulésével
lehet megoldani az aktuélisan fellépd egészségligyi problémakat.

A mentitiszt, aki ott dolgozort, a személyes jelenlétével meg tudta nyugtatni a fiatalokat,
és igy szinte sosem kellett kirhdzba szallitani az embereker.” (Sio_A_Tul)

3.3.5.4.4. Eszlelt trendek a droghasznilat alakuldsiban az elmitlt it évben

A beszdmol6k alapjan az aldbbiakat mondhatjuk el a siéfoki zenés-tdncos szintérhez
kot6dé droghasznalat jelenlegi helyzetérdl.

— Altalénos vélemény, hogy a droghasznalat emelkedé tendenciat mutat az
utdbbi évek tekintetében. A legtobb interjialanyunk szavaibdl ugyanakkor
leginkdbb arra kovetkeztethettink, hogy ez a trend inkdbb dltalinossaghan, nem
pedig kifejezetten a rekredcids szintéren érhet§ tetten. Egyes beszamol6k — ér-
dekes médon kifejezetten a szérakozbhelyen dolgozdéktdl szarmazé interjuk —
szerint a szérakozohelyi drogfogyasztds inkdbb csokkend tendencidt mutat,
mintsem emelkedne.

219961998 volt a csiicsa a drogfogyasztdsnak a diszkdban, és szinte minden héten kellett
csindlni techno-partit. Ma mar csak 4 davab ilyen buli van egy évben, mert szerintem
nem kell kiszolgdlni ezt a zenei stilust.” (Sio_A_Tul)
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Az addiktolégiai tandcsaddsban dolgoz szakemberek is arra utaltak, hogy
az altaluk kezelt drogproblémaval rendelkezd fiatalok kozott kevesen vannak
azok, akik a szérakozdhelyi drogfogyasztds miatt keriilnek az ellatdsba.
Ehhez kapcsolédhat az a néhany interjiban (Sio B Tul, Sio Am_2) megjelend
tendencia is, miszerint a fiatalok (illetve az id§sebb réteg is) a drogfogyasztis
helyszineként gyakran inkdbb az otthoni kornyezetet vagy a kevésbé nyil-
vanos helyeket vélasztjak. Ennek egyik fontos oka lehet a jelenlegi torvényi
szabalyozds; vagyis a fiatalok nagyobb biztonsdgban érezhetik magukat egy
olyan helyen, ahol nem kell razzidtdl, renddri ellendrzéstdl tartaniuk.

wSzerintem ma a fiatalok inkdbb megveszik valabol az anyagot, kibérelnek egy lakdst, é
ott fogyasztanak. Ha szévakozdhelyen fogyasztanak, akkor sem bent szedik be az anyagot,
hanem a kocsiban, mert tudjik, hogy motozds van.” (Sio_B_Tul)

— Ahogy erre mas varosokbdl szdrmazé interjuk, illetve egyéb kutatdsok is
utalnak, a siéfoki interjdalanyaink is ugy vélekedtek, kordbbra tolédott az
az életkor, amikor a fiatalok a drogokat kiprébaljdk, és alkalmanként vagy
rendszeresen szérakozéhelyeken is hasznaljdk azokat.

— Akdrcsak Budapesten és Veszprémben, ebben a varosban is észlelhetd a kokain
hasznélatdnak elterjedése. Ugyanakkor, mig a févarosban ezen kébitészer
fogyaszt6i egyre gyakrabban olyan fiatalok, akik nem kifejezetten tehetd-
sek, addig Si6fokon még mindig leginkabb egy bizonyos réteg — leginkabb
a gazdagabb, idGsebb korosztaly — korében népszerd ez a drog.

— Kiemelend§ az a trend, miszerint a fiatalok korében egyre gyakoribb a sz6-
rakozbhelyeken a kilonbozd legalis és illegdlis szerek egyidejd haszndlata.
A legélis drogok (alkohol) és a konny( drogok (kannabiszszarmazékok)
nemegyszer ,kiséréi” a diszkédrogoknak (ecstasy, amfetamin).

— Néhdny Gjabb szer is megjelent a rekredciés droghasznalatban, bér ezek fogyasz-
tdsa nem mondhaté igazin elterjedtnek. Ilyen, a rekredcids szintéren Gjként
hasznalt drognak szimit a GHB, a meszkalin, illetve az angyalpor (PCP).

3.3.5.5. Eszlelt problémak és veszélyek a rekredcids szintéven

Fentebb mar emlitettiik, hogy a sidfoki rekredciés szintér sem mentes a kiilon-
boz8 egészségligyi problémaktdl. A szérakozohelyeken dolgozé interjtalanyaink
(Sio_A_Tul, Sio_ A_Alk, Sio_B_Tul, Sio B_Alk) — az orszdg mas diszkéiban,
klubjaiban dolgozé megkérdezett személyek tobbségével ellentétben — nem pré-
béltdk azt a latszatot kelteni, hogy néluk ez a probléma nem létezik. Val6szintleg
ez nem flggetlen attdl, hogy mindkét klub biztonsdgos szérakozohelynek tekint-
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hetd, és a szérakozohelyi drogfogyasztds problémajaval igyekeznek szembenézni,
és az azzal kapcsolatos egészséguigyi artalmakat csokkenteni prébaljak. Abbdl is
lathatjuk a két szérakozdhely tulajdonosainak elszdntsigét, hogy a droghaszna-
lattal szembeni kiizdelem miatt mindketten valamilyen médon , kérosodtak”, de
mégsem hatriltak meg.

o Lattuk ezt a kizinséget, é5 kiverkezd évben megsziintettiik ezt a parti-sorozatot; egy évig
egydltalin nem volt ilyen zene a helyen. Ezdltal elvesztettiik ezt a kizonséget, és ridsi
anyagi veszteséget is jelentett mindez. Emellett nehéz volt dijra felépiteni a péntekeket, és
igazdn sosem tudtuk dijra felépitens.” (Sio A Tul)

o L0bbszir probaltak mar leldni, leszdirni. Ez tobbnyive a piacukat megtartani akard
dealerck miatt fordult eld.” (Sio_B_Tul)

Bar mindkét szérakozohely interjualanyai struccpolitika nélkul beszéltek a té-
mard6l, mind a tulajdonosok, mind pedig az alkalmazottak gy nyilatkoztak, a
drogprobléma ndluk mar a multé. Az egyik helyen (Sio_A) példdul azt tartottak
sikeres uzletpolitikdnak, hogy a rekredcids droghaszndlathoz oly szorosan kap-
cso0l6dé techno- és house-partikat majdnem teljesen megsziintették, helyettik a
dallamosabb, sldgeresebb zenéket jatsszdk a klubban.

Az artalomcsokkentd tevékenységgel foglalkozé interjialanyunk (Sio_Seg) sze-
rint sajnos el6fordulnak egészségligyi problémik a kulonbozd partik alkalmaval,
melyek mind fizikai, mind pedig pszichés jellegtiek. Ezek kézott akad olyan, amit
a segitd szakemberek a helyszinen meg tudnak oldani, de az is el6fordult mdr, hogy
orvosi elldtasra volt sziikség.

JLermészetesen a szakkinyvek dltal leivt tiinetek el szoktak fordulni. Pl. rivid tavit
memdriaproblémak, személyiségre kibatd hatdsok, motivdcids problémadk, kapcsolati
problémak. Néha taldlkozunk akut tiinetekkel is, példanl hogy nagyon ver a szive. 1-2
esetben hivtunk mentit is — emellett szevencsére a .. .-ndl mindig van egy mentiautd.
Néba eldfordult LSD indukdilta pszichdzis is, leginkdbb paranoid tiinetekkel. Ilyenkor
probaltuk az illetdt megnyugtatni.” (Sio_Seg)

. Egészségiigyi probléma volt: sokszor eldjultak, fennakadt a szemiik, bepardziak. Ilyenkor
mentdt hiviunk. Taldlkoztam mar olyan kérdéssel is, hogy »Finik iir, nem ldtta véletleniil
kimenni a ldbamat?<.”(Sio_B_Tul)

Agressziv viselkedéssel nem igazan taldlkoznak szérakozoéhelyi dolgozok, illetve a
partikon segiték. Ugyanakkor az egyik alkalmazott (Sio_ B Alk) a német turistdkat
emelte ki mindezzel kapcsolatban:
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Hétkiznap inkibh a német turistik vannak a helyen, 6k inkdbb agresszivek.” (Sio_
B_Alk)

3.3.5.0. Eddigi vilaszlépések, a megoldas lebetdségei és akadalyai
3.3.5.0.1. Az észlelt problémak kezelésének gyakorlata

Mindkét altalunk vizsgélt szérakozdhelyen léteznek (irott és/vagy iratlan) szabalyok
arra vonatkozéan, hogy miképp kezeljék a kabitdszer-fogyasztds kapcsan felmertld
problémakat. Az egészségligyi, illetve pszichés problémak megolddsardl mar esett
sz6: mindkét hely (Sio_A, Sio_B) a Biztonsdgos Szérakozéhely Program résztve-
vGje, igy kilonos figyelmet forditanak olyan drtalomcsokkentd intézkedésekre,
mint példdul pihendszobédk (,chill-out szobak”) létesitése, megfeleld szell§ztetés,
ivéviz, illetve orvosi ellatds biztositdsa. A ,Sio_A” hely folyamatosan megrendeli
egy partikon artalomcsokkentd munkat végzé civil szervezet szolgaltatdsait is.

WViz b5 jégkocka mindig van kint a pulton. Szerintem ez minden igényes helyen igy
van. Leiilési lebetdség is van, vannak bokszok. Klima és befivis van, a szelldzés kor-
rektiil megoldott. Szevintem fontosak ezek a lépések. Egyrészrdl a kdbitészer miatt is, de

egydltalin a nagy bulik miatt is — olyankor akdr a nagy tomeg miatt is rosszul lebet
valaki.” (Sio B_Alk)

Azzal kapcsolatban is vannak szabilyok, hogy az alkalmazottak mit tegyenek
olyan esetekben, ha valakinél illegdlis kabitdszert talalnak, illetve ha valamelyik
alkalmazotton észlelik a droghatas jeleit. Ut6bbi esetén mindkét klubbdl elbocsatjak
az ott dolgoz6t — erre mindkét szérakozéhelyen volt mar példa.

WAz alkalmazottakkal kapcsolatban: ha valaki bevesz valamit, vagy drusit, akkor
abban a pillanatban ki van vigva. Volt mar ilyen.” (Sio_A_Tul)

wMaguk az alkalmazottak is folyamatosan tesztelve vannak — volt may, aki megbukort
ilyenkor.” (Sio_B_Tul)

WVannak szabilyok, amiket be kell tartanunk: bha birki barmilyen furcsat észrevesz
a munkatdrsak kizitt, szolhat, hogy az illetdn csindljanak drogtesztet. De senki sem
haszndl kozittink drogokat.” (Sio B_Alk)

A vendégek drogfogyasztasanak kontrolljaval kapcsolatosan nagyrészt a biztonsagi
szolgdlat munkdjdra alapoznak (Sio A). Ha pedig valamelyik vendégen a felszol-
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galdk, pultosok veszik észre a kdbitdszer-fogyasztés jeleit vagy az ezzel kapcsolatos
egészségligyi problémakat, inkabb a segitékész hozzdallas kerul el6térbe, mintsem
hogy azonnal eltavolitsik az illet6t a helyr6l.

wUgyanakkor a hely nem alkalmas arva, hogy az alkalmazottak sziljanak vi az
emberekre, hogy »ejnye-bejnye, ezt nem szabad«. Természetesen aki mar azt sem tudja,
hogy hol van, azt nem szabad kiszolgalni. A biztonsagiak csak akkor szoktdk kitenni a
vendéget, ha nem 1igy viselkedik, ahogy megengedett — akar drogos, akdr nem. Kiilinisen
egy drogost nem rviighatunk ki 7gy, mint egy kutyat az ntcara.” (Sio A _Tul)

wHa valaki rosszul lesz, akkor magatol értetddd midon segiteni kell neki. Ezek a munka-
szerzddésben is benne vannak.” (Sio_B_Alk)

Lathatjuk tehat, hogy az dltalunk vizsgalt két szérakozdhelyen mindent megtesznek
azért, hogy az oda elldtogat6 fiatalok a lehet§ legbiztonsigosabban szérakozhas-
sanak. Azonban nem szabad elfelejtentink — kiilondsen a tobbi varosban felvett
interjak tapasztalatai alapjan —, hogy ez a két példa egydltalin nem dltaldnos,
hanem inkdbb kuriézumnak szdmit a si6foki (és egyben a magyar) szérakozasi
kulttdriban.

3.3.5.0.2. Egyiittmitkidések

Az egyik szérakozohellyel (Sio_A) kapcsolatban mar t6bbszor is emlitettiik a szoros
egyuttm(ikodést a mentSkkel: a nagyobb rendezvényeken minden alkalommal
van kihelyezett mentGauté. A masik szérakozéhelyen (Sio B) nincs ilyen jellegi
megéllapodas a ment@szolgélattal, ugyanakkor az egytuttmikodés itt is megfeleld.
A tulajdonos (Sio_ B_Tul) azt is kiemelte velilkk kapcsolatban, hogy 6k (mentdk)
is részt vettek a Biztonsdgos Szérakozohely Programban, ezért attdl sem kellett
tartania semelyik fiatalnak, hogy az ket elldté mentdtisztek a rendGrségen felje-
lentést tennének drogfogyasztds miatt.

A rendérséggel egyébként mind a két szérakozéhelynek van kapcsolata. Az
egyik klub (Sio_A) irdsos megallapodasban is all a renddrséggel:

wMinden évben van szerzddésiink a renddrséggel — a mi szérakozibelyiink az egyetlen
a vdrosban, akinek van ilyen szerzddése. Minden hétvégére négy egyenrubds renddr van

kikiildve a helybez.” (Sio_A_Tul)

A misik szérakozohely (Sio_B) esetében nem volt konny( kialakitani a megfeleld
kapcsolatot a rendGrséggel. A tulajdonos ,vdrosi szinten a kapitanysigon Jalakba iit-
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kizitt”, ezért ott nem tudott megfelel§ egytitemikodést kialakitani, ugyanakkor
megyei szinten sikerilt ezt elérnie.

Az 6nkorményzattal valé kapcsolatokrol az deriilt ki, hogy mindkét széra-
kozéhely megtenne mindent a jé egytttmiikodés érdekében, azonban mintha az
onkormanyzat fel6l nem mindig lenne meg a pozitiv hozzdallas:

Az dnkormanyzat szarik az egészre. Kifarol, ha meghallja a drog-témdst, és dltaldban
Surcsanak tartigk azt, hogy egy diszkd ezzel foglalkozik. De mdra mar kiviviam az
elismerésiiket, tisztelnek engem.” (Sio A Tul)

WA polgarmesteri hivatal nem keresett minket soba, de ...-on keresztiil kapcsolatban
vagyunk veliik.” (Sio_B_Tul)

A civil szervezetekkel nagyon j6 egytttmkodések alakultak ki az dlealunk vizsgale
helyeken. Az egyik klubban évek 6ta rendszeresen jelen van az egyik artalom-
csokkentd szolgaltatdst végzd szervezet, melynek egyik szakemberével magunk is
készitettiink interjit (Sio_Seg). Minden nagyobb rendezvényen megjelentek a fiatal
segitlk, és a szorakozohely vendégei batran fordulhattak hozzdjuk segitségért vagy
akdr csak informaci6ére, egy kis beszélgetésért. Sajnos ez az egyiittmiikodés — kiilsd
anyagi timogatdas hidnydban — megszakadt. Ugyanakkor a szérakozéhelyen minden
évben van egy nagyszabdsi rendezvény, amelyen nagyon sok civil szervezet vesz
részt, és az egész a drogmentes szérakozas hirdetésérdl szol.

Evente van egy nonprofit rendezvényiik, abol a drog nélkiili szévakozdst hirdetik a
szevvezetek kiilinbozd programokkal. Azon van a hangsily, hogy vadibbenjenck a fia-
talok arva, hogy nincs értelme a kabitdszereknek. A legjobb hely pont ott radibbenteni
a fratalokat erre a problémdara, ahol — mds esetekben — inkdbb fel szokott meriilni.”

(Sio A_Alb)

A masik szérakozdhelynek (Sio_B) szintén volt egyiittmikodése egy artalom-
csokkent§ szolgéltatdst nyqjtéd civil szervezettel, mara azonban mar ez sem él.
Ennél a klubndl azt is meg kell emliteniink, hogy a megkérdezett szérakozohelyi
alkalmazott (Sio B_Alk) sem a civil szervezetekkel, sem pedig a renddrséggel,
mentGkkel és az dnkormanyzattal valé egytucemikodésrél nem tudott semmilyen
informaci6val szolgélni.

A vizsgélat sordn arra is kivancsiak voltunk, hogy a rendGrség fell milyen az
egyltittmiikodés a fent emlitett szervekkel, illetve a szérakozdhelyekkel. A beszamol6
(Sio_Ren) szerint sem a mentGkkel, sem az 6nkormdnyzattal, sem pedig a civil
szervezetekkel nincs igazan kapcsolata a renddérségnek. Annak ellenére, hogy az
egyik szérakozohely tulajdonosa kivilé egytittmkodésrdl beszéle a rendérséggel,
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a mdsik oldalrdl ezzel kapcsolatban nem kaptunk informdciét. Valdszintleg az
interjualanyunk édltalanossagban, egyedi esetek kiemelése nélkiil beszélt az ezzel
kapcsolatos helyzetr6l.

WHat, a szivakozibelyek konkrétan nem szoktak minket kibivni. Ha valami olyan gy
van, azt elvégzik a belyi biztonsdgiak maguk kizist. Tehdt minket csak végsd esetben
hivnak ki.” (Sio_Ren)

3.3.5.6.3. Sziikséges fejlesztések és a megualisitis akaddlyai

Az elmult években mind a két sz6rakozdhely igen sok fejlesztést valdsitott meg a sz6-
rakozas biztonsdgosabbd vdlasa érdekében. Mindkét hely tulajdonosa agy gondolja,
a sziikséges fejlesztéseket szinte teljesen megvaldsitottak, amit pedig még lehetne
tenni, az nem rajtuk malik. Az egyik szérakozéhelyen (Sio_A) — mint emlitettitk —
pénz hidnydban egy ideig nem m(kodott az drtalomesokkent( segitd szolgalat.
A tulajdonos megprébélt palyazni arra, hogy a szolgéltatdst anyagilag tdimogassa
az dllam, azonban ezt a palyadzatot adminisztrativ okok miatt visszautasitottak.

A misik hely tulajdonosa (Sio_B_Tul) azt mondta, hogy hidba vannak meg a
sziikséges 1épések, a megfelel§ szemlélet hidnyaban még mindig csapdéban érzi
magat. Hiszen azzal, hogy 4rtalomcsokkentd szolgéltatasokat mikodtet, felvallal-
ja, hogy a drogprobléma jelen van a szérakozohelyeken, ezzel pedig stigmatizalja
mdésok szemében a klubjit.

WA fejlesztések megvannak, meg is fogalmaztuk dket 10 pontban. De a 22-es csapddjdba
estiink, hiszen ha mint szérakozobely-tulajdonos lépéseket akarok tenni a biztonsagos
szivakozohbely iigyében, ezzel elismevem, hogy van probléma. Ami persze anélkiil is meg-
lenne, hogy én elismerném. {...} A kiviildllok nem értik, hogy miért adok lebetdséger
a drogfogyasztdsva. Azt gondoljik, hogy a diszkim egy fertd, ahol mindenki a sajit
biigydban-vérében fekszik, és ti dll ki a karjabil. Pribaltam mdr nyilt nap keretében
meggydzni ezeker az embereket, hogy kulturalt bely az enyém, de folyamatos falakba
ditkoztem.” (Sio_B_Tul).

Erdekes, hogy bar mind a két szérakozbhely-tulajdonos az drtalomcsokkentés szem-
léletének partjan 4ll6 liberélisabb hozzdallast képviseli, alkalmazottjaik sztikséges
fejlesztésként a torvényi szigoritast emelték ki elsédlegesen.

o Drasztikus tirvényviltoztatdsra lenne sziikség. {...} Az is persze fontos lenne, hogy a
terjesztdk ne legyenek kint mar 1-2 hinap utan. Legalibb 8 éver kellene adni a deale-
reknek.” (Sio A_Alk)
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wDrasztikusabban kellene ezt megoldani, szigoritani kellene a tirvényeket.” (Sio_B_

Alk)

Emellett fontos szempontként merilt fel a — més interjukban is gyakran el6bukkand —
nagyobb tirsadalmi Osszefogds hangsulyozasa (Sio_ A_Alk, Sio_Ren), illetve a
szakmai alldsfoglaldsok (és azok egységesitésének) hidnya.

o Mindenképpen egységesiteni kellene a droggal kapcsolatos dlldspontokat. A mdsik fontos
l8pés az dltaldnos tarsadalmi isszefogds kellene hogy legyen. Az emberek mar rengeteger
tudnak a kabitiszerekrdl, csak valtoztaini kellene végre. Mert ha nem viltoztatunk,
akkor a kivetkezd genericid fogja megsinyleni. Ha nem akarjuk, hogy egy degenerativ
nemzedék sziilessen, viltoztaini kell. Emellett az is probléma, hogy olyanok mondanak
véleményt, akik nem is értenek hozzd. Tapaszialt hozzdéridknek kellene iranyt adniuk.”
(Sio_B_Alk)

A pedagigusoknak erkilcsi tartdst, értékrendet kellene tanitani a gyerekeknek. Es persze
a gyerckek szemléletér is meg kellene viltoztatni. Szoval az egész tarsadalmat meg kéne
reformdlni.” (Sio_Ren)

A kilonbo6z8 partikon dolgozé segitd szakember (Sio_Seg), illetve az egyik ad-
diktologus (Sio_ Am_2) véleménye szerint egyrészt még tobb artalomcsokkentd
szolgaltatdsra, azon belil is segitSk jelenlétére lenne sziikség a klubokban, disz-
kékban. Emellett nagyon fontos lenne, hogy szemléletbeli valtozds menjen végbe
altaldnossdgban az emberek és kiilontsen a szdérakozdhely-tulajdonosok fejében.
Jelenleg ugyanis a tulajdonosok csak kardt latjak annak, ha részt vesznek egy ilyen
kezdeményezésben: anyagi veszteségtdl tartanak, és attdl, hogy az emberek az adott
diszko6t vagy klubot ,,drogos helynek” tekintik majd.

Jonak tartom a Biztonsagos Szivakozihely Programot, de meg kéne taldlni azt a midot,
ahogyan a tulajdonosokat érzékennyé, érdekeltté, motivalttd lehetne tenni. Sajnos az a
tapasztalatom, hogy a tulajdonosoknak nem évdeke, hogy ndla mitkidjon a Biztonsdgos
Szdrakozihely Program, 0k ettdl nem érzik, hogy nekik jobb lenne.” (Sio_Seg)

»Sok helyen abba az akaddlyba iitkizitt a dolog, hogy a tulajdonosok nem akartak fi-
zetni ezért a szolgdltatdsérs. Ha viszont ingyen kapndk, akkor nem becsiilnék meg eléggé.
Emellett a legtibben attol tartanak, hogy ha az § belyiikin van »party service«, akkor
stigmatizdlodik a hely, és azt fogjik gondolni az emberek, hogy oda drogosok jarnak,
azért kell oda ez a szolgdltatds. A tulajdonosoknak szemléletet kellene viltaniuk. Jelenleg
azonban egyszeriibh nekik az, hogy nincsenek ott a »party service«-esek, és igy #gy tinik
kifelé, hogy naluk nincsen drogprobléma. Emellett az anyagi vésze is fontos: nekik ez a
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szolgdltatds nem hoz plusz bevételt, mint mondjuk az alkohol vagy a rubatdr. Nekik ez
nem jo anyagi befektetés — sit, még fizessenck is érte?” (Sio_Seg)

Kulonosen az addiktolégiai tandcsaddsban dolgozé szakemberek (Sio Am 1,
Sio_ Am_2) emelték ki a pénz, illetve a megfelel§ szakemberek hianyat. Fentebb
mir széba keriilt, hogy Si6fokon sajnos nem megoldott a megfelel§ addiktoldgiai
ellatds. Ennek megvaldsitasahoz egyrészrdl a teriiletre specializalédott hozzdértd
szakorvosok, masrészrdl anyagi timogatas lenne sziikséges. A si6foki addiktolégiai
tandcsadds jelenlegi vezetd fGorvosa (Sio Am_1) hangsulyozta, hogy rendkiviil
fontos lenne az ambuldns és rehabilitdcids serdiiléellatds, vagyis egy addiktolégiai
osztaly létrehozasa serdul6k szdmdra. Jelenleg a 18 éven aluli fiatalok drogprobléma
felmeriilése esetén a gyermekosztélyra keriilnek, ami nyilvanvaléan nem megfeleld
megoldas.

wEgyre nd a hidnyossag az ellatashan, kilonisen, ami a sevdiiléket illeti. Nincsenek
ugyanis serdiild addiktoligiai osztalyok — bar benne volt @ Nemzeti Drogstratégidban
ennek megvaldsitasa. De sajnos nincs meg ehhez az engedély jogszabalyok hijan. Emellett
a $ziildk beleegyezése is kell abhoz, hogy a serdiildk ilyen osztdlyokon lebessenek, és az
iskolabdl vald hidnyzds is probléma (tankitelezettség miary). .. Y A rebabilitacids belyeken
egyébként tibb helyen is illegalitdsban fogadjik a serdiildket.” (Sio_Am_1)

3.3.6. Pics
3.3.6.1. Altalinos jellemzik

Pécs az orszag legdélebbi megyéjének, Baranya megyének székhelye. Kétezer éves
torténelmével, gazdag mivészeti életével hazink egyik legjelentsebb kulturalis
kozpontjaként tartjuk szamon. Terlletét tekintve az dltalunk vizsgéle varosok
kozott a hatodik legnagyobb teleptlés, népességét tekintve viszont egy hellyel
el6rébb sorolhat6 (157 659 £8). Pécs nemcsak fesztivaljairdl, mizeumairdl, turistakat
idecsalogaté latvanyossagairdl és jelentGs mivészeti életérdl hires, hanem az orszag
egyik legfontosabb oktatasi kdzpontja is. A varosban m(ikods kée felsGoktatasi
intézmény Osszesen 13 kardn szerezhetnek egyetemi vagy fGiskolai diplomat az
idejardk. A megye, st a Dél-Dundntli Régio legnagyobb és egyben legpatindsabb
egyetemére, a Pécsi Tudoményegyetemre (PTE) az orszdg minden tajardl érkeznek
tanulni vigyodk, akik hozzavetSlegesen 34 ezren vannak.® A pécsi nappali tagozatos
hallgatdk szima 13 842, azaz a lakossdg 8,8 szdzaléka tartozik ebbe a csoportba.

5 http://www.pecs.hu/index.php?oldal=koszonto (A letsltés idépontja: 2005. 08. 22.)
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Az altalunk vizsgalt varosok kozott igy csupan Veszprémben és Szegeden nagyobb
a varosban €l nappali tagozatos didkok ardnya. A 15-34 évesek korcsoportja
ugyanakkor Pécsett nem magasabb, mint a tbbi vizsgélt varosban. Osszesen 48
411 lakos tartozik ebbe a csoportba, ami a teljes lakossdg 30,7 szdzalékét jelenti.
E tekintetben csupan Budapest, Miskolc és Siéfok marad el Pécs mogott; utébbi két
varosrol pedig tudjuk, hogy felsGoktatasi intézmények terén nem nevezhetjik Sket
gazdagnak (Miskolcnak csupan egy egyeteme van, Siéfokon pedig egyiltalan nincs
lehetdség felsGoktatasi intézmény latogatdsira). Annak hécterében, hogy a jelent8s
tudomanyos élet ellenére ,viszonylag alacsony” a varosban él§ fiatalok aranya, tobb
tényez$ mellett kilonosen egyvalamit kell hangstlyoznunk. Nemcsak a régio, a
megye, hanem az egész orszdg tertiletérdl érkeznek ide tanulni vagy6 fiatalok, akik
vagy levelez§ tagozaton, vagy sokszor kollégiumban, albérletben élnek, nem helyi
lakosként. A PTE példdul 8 bentlakésos kollégiummal rendelkezik.'® Vagyis bar a
véros lakossdgdban az dtlagoshoz (30,3%) képest nem taldlunk tobb fiatalt (1534
éves lakost), de az aktualisan itt él6 fiatalok szima az egyetemi-fGiskolai életnek
koszonhetSen mégis magas.

3.3.6.2. Szdrakozihelyek Pécsett

Egy olyan vérosban, ahol a kulttra és az oktatds kulcsszerepet jatszik, taldin nem
meglepd, hogy igen sokrétd szérakozisi kinalatot, illetve szimos sz6rakozdhelyet
talalhatunk. Az itt él6 és a tanulmdnyaik miatt ideutazé fiatalok szdmara nem
kevés lehet8ség adddik tdncoldsra, koncertek latogatdsara, bulizdsra. Pécsett 23
zenés-tancos szérakozohelyet sikertiilt azonositanunk, vagyis a vizsgalt varosok koziil
csupan — a jéval nagyobb és népesebb — Budapesten taldltunk tobbet. A szdzezer
lakosra juté szérakozéhely-szam tekintetében azonban valamivel hatrébb, (Si6fok,
Veszprém és Szombathely mogott) a negyedik helyen taldlhatjuk Pécset; igaz az
atlagot meghalado értékkel (14,6). A szdzezer 15-34 évesre jutd szérakozéhely-szam
tekintetében szintén a fent emlitett harom véros elézi csak meg Pécset, amelyre
ez az érték 47,5. Ezzel Pécs az Gsszes nala népesebb vérost felilmulja, Debrecen
esetében példdul harmadaval kevesebb (30,1) szérakozoéhely jut egy fiatalra, mint
a Dél-Dunantuli Régi6 kozpontjaban.

Nemcsak a mennyiséget illetéen gazdag a viros szérakozéhelyekben, hanem
a zenei kinalat is igen véltozatos. Az azonositott 23 szérakozdohelybdl 21 esetében
(,Pécs_M” és ,Pécs_N” kivételével az Gsszes helyen) sikertlt informacidkat sze-
rezniink az ott jellemz§ zenei stilussal, arculattal, férShellyel, virosban val6 elhe-
lyezkedéssel, illetve nyitva tartdssal kapcsolatban. Szinte egyaltalin nem taldltunk

16

htep://www.pte.hu/index.php?ownid=3 (A letsltés idSpontja: 2005. 08. 22.)
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olyan zenei stilust (legyen az él6zene, diszkds sldger vagy valamilyen elektronikus
zenei irdnyzat), amelyet ne tudtunk volna felfedezni valamelyik klubban vagy disz-
kéban. Emellett egyaltalin nem kell otthon unatkozniuk azoknak a fiataloknak
sem, akik kifejezetten az elektronikus zene irdnt rajonganak. A varosban ugyanis
a zenés-tancos szérakozéhelyek kétharmadaban (66,7%) lehet hallani ilyen jellegd
zenét, s6t két szérakozohely kifejezetten ezekre az irdnyzatokra specializdlédott.
Azt mondhatjuk tehdt, hogy ez a zenei stilus jelentds mértékben jelen van a pécsi
éjszakaban, olyannyira, hogy ezen a téren csupan Siéfok (83,3%) és Debrecen
(82,4%) el6zi meg a varost.

A szérakozohelyek tobbsége (87%, azaz Osszesen 3 kivételével valamennyi hely)
klub jellegt helyszin. Diszkoként két helyet (Pécs_ B, Pécs_K) azonositottunk, mig
egy helyen kizdrélag partikat rendeznek (Pécs_C). Az emlitett 87%-os klub-ardny
orszagos tekintetben kiugrénak mondhat6; sehol mashol nem ilyen magas a klubok
el6fordulasdnak ardnya a tobbi szérakozohely-tipushoz képest. Ezzel parhuzamo-
san a 10 feltérképezett varos kozil itt a legalacsonyabb a diszkdk ardnya (8,7%).
A klub jelleg@ helyek dominancidjanak taldn koze van a virosban él6, illetve éjsza-
kai életben megjelend felsGoktatasi intézménybe jard fiatalok sokasdgihoz, illetve
ahhoz is, hogy egy olyan varosban, ahol sok didk inkabb a hétkéznapokon fordul
meg (mivel hétvégén hazautazik abba a virosba, ahol él), nagy igény van olyan
szérakozdhelyekre, amelyek nemcsak pénteken és/vagy szombaton, hanem a hét
mads napjain (is) nyitva tartanak. Ezek pedig, altaldban klub jelleg( helyek, nem
pedig a klasszikus — leginkdbb csak hétvégén nyitva tarté — diszkok.

A vizsgilat sordn hiarom szérakozéhellyel vettiik fel a kapcsolatot, azonban
csupan kettd esetében sikertlt interjakat készitentink, mivel az egyik helyen
(Pécs_C) a tulajdonos visszautasitotta a vizsgalatban valé részvételt. Elmondédsa
szerint neki ,mint klubtulajdonosnak semmi kize a drogkérdéshez, és nem is tudna ezzel
kapesolatos kérdésekre vilaszolni”. Ugy érvelt, hogy 0k annyira elutasitjidk a drog-té-
mat, hogy még beszélni sem hajlandiak errdl senkivel”. Erdekes, hogy — a tulajdonos
iranyukban kifejezett attitlidje ellenére — az emlitett klubban rendszeresen jelen
van egy, a varosban miksdd, drtalomesokkentd szolgédltatast nyujté szervezet. El-
képzelhet§ (és ahogy az emlitett szervezet egyik munkatarsa erre utalt is), hogy a
~party service”" szolgéltatdst nyjté szervezettel val6 egylitemikodés gondozasit
nem a tulajdonos, hanem az Gzletvezet§ végzi, és taldn a tulajdonos nem is tud a
szérakozohelyén mikods drtalomesokkentd szolgaltatasrol. Errél pontosabb infor-
macidkat nem allt médunkban szerezni, mar csak azért sem, mert az tizletvezetSt
nem sikertlt elérniink.

7" A kifejezés eredetileg a budapesti Kék Pont Drogkonzulticiés Kézpont és Ambulancia
szolgdltatdsit jelolte.
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munkatdrsaival interjitk késziiltek)

22. tabldzatr. A pécsi szérakozihelyek listdja (kiemelve azon szirakozdhelyek, amelyek

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(FO)
tulajdonos, pultos,
1. | Pécs A kiilvaros 3 1,2,6,8 Cs—Sz0: 19-06 h 100-200 o
segitd
2. | Pécs_B kiilvaros 2 2,6,8 KésP:22-05h 100-200 tulajdonos, pultos
nyéaron zarva, ti- -
o . segitd;
nibuli 17-22 h-ig, ]
3. | Pécs C kiilvaros 1 1,2,3,6 o kb. 500 a tulajdonostdl
- 22 h-t6l hajnalig ) o
visszautasitds
felnSteeknek
minden este, kb.
4. | Pécs D belvéiros 3 10 . 50-100
- 02 h-ig
mindennap dél-
5. | Pécs E belvaros 3 5,6,8,10 K . 100200
- eléetdl éjszakaig
6. | Pécs_F belvéros 3 1,2,3 kb. 100
7. | Pées_G kiilvaros 3 5,6, 10 mindennap 100-200 segitd
H-Cs: 17-02 h,
8. Pécs_H belviros 3 2,5,6,8 P-Szo0: 17-04 h, 100-200
V:19-01 h
9. | Pécs_I belvéros 3 1,2,3 kb. 100
H-Cs: 18-02 h,
10. | Pécs_J kiilvéros 3 2,5,6,8,10 100-200
- P-Szo0: 18-04 h
11. | Pécs_ K kiilvaros 2 3,6,8,10 K-Szo tobb szdz
12. | Pées_M | kiilvéros 3 minden este
belvaroshoz .
13. | Pécs_N 3 mindennap 100-200
- kozel
, y nyaron zarva, N , -
14. | Pécs_ O kiilvaros 3 2,5,6,8,9,10 . tobb szdz segitd
- mindennap
mindennap )
15. | Pécs P kiilvaros 3 5,6,8,9,10 100-200 segitd
- 6-22h
16. | Pécs_R belvéros 3 1,2,3,6,7 K-Szo: 18-02 h 100-200
H-CS: 10-02 h,
17. | Pécs S belvéros 3 9,10 100-200
- P-Sz0: 10-04 h
H-Cs: 8-24 h,
18. Pécs_U belvéros 3 1,6,10 P-Sz0: 802 h, V: kb. 100
10-22 h
, , csak nydron,
19. Pécs V kiilvaros 3 2,6,8 . 100-200
- minden este
20. Pécs_W kiilvaros 3 5,6,8,9, 0 mindennap 100-200
Belvéroshoz mindennap
21. Pécs_ X 3 5,8,9,10 Lo 100-200
- kozel hajnalig
Belvéroshoz
22. Pécs Y 3 5,6,8 alkalmi bulik 100-200
- kozel
minden este
23. | Pécs Z belvaros 3 9,10 i 100-200
- 01-02 h-ig
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Egy diszkéban (Pécs_B) és egy klubban (Pécs_A) sikeriilt azonban két-két
interjut késziteniink. Mindkét hely Pécs kiilvarosdban taldlhatd, zenei kinalatukat
tekintve pedig hasonléak: az elektronikus zene irdnyzataibdl leginkdbb a house
és a trance hallhat6, de a programban sszességében nagyobb részt kap a dance,
a funky, az Rn’B, illetve a sligeres zenék. Emellett az egyik helyen (Pécs A) a
drum’n’bass, illetve breakbeat is képviselteti magat.

A Biztonsdgos Szérakozéhely Programnak egyik dltalunk kozelebbrdl is meg-
vizsgalt hely sem résztvevéje, azonban egyikiiknél (Pécs A) — mint emlitettiik —
dolgoznak artalomcsokkentd szolgdltatast végz8 segitSk.

3.3.6.3. Interjiialanyok Pécsert

Ebben a varosban Gsszesen 7 interjut készitettiink. Két szérakozohely (Pécs A,
Pécs_B) tulajdonosa és egy-egy alkalmazottjuk vélaszolt kérdéseinkre. Mind a
négyen egylttmkoddk és készségesek voltak. Mind a két hely tulajdonosa igen
régita, egyiktik (Pécs A Tul) 12, masikuk (Pécs B Tul) 15 éve foglalkozik ezzel
a tevékenységgel.

Az orszagban nem sok varosrél mondhat6 el, hogy rendelkezik olyan szérakozo-
helyekkel, amelyekben valamilyen artalomcsokkent§ szolgaltatdst végz§ szervezet
mikodne. Pécs azonban ilyen teleptilés, mivel az dltalunk feltérképezett 23 szérako-
z6hely koziil 6tbe (Pécs_ A, Pécs C, Pécs_ G, Pécs_O, Pécs_P) rendszeresen jar egy
ilyen szervezet (amelyik egyébként megegyezik a Sidfokon is miksdével). A ,Buli
Segély elérd- és informal6 szolgalat” egyik munkatdrsaval készitettiink interjat, aki
egyébként szocialis munkads, illetve addiktoldgiai konzultdns hallgat6 (Pécs_Seg).
A Buli Segélynél annak elindulésa 6ta, vagyis immaron 5 éve dolgozik.

Az ellatés teriiletérdl kée interja helyett csupan egyet sikeriilt megval6sitanunk.
A Baranya megyei drogambulancia vezet§je (Pécs Am) készségesen vélaszolt a
kérdéseinkre. A pszichidter és addiktoldégus szakember 10 éve vezeti a drogam-
bulanciat, és az egész Dél-Dundntuli Régiéra nézve igen nagy tapasztalata van a
drogfogyasztas témakorée illetGen. Kordbban — 1998 és 2003 kozott — a siéfoki
Csaladsegitd és Gyermekjoléti Szolgélat addiktolégiai tandcsaddjanak vezetGje is
volt. Emellett § a vezetGje a mar emlitett Buli Segély szolgédlatnak is. Ugyanakkor
sajnos nem sikertilt interjat késziteniink krizisintervenciés ellatas tertletén dolgoz6
szakemberrel, mivel senkit nem sikertilt elérni, aki a témaban sajit magéit kompe-
tensnek és tdjékozottnak tartva véllalta volna az interjut.

A fentieken kiviil a Baranya Megyei Renddr-fékapitdnysdg Blinmegelzési
osztalydnak vezetGjével (Pécs_Ren) is alkalmunk volt beszélgetni, aki immdron
35 éve dolgozik a rendSrségnél. Az & részérdl is teljes méreék( egytutemikodést
tapasztaltunk.
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23. tdbldzat. A pécsi interjiialanyok f3bb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM | EGYEB
. 12 éve vezeti a szOra-
Pées A Tul | — - tulajdonos férfi B
- - kozéhelyet
, . 6 éve dolgozik a széra-
Pécs A_Alk | — - pultos nd ,
- - kozohelyen
, . . 15 éve vezeti a szora-
Pécs B Tul | — - tulajdonos nd i
- kozéhelyet
2 éve dolgozik a széra-
Pécs B_Alk | — - pultos nd &
- - kozéhelyen
Baranya
, y pszichiater, drogambulan- , 10 éve vezeti az ambu-
Pécs_ Am megyei Drog- . , . férfi .
- . addiktolégus cia vezetdje lancidt
ambulancia
. szocialis mun-
Buli Segély ) . , 3 . .
, . kés, addiktols- L, ’ 5 éve dolgozik a Buli
Pécs_Seg elérg- és infor- . ) koordindtor férfi o
- o , giai konzultdns Segélynél
mal6 szolgalat .,
hallgaté
Baranya me- a Blinmeg- L, L
, . . Y , , 35 éve all a rendbrség
Pécs_Ren gyei Renddr- elézési osztily férfi o
- MR kotelékében
fékapitdnysdg vezetbje

3.3.6.4. A droghaszndlat jellegzetességei

3.3.6.4.1. Haszndlt szerek

A pécsi interjualanyaink egy része szerint (Pécs_Ren, Pécs_ B_Tul) az utdbbi években
emelkedett a drogfogyasztias mértéke, ugyanakkor tébben (Pécs Am, Pécs Seg,

Pécs_ A _Tul) — mas varosokbdl szarmazé adatokkal Gsszhangban — inkdbb azt
hangsulyozték, hogy az illegélis kabit6szer-hasznalat mértéke nem mutat névekve
tendencidt, hanem inkdbb a hasznalat kezdete, a kiprébalds idSpontja tolédott ko-
rabbra. Vagyis ennél a varosnal is elmondhat6, hogy a droghasznélat megjelenése
egyre fiatalabb korhoz kotddik.

WA fogyasztds mértéke nem emelkedett jelentdsen, hanem az elsd kipribdlds iddpontja
tevddott sokkal kordbbra, mar az dltaldnos iskola 7—8. osztdlydban jellemzd — bir ezek
a fiatalok a szovakozihelyeken még nem jelennek meg.” (Pécs_Seg)

WAmi leginkdbb megdibbent, hogy a lakitelepen a gyerekek a jarddn iilve szividk a
Siivet.”(Pécs_ A_Tul)
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Pécsett is ugyanazok a szerek a legelterjedtebbek szérakozohelyi fogyasztas célja-
bél, mint a tobbi varosban altalaban. A diszkédrogok, nevezetesen az ecstasy és az
amfetamin a legkelendébbek. Errél mind a szérakozohelyeken dolgozok, mind pedig
az ellatds, segités teriiletén tevékenykedd szakemberek is egységesen vélekedtek.
A kannabiszszarmazékok megitélése nem volt ennyire egyértelmd, bar tény, hogy
ezt a szert is sok interjualanyunk emlitette mint szérakozéhelyeken (is) elGszere-
tettel hasznalt drogot. Az amfetamin kapcsan fontos kiemelniink, hogy Pécsett az
utébbi években megjelent ennek a szernek az intravénds hasznalata is, mely — ha
nem is jelentds mértékben, de — a rekredciés szcéndban is eléfordul (Pécs Am).
Ezzel kapcsolatosan a Buli Segély munkatarsa a kovetkez8ket mondta:

. Pécs kis vdros, nagyon hirtelen tud jinni viltozds. Kb. egy éve egy Pécshez kizeli kis
Jaluban az egyik fogyasztd elterjesztette, hogy intravéndsan sokkal jobb az amfetamin, azita
marl0-12 intravénds amfetaminfogyasztd van a faluban és kirnyékén.” (Pécs_Seg)

A szérakozbhelyeken dolgozé interjaalanyaink szerint ezen hdrom — igen népszer —
illegalis drogon kiviil semmilyen mds szer haszndlata nem jellemzd a szérakozé-
helyi rekredciés szintéren. Az egyik hely tulajdonosa (Pécs_ A Tul) az anyagiak
szerepét emelte ki. Szerinte ,inkdbb az olcsébl szerek felé tolédott el a haszndlat”.
A segit$ tertleten dolgozé interjualanyaink (Pécs Am, Pécs Seg) viszont a fenti
hérom drogon kivil egyebeket is megemlitettek. A kokain hasznalatat 6k sem vélik
meghatdrozénak, mindazoniltal az drtalomcsokkentéssel foglalkozé szakember
(Pécs_Seg) ezt a szert emlitette a negyedik leggyakrabban fogyasztott drognak a
rekredcids szintér vonatkozasaban. Emellett azonban azt is kiemelte, hogy ezt a
szert inkabb egy idGsebb és sztikebb populdcié hasznalja (akarcsak mds altalunk
vizsgéalt varosokban is). El6fordul az LSD, a médgikus gomba, a csattanémaszlag,
illetve a GHB hasznalata is, igaz, ezen szerek jelenléte nem szdmottevs. Mindkét
szakember megemlitette a legélis szerek, Ggymint a nyugtatdk, altat6k hasznalatat.
Az egyik szérakozohely tulajdonosa (Pécs B_Tul) tovabbd az illegalis szerek és az
alkohol egytittes fogyasztasat is jelent8s problémanak tartja.

Sokszor isznak a fiatalok kdbitdszerrve, és ez egydltalan nem ji egyiitt.” (Pécs_B_Tul)

3.3.6.4.2. A fogyasztik leirdsa. Ahogy emlitettik, a drogok kiprébalasit illetGen
egyre fiatalabb populdciérdl beszélhetiink. A szerhaszndlat kezdete méar nemcsak a
kézépiskolas idészakhoz, hanem egyes interjuk (Pécs_Seg, Pécs_B_Tul) szerint mar
altaldnos iskolas idGszak végéhez is kothetS. Ez persze ebben a varosban sem jelenti
azt, hogy késébbi életkorban ne lenne jelen ez a magatartds. A renddri beszamol

szerint példdul a legutdbbi razzidn elGallitott 10-12 fiatal 18 és 24 év kozotti volt.
Az életkor szerepe mellett ebben a virosban is relevans tényezd az, hogy a szer-
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fogyasztds milyen zenei stilushoz kothets. Két interjuban (Pécs_Seg, Pécs B_Tul)
is kiemelték ezt a szempontot, vagyis azt, hogy a drogfogyasztas nem fuggetlen a
szérakozohelyen, partin hallhat6 zenétdl. Az egyik hely tulajdonosa (Pécs_ B_Tul)
szerint maga a rekredciés szerhasznalat csak egy fajta zenei stilushoz kothetd (house),
mig az artalomcsokkentd munkdt végz8 szakember szerint ennél nagyobb mérték(
differenciaciérél beszélhettiink, mivel a kilonboz4 elektronikus zenei irdnyzatokhoz
kulonbo6z8 drogok tarsulhatnak.

WA drog inkibb a house-partikon megy.” (Pécs_B_Tul)

wAzokon a belyeken, abol a leggyakrabban vagyunk — ezek fileg hip-hop-bulik — a fii
és az ecstasy a leggyakoribb. A szabadiéri, »godsabb« rendezvényeken szintén a fif a
leggyakoribb, aztin az LSD, a hallucinogének, de az ecstasy is eldfordul.” (Pécs_Seg)

3.3.6.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerhaszndlatban. Egybehangz$ véleménynek
mondhat6, hogy a pécsi rekredcids szintéren a fidk esetében gyakoribbnak tlinik a
drogfogyasztds, mint a lanyok kézott. Erre a szérakozdhelyen dolgozok (Pécs B_Tul,
Pécs A_Alk), a renddr interjualany (Pécs_Ren), illetve az ellatas és artalomesok-
kentés teriiletein dolgozé szakemberek (Pécs Am, Pécs_Seg) egyarant utaltak.
Azonban a férfiak dominancidgjanak méreékéc nehéz pontosan megbecsilni. Més
varosok (pl. Siéfok) esetében is ugy tlnt, hogy a viselkedésbeli eltérések jelentésen
befolyasolhatjdk ennek megitélését. A fitk gyakrabban viselkednek feltiinSbben,
esetleg agresszivebben, igy a rendérség konnyebben felfigyel rdjuk, és val6szindbb,
hogy eljarast indit elleniik. Részben mindenképp ennek kovetkezménye, hogy az
ellatdsban magasabb a férfiak ardnya, hiszen igen nagy szdmban keresik fel a drog-
ambulanciakat azok a fiatalok, akik az elterelés miatt kényszertilnek addiktolégiai
tandcsaddsra. A Buli Segély munkatdrsa (Pécs_Seg) tovabba fontos szempontként
emliti meg azt is, hogy a nemi szerepek a probléma felvillaldsaban, illetve a drogok
kiprébaldsanak kezdetének kialakuldsaban is jelen vannak, és mind a két tényezénél
a fitk a domindnsabbak.

WInkdbb a fiiik fogyasztanak, foként Ok jelennek meg gyaniisitottként is. Kb. 80%-uk
Jidd, de taldlkoztunk mar 1-2 liny dealerrel is.” (Pécs_Ren)

Joval tibb fiii van az eltereléshen, mint liny, taldn mivel a renddrikkel nekik kinnyebben
gyiilik meg a bajuk.” (Pécs_Am)

WA fidtk jobban felvillaljgk a problémar a hozzdnk keriildk kozitt, ezdltal 6% feliil-

reprezentaliak, kb. 65%-ban 6k jelennck meg. A prevencids tapasztalatom azonban



118 DEeMETROVICS ZSOLT — KUN BERNADETTE — NADAS ESZTER — VADASZ PIROSKA

azt mutatja, hogy ez a kiilinbség nem olyan éles, a lanyok is mennek a fiitk utdn. {.. ]
A kipribalgatds kevéshé jellemzd a lanyokva. A ,kettds evkiles” ldtensen tovdabb él, a
Siitk tibb mindent engedbetnek meg maguknak.” (Pécs_Seg)

Egyes interjak szerint nemcsak a drogfogyasztds mennyiségében, hanem annak
moédjaban is fel lehet fedezni nemi kilonbségeket. Ezzel kapcsolatban szintén a
segitséget nyjté szakemberek (Pécs_ Am, Pécs_Seg) tudtak informdciéval szolgédlni.
A szervélasztds tekintetében az a tapasztalat, hogy a lanyok gyakrabban preferaljak
az alkohol és a gydgyszerek kombindacidjat, hajlamosabbak az amfetamin fogyasz-
tésdra, illetve kevesebbszer hasznidlnak kannabiszszirmazékokat, mint a fiuk.

A tapasztalatok szerint a problémdk tekintetében is akadnak nemi kilonbsé-
gek. Az addiktolégus szakember (Pécs_ Am) elmonddsa szerint el6fordul, hogy a
kulfoldre, tdncosndnek vagy prostitudltnak kivinni szdnt lanyok beszervezése is
részben a rekredciés szcéndban torténik. Nem a sz6 klasszikus értelmében vett
~beetetésrSl” van itt sz6 (az amfetamin és az ecstasy nem is kifejezetten alkalmas
szerek e tekintetben), inkabb arrél, hogy a linyok megkornyékezése a droghasz-
nélaton, exkluziv bulikon keresztiil torténik.

3.3.6.4.3. A rekredcids szerbaszndlat kivetkezményei

3.3.6.4.3.1. Kezelési sziikséglet. A Baranya Megyei Drogambulancia vezet$jének
(Pécs_ Am) elmonddsa szerint a rekredciés drogfogyasztds kapcsdn leginkdbb
pszichés jelleg(, illetve életvezetési problémdk miatt van szitksége a fiataloknak
segitségre. Sokuknak elegendd segitséget tud nyujtani — ha erre van lehetéség az
adott szérakozohelyen — az artalomcsokkentd szolgéltatdst végzd szervezet, igy
nem keresik fel kiilon a drogambulancidt. Ahogy ezt mas varosokban is észlelték,
az egyik leggyakoribb problémit az jelenti a drogfogyaszté fiatalok szimara, hogy
nehezen vagy egyaltaldn nem tudjak elképzelni a szérakozast kabitészer hasznalata

nélkal.

wNem is inkdbb a kdbitiszer a probléma, hanem az, hogy nem tudjik elképzelni a
Déntek, szombat estét anyagozds nélkiil. A haverjaik szintén mind haszndlnak valamit,
elképzelésitk sincs az egyéb szivakozdsi midokril. Tobb kliens is fogalmazott mar igy,
hogy »egyediil jozannak lenni a tobbi bemyomott kizitt nagyon szar<.” (Pécs_Am)

Az artalomcsokkentd munkdt végz$ interjualanyunk (Pécs_Seg) tovabba megem-
litette a csaladi, illetve parkapcsolati problémaék jelenlétét, emellett olyan pszichés
jellegl problémak felbukkandsat, mint pl. a panikbetegség vagy az attdl val6
félelem. Sokszor egész egyszerlien csak informdacidhianyban szenvednek a partizé
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fiatalok, a ,party service”-szolgdltatas pedig arra is alkalmas, hogy ezen a téren is
segitsen a szorakozoknak.

A drogambulancidn dolgozéknak Gsszességében pozitivak a tapasztalataik a
kezelt fiatalokkal kapcsolatban. Altaldban egyiitemikodnek, és ritkan jelentkez-
nek motivaciés problémak — annak ellenére, hogy a fiatalok elég nagy része, kb.
50%-a a kotelezGen rajuk szabott elterelés miatt kertl ide. A szakember (Pécs_ Am)
elmondasa szerint az ambulancidn bevalt médszer, hogy el8szor csak valamilyen
kisebb problémat prébéalnak kézosen megoldani a drogfogyaszté személlyel, olyat,
mint példaul az alvdszavar. A kliensek ezt altalaban nem érzik tolakoddsnak,
erGszakoskoddsnak, és igy konnyebben tudnak kooperdlni, illetve a sikerélmény

is el8bb érkezik.

3.3.6.4.3.2. Tiiladagolas, siirgdsségi beavatkozdst igényld eserek. A vizsgalat sordn
tdjékozddni kivantunk a varosban kialakult kabitészer-probléma miatti siirgSsségi
beavatkozdsok mértékérdl, jellemz8irél. Ennek érdekében megprobaltuk felvenni
a kapcsolatot a PTE-AOK Pszichiatriai Klinika egyik vezetd orvosaval. Sajnos
azonban — tobb mds viroshoz hasonléan — a tobbszori telefondlds, majd a faxon
kuldott leveliink sem talalt vdlaszra. Az ambulancidn dolgoz6 szakember elmondésa
alapjan val6szinGsithetd, hogy a siirg8sségi elldtdst igényld betegeket az aktudlisan
lgyeletes belgydgyaszati vagy pszichidtriai osztalyra széllitja a mentd.

3.3.6.4.4. Eszlelt trendek a droghaszndlat alakuldsiban az elmillt it évben

A Pécsett tapasztalt szérakozohelyen torténd drogfogyasztis kapcsan az alabbiakat
tudjuk osszefoglalni, amelyek az elmult évek jellemzé trendjeinek mondhatdk:

— A drogfogyasztas mértéke ha valamelyest emelkedett is, semmi esetre sem
szamottevden. Az illegélis szerek hasznédlatinak nagyobb mértékben torténd
fogyasztdsa nem tlinik markdns jelenségnek, egyértelm tendencidnak lat-
szik azonban, hogy a fiatalok egyre kordbbi életkorban prébaljak ki elészor
a drogokat.

— A hasznalt szerek tekintetében ebben a varosban is a tipikus diszkédrogok — az
ecstasy és az amfetamin — kotédnek a legszorosabban a szcénahoz, emellett
azonban a kannabiszszarmazékok rekredcids szintéren torténd fogyasztdsa is
jelentds. Bir elvétve észlelhetd egyéb drogok (kokain, LSD, GHB, mégikus
gomba) hasznalata is, ezek jelenléte nem szamottevd.

— A kokainfogyasztds ritkdnak mondhaté Pécsett, és elsGsorban — ahogy mds
varosokban is — a tehetGsebb és idésebb populaciéra korlatozddik.

— Az ut6bbi években a virosban és kornyékén megjelent az intravénds amfe-
taminhaszndlat, amely esetenként a szérakozéhelyekhez kotédik.



120 DEeMETROVICS ZSOLT — KUN BERNADETTE — NADAS ESZTER — VADASZ PIROSKA

— A fidk gyakrabban fogyasztanak kabitészereket a zenés-tancos szérako-
z6helyeken, ugyanakkor az is elképzelhetd, hogy ezen kép kialakuldsdban
magatartasbeli tényez8k is szerepet jatszanak, azaz ,lathat6bb” a szerhasz-
nélatuk. A fidk viselkedése feltiinébb, konnyebben kerilnek Gsszet(izésbe
a renddrséggel, ezaltal gyakrabban keriilnek elterelésbe. Emellett — mds
varosokbdl szdrmazd tapasztalatokkal is 6sszhangban — 6k inkdbb felvéllaljak
problémajukat, és konnyebben mernek segitséget vagy informaciét kérni.

3.3.6.5. Eszlelt problémak é veszélyek a rekredcids szintéren

Az dltalunk megkérdezett szérakozdhelyeken dolgozdk (tulajdonosok és alkalma-
zottak) Osszességében gy nyilatkoztak, hogy egydltaldin nem szoktak egészségtigyi
problémakkal talalkozni a szérakoz6 fiatalok kérében. Az egyik tulajdonos (Pécs
A_Tul) beszamoléjabdl az is kideriilt, § ezzel a problémaval kevéssé foglalkozik,
mivel 4gy gondolja, a klubjaban rendszeresen megjelend Buli Segély szolgilat ezt
a kérdést megfelelGen lerendezi.

. Nem nagyon vannak ilyen jellegil problémdk. Rendszeresen itt van a Buli Segély szol-
gdlat, veliik meg tudjak beszélni a fiatalok, és akik érdeklidnek, tudnak tdjékozidni
1liik.” (Pécs_ A_Tul)

Az ugyanezen a helyen dolgozé alkalmazott legf6képp viselkedésbeli és pszichés
valtozasokat szokott tapasztalni, amelyek a drogfogyasztdssal fuiggnek ossze.

Pupilldk! Emellett az dllkapocs: mintha folyamatosan rigndanak valamit a szdjukban.
Folyton mozgékonyak, még a keziikkel is folyamatosan dobolnak a pulton, sokat beszélnek,
a viselkedésiik is ilyen felporgitt. Zavartsagot is szoktam rajiuk észlelni, illerve hogy
egyszer jokedviiek, majd agresszivvé vdlnak, szoval birtelen kedélyviltozdsok tapasz-
talhatok.” (Pécs A_Alk)

A masik szérakozohely tulajdonosa (Pécs B Tul) is — baér ritkdn eléforduld, de —
hasonlé, pszichés jellegl problémaék jelenlétérdl szamolt be:

. Egészségiigyi problémaval eddig egydaltalin nem talalkoztunk, viselkedésben pedig
nagyon ritkdn. Volt, hogy észrevettiik, hogy az illetd elfszir felpirgitt, majd elaluds.”
(Pécs_B_Tul)

Az interjukbodl tehédt az derilt ki, hogy komolyabb egészségligyi problémak nem
szoktak jelentkezni a sz6rakozé fiatalok kozott, mentdt példaul gyakorlatilag soha
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nem kell hivni. Ahogy lattuk, a Buli Segély szolgdlat munkatdrsa (Pécs_Seg),
illetve a drogambulancia vezetGje (Pécs_ Am) is arrdl szamolt be, hogy fizikai jel-
leg@ problémak nem igazdn fordulnak el$, hanem sokkal inkabb pszichés, illetve
életvezetési gondok jellemzdek.

3.3.6.6. Eddigi vilaszlépések, a megoldds lebetdségei és akadilyai
3.3.6.06.1. Az észlelt problémak kezelésének gyakorlata

A drogfogyasztassal kapcsolatos problémak kezelésére vonatkozban az altalunk
vizsgalt szérakozohelyeken (Pécs_A, Pécs_B) nincsenek irote, régzitett szabélyok arra
nézve, hogy mit kell tennie az alkalmazottaknak, ha valakin a kdbitészer-fogyasztas
jeleit észlelik. Ugyanakkor vannak bizonyos utasitasok, amiket a klubban, illetve a
diszkéban dolgozéknak be kell tartaniuk. Mind a két tulajdonos ugy nyilatkozott,
hogy az altaluk Gzemeltetett szérakozbhelyeken az alkalmazottaknak figyelniiik
kell a fiatalokra. A klub tulajdonosa (Pécs_A_Tul) ehhez azt is hozzdtette, hogy ha
a személyzet valakin észreveszi, hogy valamilyen drogot fogyasztott — és miutan
meggy6z3dott arrdl, hogy nincsen komoly egészségligyi problémdja —, meg kell
kérnie, hogy tavozzon a helyrél.

wHa valaki mégis fogyaszt valamit, & kideriil, akkor azonnal kikisérik, és nem jober
vissza.” (Pécs_ A_Tul)

A misik szérakozohelyen (Pécs_B) az alkalmazottaknak (pultosoknak, felszolga-
léknak) ilyen esetben annyi a dolguk, hogy nagyobb figyelemmel kisérik a felte-
hetéen kabitészert fogyasztott személyt, illetve megprébaljik elkertlni a tovabbi
egészségligyi kockdzat kialakulasét.

WAz alkalmazottaknak annyi van kiadva, hogy ha valaki mar olyan dllapotban van,
annak ne adjanak ki alkobolt, illetve adjanak vizet. Illetve bha ldtjik valakin, hogy
gyandisan viselkedik, akkor jobban figyeliétk az illetdr.”

Ugyanakkor, ha egyértelm(ivé valik a drogfogyasztds, akkor a biztonsagi szolgalat
mmegkéri, hogy tavozzon a helyrdl” (Pécs_B_Tul). Errdl a diszkéban dolgozé alkalmazott
(Pécs_B_Alk) is hasonléan nyilatkozott. Vagyis Ggy tdnik, mind a két szérakozo-
helyen hasonlé gyakorlat alakult ki, azaz ha valakirdl kideril, hogy illegélis szert
fogyasztott, akkor tdvozasra szélitjak fel az illet6t, de emellett kisebb vagy nagyobb
mértékben a szert fogyasztd fiatal egészségi allapotara is figyelnek.



122 DEeMETROVICS ZSOLT — KUN BERNADETTE — NADAS ESZTER — VADASZ PIROSKA

 Pribaljuk észhez tériteni a drogfogyasztit. Es ha orvosi segitségre van sziikségiik, akkor
természetesen elsdsegélyben vészesitjiik Gket.” (Pécs_ A__Alk)

Mind a két helyen hoztak intézkedéseket az egészségtigyi kockazatok csokkentése
érdekében. Egyrészt lattuk fentebb, hogy az alkalmazottak figyelemmel kisérik
azokat a személyeket, akik feltehetSleg valamilyen illegalis szer hatdsa alatt dllnak.
Masrészt mind a két helyen megtalalhatok olyan szolgaltatdsok, eszk6zok, amelyek
a drogfogyaszt6 fiatalok artalmainak csokkentését szolgaljak. Az egyik helyen
(Pécs_A) rendszeresen elérhetd a Buli Segély szolgalat néhany segité szakembere,
akik jelenlétiikkel, informacids anyagaikkal, ingyen ivévizzel, gumiGvszer osztdsaval,
illetve mentalis és fizikai tdimogatas nydjtasaval tudjak minimadlisra csokkenteni a
drogfogyasztasbol eredd problémakat. Emellett a klubnak van kerthelyisége, 1ég-
kondicionélé berendezése, pihendhelye, ivokutja. Erdekes azonban, hogy — bar ezen
intézkedések pont nem erre utalnak — a szérakozdhely tulajdonosa (Pécs A _Tul)
még nem hallott a Biztonsigos Szérakozdhely Programrél. Vagyis Ggy tdnik, bar
ezt a kifejezést, illetve ezt a konkrét kezdeményezést még nem ismerte a tulajdonos,
a szemléletét tobbé-kevésbé timogatja, sét a gyakorlatban meg is valdsitja azt. Bi-
zonyos fenntartdsai mindazondltal vannak egyes intézkedésekkel kapcsolatosan.

At kellett mindsiteniink a belyet »diszké-iizletkirbe«, és ehhez szabilyok tartoznak: pl.
kitelezd a pibendhely, illetve az ingyenes viz addsa, vagyis az ivikutak létrehozatala.
Ezek KOJAL-Fivetelmények. Ezek kiziil igazdbil a pibendhelyet tartom csak fontosnak,
az iokutat baromsdgnak tarom. Nem azért, mert az kevesebb bevételt jelentene, hanem
mert sokszor nem kulturiltan haszndljik, é& példdul belehdnynak.” (Pécs_ A_Tul)

A misik altalunk feltérképezett szérakozohely tulajdonosa (Pécs B tul) szintén
nem hallott még a Biztonsagos Szérakozbhely Programrdl — de nagyon j6 dtletnek
tartja azt. Bar naluk kevésbé érvényesiil az drtalomcsokkentd szemlélet, azért néhdny
ilyen jellegii szolgiltatds megtalalhaté:

JKét helyen is van viz-elérherdség. Emellett van hideg- és meleglevegi-fivs. Es ki lehet
menni a levegdre. Pibendhelynek van sok aszial meg kanapék.” (Pécs B_Alk)

Osszességében azt lathatjuk tehét, hogy az altalunk vizsgalt két pécsi szérakozohe-
lyen (Pécs_A, Pécs_B) — annak ellenére, hogy a beszamoldk szerint eddig igazabdl
semmilyen problémaéval nem taldlkoztak — fontos szempontként tartjak szamon az
odajaré fiatalok kabitdszer-fogyasztassal kapcsolatos egészségligyi kockdzatainak
csokkentésér.
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3.3.6.6.2. Egyiittmitkidések

A diszké-, illetve klubtulajdonos s emellett az alkalmazottak véleménye alapjan is
azt mondhatjuk, hogy mind a két megvizsgalt szérakozbhelyen korrekt kapcsolat
mikodik a rendGrséggel. Egyik helyen sem nevezhetd nagyon jonak, szorosnak az
egyuttmikodés, de Ggy tdnik — a kisebb-nagyobb problémék ellenére — a széra-
kozoéhelyek szamithatnak (és szimitanak is) a rend6rség munkéjara. Ugyanakkor
inkéabb a tulajdonosok beszéltek pozitivabb hangnemben errdl a szervrél, mint a
felszolgaldk, pultosok. Utébbiak kiemeltek negativ szempontokat is a rendSrséggel
val6 kapcsolatbdl.

wHa valami tirténik, mindig eldveszik a belyet, hogy akkor hanyszor fordult it eld ilyen.
Mindig a helyet dllitjak el ha valakivel gond van, akdr ha az illetd sajit agresszivitd-
sdbil verekedni kezdett. Emiatt nem igazan jé a kapcsolat, de azért jo is. Mert példdul,
ha kell a segitség, akkor azonnal jinnek. Szival jo is, meg nem is.” (Pécs_ A_Alk)

wSokszor megfordulnak nalunk, fileg, ha hangos a zene.” (Pécs B__Alk)

Az egyik szérakozohely tulajdonosa a renddrséggel valé problémamentes egytitt-
mikodés mellett kiemelte azt is, hogy kordbban ez nem volt mindig igy, akadtak
veluk kommunikaciés problémdik. Azonban ezen a téren a tulajdonos pozitiv
irdnyu véltozasokat tapasztalt.

o Elmiiltak mar azok az évek, hogy a renddrikre azt mondbatnik, hogy tabék. Normd-
lisan lebet velitk kommunikdlni. Ok is tisztdban vannak azzal, mi van az északdban.
Normalisan kezelik.” (Pécs_ A_Tul)

A fentiekkel — a problémakezelés téméjaval — Gsszefliggésben a beszamoldk arrdl ta-
niskodnak, hogy a szérakozéhelyek mentékkel val6 egytuttmikodése is kielégitdnek,
illetve egyesek (Pécs_ A_Tul, Pécs B Alk) szerint jénak mondhat6. Ugyanakkor az
egyik alkalmazott (Pécs_ A Alk), akarcsak a rendSrok esetében, inkabb ambivalens
viszonyrol beszélt a mentGsok kapcesan. Ugyanis bar szamithatnak a munkéjukra,
tapasztalatai szerint néha nem problémamentes az egytttmiikodés.

WUgyanolyan a kapcsolat, mint a venddrokkel, vagyis jé is, meg nem is. Sajnos a men-
1dsik sokszor nem veszik komolyan, ha valakinek baja van, é& azt hiszik, hogy az illetd
szimuldl.” (Pécs A_Alk)

Az 6nkormanyzattal valé viszony tekintetében a két hely eléggé kiillonbozik egy-
mistdl. Mig a diszkéban (Pécs_B) dolgozdk kifejezetten meg vannak elégedve az
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onkormdnyzattal kialakult kapcsolatukkal, addig a masik hely (Pécs_A) tulajdonosa
és alkalmazottja is gy nyilatkozott, semmilyen kapcsolata nincs a klubnak ezzel
a hivatalos szervvel. A tulajdonos (Pécs_ A_Tul) megfogalmazasa szerint ,,azonki-
viil, hogy befizetem nekik mindazt, amit kell, illetve megfelelek a kivetelményeknek, nincs
kiilinisebb kapcsolatunk; tamogatdst nem érzek feldliik”.

Pozitiv jellegzetességnek mondhatd, hogy mind a két szérakozdhely kifejezetten
j6 kapcsolatban all egy vagy tobb civil szervezettel. A kiilvarosi klubban (Pécs_A)
rendszeresen jelen van a Buli Segély szolgalat, és mind az alkalmazott, mind pedig
a tulajdonos szerint hatdrozottan j6 az egylittmikodés kozoetitk. A masik szérako-
z6helyen — bar nem mikodik artalomesokkentd szolgdlat — szintén van kapcsolat
civil szervezetekkel. Ugyanis kifejezetten a drog témdjaval kapcsolatosan fordult
mir meg ebben a diszkdban tobb szervezet is, akik prevenciés el6addst tartottak
a fiataloknak.

L 0bb testitlestel is egyiitt dolgozunk. Szivesen adunk teret mindenfajta rendezvénynek.
Tibb drogmegeldzd program is volt mar itt.” (Pécs_B_Tul)

A szérakozohelyekhez kot6dd6 interjik szerint agy tdnik, hogy Pécsett — j6 néhany
mds vérossal ellentétben — a megvizsgélt helyek egytittmikodése a rendSrséggel,
mentbkkel, 6nkormanyzattal, illetve a civil szervezetekkel Gsszességében kielégi-
tének mondhato.

A rendérség képviselGjének (Pécs Ren) szemszogébdl a szérakozohelyekkel
val6é kapcsolat nem teljesen egyértelmd. Interjaalanyunk rossz tapasztalatokrol,
egyuttmikodésrdl ugyan nem szdmolt be, mégis szerinte lenne még min valtoztatni
ezen a téren. Ugy vélekedett, hogy i lett volna részt venni a Biztonsagos Szirakozi-
hely Programban”. Sajnos azonban az interji sordn nem derilt ra fény, hogy milyen
akadalyai voltak (illetve vannak) a megvaldsulasanak.

A renddrségnek (vagy legaldbbis a Binmegel§zési Osztilynak) egyébként mind
az onkormdnyzattal, mind pedig a civil szervezetekkel j6 a kapcsolata. Utébbiakkal
kozos egytttmiikodésben rendszeresen tartanak prevencids eldadasokat, k6zos ren-
dezvényeket (pl. ,drtalomesikkentd fesztivilt”). Az osztalyvezetd (Pécs_Ren) szerint
ezaltal egyre jobb kapcsolat alakul ki a kiilonb6z8 civil szervezetekkel.

3.3.0.0.3. Szitkséges fejlesztések és a megualisitis akaddlyai

A sziikséges fejlesztések témdjaban konkrét javaslatokat a szérakozohelyen dolgozok
koziil kevesen tudtak megfogalmazni. Néhanyuknak (Pécs_ A Tul, Pécs B_Alk)
ugyan voltak elképzelései, ugyanakkor ezek — tobbé-kevésbé — dltalanossigban
vonatkoztathatok a drogproblémara. Az egyik tulajdonos (Pécs A Tul) szerint
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mas alternativak, pl. sportolds, népszerisitésével lehetne a drogfogyasztds mértékét
csokkenteni.

WVan egy hosszabb elképzelésem. Most 38 éves vagyok, de amikor gyerek voltam, akkor
az ismerdseim 80%-a sportolt valamit. Nem a sportot kéne haldlra megnyirbalni. Vagyis
tibbet kellene sportolnia az embercknek. Tobb sportklubbal is kapcsolatban dllok, és azt
latom, hogy egyértelmiien pénzhidnyrél van sz6. Az elmiilt években vagy 10 sportklub
sziint meg Pécsett. A 80-as évekig a sport fontos volt. Isteniterték azokat, akik sikercket
értek el. De ma mindenki szarik az élsportolokra is.” (Pécs_ A_Tul)

A masik szérakozéhelyen dolgozé pultos (Pécs B Alk) a prevencids tevékenység
fontossagat hangstlyozta. Ebben a diszkéban — mint mar emlitettiik — kordbban
is voltak ilyen jellegl rendezvények, de az interjualanyunk szerint ezeket mas
helyeken is rendszeresiteni kellene.

W L0bb eldaddst kellene tartani az egész orszdghan — olyat, mint amilyen ndlunk volt.
Ez eléggé elvettentd eldadds volt. Fel kellene hivni a drog hatranyaiva a figyelmer.
Tibh felhivis, plakar kéne. Es a televizid is foglalkozhatna tibbet ezzel a témaval.”
(Pécs B_Alk)

Sokkal konkrétabb javaslatokat fogalmaztak meg a kezelés, az artalomcsokkentés
és a blinmegel6zés teriletén dolgozé interjtalanyaink. A drogambulancia vezetGje
(Pécs_ Am) egyértelmien az drtalomcsokkentd szolgaltatdsok spektrumanak szé-
lesitését latja a legfontosabb teendének. Szerinte tobb ilyen tevékenységet végzd
szervezetre, szolgaltatdra lenne sziikség, amelyeket akdr normativ timogatassal
lehetne fenntartani. Emellett tobb, sszehangoltabb és célzottabb informacids
kiadvanyt kellene terjeszteni. Hangsulyozza azonban, hogy mindezek csak fels6bb
tamogatdssal tudnanak megvalésulni. Ennek azonban tobbek kozott szemléletbeli,
gondolkodasmdédbeli akadalyait latja.

A Blnmegel6zési Osztaly vezetGje (Pécs_Ren) olyan konkrét, artalomesokken-
téssel kapcsolatos fejlesztéseket tartana szitkségesnek, mint pl. t6bb ivéviz elérhe-
tévé tétele, de meglepd médon felvetette, hogy esetlegesen n. ,bel6vé szobdkat”
lehetne létesiteni a szérakozohelyeken. Utébbival kapcsolatban interjdalanyunk
azt is hozzétette, hogy ez a jelenlegi torvényi szabalyozis mellett nehezen lehetne
megvalGsithatd.

Az artalomcsokkentd munkat végzd szakember (Pécs_Seg) azt tartana fontos
1épésnek, hogy nagyobb timogatast kapjanak az olyan szervezetek, mint amilyen
a Buli Segély. Egy ,,feliilydl lefelé induli propaganda” révén taldn a lakossig szemében
is megvaltozna az a téves kép, hogy egy olyan helyen, ahol artalomcsokkent§ szol-
galtatds mikodik, rengeteg a drogot hasznalé és arusitd személy.
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Ahogy a segit§ szakember esetében, gy majdnem az 6sszes tobbi interjuban
(Pécs_ B _Tul, Pécs B_Alk, Pécs. A_Alk, Pécs_ Am) is megjelent az a nézet, hogy
ahhoz, hogy a szérakozéhelyeken torténd kabitészer-fogyasztas helyzetén javitani
lehessen, tobb szakmai, illetve anyagi timogatdsra lenne sziikség. A jelentGsebb
szakmai tdmogatds igényléséhez sorolhatjuk azokat a véleményeket, amelyek vagy
az ezzel a témadval foglalkoz6 szakembereket és azok dllasfoglalasit, vagy pedig
az allamigazgatds fels6bb posztjain 01§ személyek hatékonyabb kézremikodését
hianyoljak.

WKevesen foglalkoznak ezzel a dologgal abboz képest, mint amekkora a probléma.”
(Pécs B_Alk)

wTaldn nincsenek elegen azok, akiknek segiteni kellene.” (Pécs_ A__Alk)

»A Nemzeti Drogmegeldzési Intézettel jobb kapcsolatra lenne sziikség. Ok akir kzjiher-
nének, és értékelést tarthatndanak a helyzettel kapcsolatban. Meg persze a varostdl is tibb
anyagi tamogatdsra lenne sziikség.” (Pécs_B_Tul)

WAz inkormanyzatoknak, illetve a Kabitészeriigyi Koovdindcionak tibbet kellene segi-
tenie. {...} A »felsdbb« intézményeknek {Nemzeti Drogmegeldzési Intézet, Orszagos
Addiktoligiai Intézet, Minisztérium} hangosabban kellene kidllnia a szakma érdekei
mellert.” (Pécs_Am)

Nagyobb allami nyomds kellene, hogy beengedjenck minket a helyekre. Evente legaldbb
1-2 rendezvényen eld kellene frni segitd szervezet részvételét, igy taldn a kisebb klubok
is elfogadibba vilndnak. Feliilrél induli propaganda kellene, bar nebéz kérdés, hogy
kitd] kellene jinnie: a minisztérinmtil vagy a Biztonsdgos Szovakozihely Egyesiilettil?
A PHARE-o0s tirténet jo volt, mert érdekeltté tette a szirakozihelyet: szirakozihely
kap egy kis fejlesztést, ha beengedi. Még tibb PHARE-hoz hasonld pilyizat kellene!”
(Pécs_Seg)

Mindezek alapjn taldn azt a kovetkeztetést vonhatjuk le, hogy ebben a varosban
is érzékelhetd a felel6sség elharitasa, hiszen a szérakozéhelyen dolgozék leginkabb
masoktdl, f6leg fels6bb szintrdl varjak a megoldast, szakmai és anyagi timogatds
formajaban. Ebben egyértelmden konszenzus van a megkérdezettek kozott, tehat
nemcsak a szérakoztatds, hanem a kezelés, drtalomcsokkentés teruletén dolgozok
is igy latjdk a helyzetet.
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3.3.7. SZEGED
3.3.7.1. Altaldnos jellemzok

Szeged az orszag negyedik legnépesebb virosa, Csongrad megye székhelye, Dél-
kelet-Magyarorszag regionalis kozpontja. A védros latnivaldi és sokszing kulturlis
programjai sok ldtogatét vonzanak, vizsgélatunk szempontjabdl azonban fontosabb,
hogy Budapest utdn Szegeden a legmagasabb a nappali tagozatos tanuldk szdma,
tobb mint 16000 didk tanul a véros 2 felsGoktatdsi intézményének 12 kardn.
A nappali tagozatos hallgatdk 6sszlakossaghoz viszonyitott ardnya itt a legmagasabb
(10,2%) az Gsszes altalunk vizsgélt varos koziil, kétszerese a fGvarosban tapasztalt
értéknek. A szegedi didkokon kivil az orszdg minden részérdl és kiilfoldrdl is ér-
keznek hallgatdk, a varosban tanuldk szdma megkozeliti a 30 000 f6¢.'® A fiatalok
(15—34 évesek) ardnya a varosban hasonld, mint az dltalunk vizsgale tobbi telepiilés
esetében (31,7%), az egyéb telepulésekrdl idelatogatd, illetve tanulmanyaikat itt
folytat6 didkok miatt azonban — ha csak a szorgalmi idészakokban is — magas a
varosban él6 fiatalok szdma.

3.3.7.2. Szirakozdhelyek Szegeden

A viros zenei kindlatat és sz6rakozasi lehetGségeit tekintve nagyon sokrétd. A kisebb
kluboktdl, kdvéhdzaktdl kezdve a pubokon dt, az akér ezer {6t is befogad6 nagy
diszkokig mindenféle szérakozéhely megtaldlhat6. Osszesen 19 szérakozohelyet
azonositottunk, a didkok magas szimat tekintve azonban meglepd, hogy mind a
100000 lakosra, mind a 100000 fiatalra (15-34 évesek) jutd szérakozohely-szim
(11,7, illetve 36,8) alacsonyabb, mint a vizsgélt virosok atlaga (13,2, illetve 43,5).
Ezen értékek tekintetében csak Debrecen, Eger és GyGr marad el Szeged mogott.
A viérosban azonban t6bb nagyobb (t6bb mint 500—1000 6 befogadasira képes)
diszké is mikodik, mindez pedig magyardzat lehet a kisebb helyek viszonylag
alacsony szdmdéra.

Az azonositott szérakozdéhelyek mind a belvarosban taldlhatdk, kiilvarosi he-
lyekrél nem szereztiink tudomast. A helyek donté tobbsége a hét minden napjan
nyitva all, ami valészindleg a felsGoktatasban tanulék magas szima miatt alakult
igy, hiszen a hallgat6k kozul sokan a hétvégére dltaldban hazamennek, igy jellem-
zGen hét kozben jarnak el szérakozni. A véros egyik nagy diszkéja (Szeg C) viszont
— amely zenei kinalatdval feltételezhetGen nem a fdiskolai, egyetemi hallgatdkat,
hanem a fiatalabb didkokat célozza meg — csak a hétvégén tart nyitva.

¥ www.u-szeged.hu (A letdltés idépontja: 2005. augusztus 15.)



128 DEeMETROVICS ZSOLT — KUN BERNADETTE — NADAS ESZTER — VADASZ PIROSKA

24. tabldzar. A szegedi szirakozihelyek listdja (kiemelve azon szdvakozdhelyek, amelyek
munkatdrsaival interjitk késziiltek)

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY

(F6)

H-P: 9.30-22 h-ig vagy

K iizletvezetd,
Szeg A belvaros | 2 2,5,6,8,9,10 programzarasig, Szo: kb. 500 L
- felszolgalo
21.30-05 h
. mindennap 14 h-tl L tulajdonos,
Szeg B belviros | 3 2,3,6,8 L par szdz
- hajnalig DJ
. tizemeltetd,
Szeg C belvaros | 2 2,5,6,8,10 P-Sz0: 22-07 h 1000
_ pultosok

| Sze—Sz0 estétd] hajnalig, a
Szeg_D | belviros | 3 2,6,8 . par szdz
- kévéz6 mindennap

Szeg E belviros | 3 2,6,8 H-Szo: 17-04 100
Szeg_F belvaros | 3 5,6,8,9,10 pér széz
Szeg_G belvéros | 2 2,5,6,8,9,10 mindennap 12-24 h 1000

mindennap 11-23 h, zenés
Szeg H belviros | 3 8,10 , | kb. 150
- esték csak hétvégén

Szeg 1 belviros | 3 1,6,7 pér szdz
Szeg_J belvaros | 3 1,4,6,7,8,10 pér széz
Szeg_K belvaros | 3 6,8,10 mindennap

H: 15-22 h, K: 15-24 h,
Sze: 15-01 h, Cs: 15-24 h,

Szeg L belvéros | 3 6,8,10 P: 15-01 h, Sz0: 15-02 h, kb. 100
V:15-22h
Szeg_M belvaros | 3 (nyiron) | 8,9,10 tobb széz
Szeg N | belviros | 3 8,9,10 pér szédz
Szeg O belvaros | 3 5,6,8,10 mindennap pér szédz
Szeg_P belvaros | 3 6,8,10 mindennap par szdz
Szeg_Q | belviros | 3 10 mindennap par szdz
Szeg R belvaros | 3 2,6,8 mindennap par széz
Szeg S belvaros | 3 2,6,8 par szdz

A virosban jellemz8en klub jellegd helyeket talaltunk (84%), diszké tipustiként csak
a 3 legnagyobb helyet azonositottuk, olyan szérakozdhelyet pedig egyéltalin nem
talaltunk, ahol kizdrdlag partikat rendeznének. A klub jelleg( helyek ilyen magas
aranya egy masik egyetemi varosban, Pécsett volt még jellemzG. A zenei kindlatot
tekintve nagyon vegyes a kép. A szérakozohelyeken jellemzGen legalabb kétféle, de
inkdbb ennél tobb zenei stilus is megjelenik. Mindossze egy helyet taldltunk, ahol
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csak jazz sz6l. Olyan hellyel nem taldlkoztunk, ahol kizardlag csak elektronikus
zenel irdnyzatokat jatszandk, a helyek 61,1%-anak zenei kinalatdban azonban ez is
megtaldlhaté. Ezen irdnyzatok koziil a house és a trance a legnépszer(ibb, a drum o’
bass, a breakbeat vagy a techno sokkal kevesebb hely kindlatdban jelenik meg.

Az azonositott szérakozéhelyek koziil haromban sikertlt interjukat készitentink.
Mindharom szérakozéhelyen készilt interja tulajdonossal, illetve tzletvezetGvel,
igaz az egyik helyszinen (Szeg_C) csak részben sikeriilt felvenni az interjut telefo-
non, s késébb az interjualany mar nem kildte el irdsos formaban az igért kitoltott
kérdéivet. Ez az izemeltetd ugyanakkor nemcsak hozzajarult, hogy alkalmazottaival
felvegyiik az interjat, hanem kifejezetten segitSkész volt e tekintetben, igy ezen a
helyen 6t alkalmazott is vilaszolt kérdéseinkre. A madsik két helyszinen egy-egy
alkalmazott villalta a kutatdsban val6 részvételt.

Mindhédrom szérakozéhely a belvarosban taldlhat6, kozilik kettd (Szeg A,
Szeg C) diszké jelleg(, a harmadik (Szeg_B) inkabb a klub kategériaba sorolhatd.
A klubként azonositott hely a legkisebb, par szdz {6 befogadaséra alkalmas, a mésik
két hely jéval nagyobb, legalabb 500, illetve 1000 8 kényelmes szérakozasét tudja
biztositani. A zenei kindlatot tekintve mindharom helyen vegyes a kép, egyarant
jatszanak elektronikus és sldger-zenét is. A house és trance irdnyzat mindharom
helyen megjelenik, a klub jelleg@ helyen techno is eléfordul, az underground irany-
zatok (drum 'n’ bass, breakbeat) azonban egyik helyen sem jellemzek.

3.3.7.3. Interjiialanyok Szegeden

Szegeden dsszesen 13 interjat készitettiink, hdrom szérakozéhely vezetdje, két helyrdl
1-1 alkalmazott (felszolgal6 és DJ), a harmadik helyrl (Szeg C) pedig 6t, pultnal
dolgoz6 alkalmazott vélaszolt a kérdéseinkre. Az ut6bb emlitett 6t alkalmazottal
nem volt lehet8ség telefonos interjat késziteni, 8k faxon kildték el vilaszaikat, igy
azok tobb esetben hidnyosak voltak. A megkérdezett DJ t6bb kisebb helyen is jatszik
a varosban, kordbban pedig 6 évig drogambulancidn dolgozott. Az egészségligyi
kovetkezményekkel kapcsolatban a szegedi drogambulancia programkoordinato-
raval (SzegAm) beszéltiink, aki mar 11 éve dolgozik az ambulancian, valamint a
Viérosi Kérhaz Pszichiatriai és Addiktolégiai Osztalyanak pszichidter szakorvoséaval
(Szeg_Kir), aki 20 éve foglalkozik addiktol6giai esetekkel. A rendérség részérdl pedig
a Csongrad megyei Rendér-fékapitdnysig Blinmegel§zési Osztdlydnak osztédlyve-
zet$-helyettesével készitettiink interjit (Szeg_Ren). Tudomasunk szerint a kutatds
adatfelvételének lezardsdig Szegeden nem miikodott a rekredcids szubkultirdban
tevékenykedd segitd szervezet.
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25. tdbldzat. A szegedi interjialanyok fibb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG | BEOSZTAS NEM | EGYEB
t6bb mint 3 é ti
Szeg A Tul - - izemeltetd férfi 0, mm, cvevezena
- szérakozoéhelyet
. 1 éve vezeti a szérakozo-
Szeg B Tul - - tulajdonos férfi
- - helyet
Szeg C Tul - - izemeltetd nd
4 éve dolgozik a szérakozo-
Szeg A_Alk - - felszolgald nd cve corgontic @ sroraiono
- - helyen
t6bb mint 3 éve dolgozik
Seeg B Alk | — - DJ 06 | e 2 cve dotgout
- - itt DJ-ként
. 1 éve dolgozik a szérakozé-
Szeg C Alk 1 | — - pultos né
- - - helyen
10 éve dolgozik
Szeg C Alk 2 | — - pultos nd i v ,g e
- - szérakozéhelyen
. 4 éve dolgozik a szérakozé-
Szeg C Alk 3 | — - pultos né
- - - helyen
10 éve dolgozik
Szeg C Alk 4 | — - pultos nd , v /g e
- - szérakozéhelyen
9 éve dolgozik a szérakozé-
Szeg C Alk 5 | — - pultos nd 8
- - - helyen
. szocialis program . 11 éve dolgozik az addikto-
Szeg Am drogambulancia , o férfi . o,
- munkds koordindtor l6gia teriiletén
Virosi Kérhaz
Pszichidtriai és L . . 20 éve dolgozik az osz-
Szeg Kr . pszichidter | adjunktus nd ,
Addikeoldgiai tilyon
Osztély
Csongrad megyei , L, L
o osztalyveze- , 8 éve dll a rendGrség
Szeg_Ren RendGr-f6kapi- férfi . ,
- y t6 helyettes kotelékében
tanysag

3.3.7.4. A droghasznalat jellegzetességei

3.3.7.4.1. Haszndlt szerek

Szinte minden interjialany megemlitett hdrom szert, amelyek biztosan eléfordul-
nak a szérakozohelyi szcénaban, ezek a marihudna, az ecstasy és az amfetamin.
A hérom szer gyakorisagat tekintve azonban kiilosnboztek a vélemények. Altalaban
a marihudnat emlitették elsé helyen (Szeg_Ren, Szeg A _Tul), de voltak, akik az

ecstasyt soroltak az elsé helyre, melyet véleménylik szerint vagy az amfetamin, vagy
a kannabisz kovet (Szeg B Alk, Szeg C_Alk_1). Ezen leggyakrabban hasznalt
szereken kivil az LSD-t, a GHB-t, a herbaldrogokat, a ,parafit” és a rusht emli-
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tették még a megkérdezettek, de ezek haszndlata nem tlnik jelentds mértékinek.
A DJ interjaalanyunk szerint a szintetikus drogok fogyasztasa az elektronikus zene
népszeriségével van Gsszefiggésben.

~Mig kb. 10 éve az opidtfogyasztds volt a divat, mdrva inkdbb a szintetikus drogok
divatosak. Mindez isszefiigg az elektronikus zene berobbandsaval, ami az 1990-es évek
elejérd] kezdddits. Szerintem a zenéhez nem tartozik hozzd a drogfogyaszids, de sajnos
a klubkultivdhoz igen.” (Szeg B_Alk)

A drogambulancia munkatdrsidnak tapasztalatai szerint Gjra ,,divatba jott” az alkohol
és a nyugtatd egyucttes fogyasztasa.

o Megint divat a Xanax és alkobol (vagy nyugtatd és alkobol) kombindcid. Ezt nyugodtan
tudjak haszndlni, mert legdlis.” (Szeg _Am)

A fogyasztassal kapcsolatban azt hangstlyoztdk az interjualanyok, hogy egyrészt
egyre tobben fogyasztanak kabitdszert, masrészt pedig egyre fiatalabb korban
kezdik a fogyasztast.

wManapsdag egyre fiatalabbak pribiljik ki a szereket. Mig pl. 1999—2000-ben legin-
kibb kizépiskolds korban tirtént meg a szer kipribildsa, addig mara ez mar dltaldnos
iskola 6—7. osztdlydban megtirténik. 1...} A diszkidrogokar iddsebb korban pribaljik
ki eld5zor. ...} 5 éve a rendirség végzett egy felmérést, és annak eredményeihez képest a
Sfratalok egyre gitldstalanabban fogyasztanak drogokat a szérakozihelyeken is, illetve
az utcan 15.” (Szeg_Ren)

Ezt a véleményt azok is osztottak, akik nem sajit tapasztalatukrdl nyilatkoztak,
hanem csak ezt hallottdk (Szeg B Tul, Szeg A Alk).

wDroggal kapesolatban nem tudok felvildgositdst adni, ndlam és a kirnyezetemben
nem drogozik senki. {...} A kdbitészerrél dltalanossagban: egyre tibben, sokkal tibben
baszndljak.” (Szeg_B_Tul)

Az alkoholfogyasztdssal kapcsolatban nem szamoltak be jelentGs novekedésrdl,
inkabb véltozatlannak itélték, azt azonban az alkohol vonatkozisédban is tdbben
emlitették, hogy egyre fiatalabb korban kezdenek inni a szérakozni jardk (Szeg_Ren,
Szeg A_Alk, Szeg C_Alk 1, Szeg C_Alk 4).
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3.3.7.4.2. A fogyasztok leivisa

A drogambulancia munkatarsinak tapasztalatai szerint a szcénabdl érkez8k jel-
lemz8en 16 és 27 év kozottiek, és az alkalmi kabitészer-fogyasztast leszimitva
teljesen normalis életet élnek, egyaltalin nem jellemz§ rdjuk a ,tipikus drogos”
megjelenés. Sokkal rendezettebb az élettik, dpoltabbak és jobban egytittmiksddk,
mint az opiatfogyasztok.

wEzek a személyek rendezettebbek, lehet veliik beszélni, jobb kiilsdvel rendelkeznek,
mint az opidtfogyasztok. Altaldban normalis detet ének, a drogokat fiatalsagukbil,
bohdsagukbil fakadian haszndljik. Nem igazdn érzik a drogozdst problémdnak, nem
Jordulndnak segitségért.” (Szeg_Am)

wEzek a fatalok dltaldban jobb kiillemiiek, apoltabbak, mint pl. az opiathaszndilik,
ezért az orvosoknak is kinmyebben »megesik rajiuk a szive«.” (Szeg Kr)

Az egyik, féleg f6iskolasok és egyetemistdk dltal latogatott szérakozdhely vezetdje
(Szeg_A_Tul) az alkoholfogyasztasi szokasok alapjan kétféle fogyasztéi tipust azo-
nositott: az egyik, aki minél tobbet szeretne inni, minél olcsébban, a masik pedig
aki inkdbb mindségi italokat védsarol.

A megkérdezett rendér (SzegRen) szerint a fiatalokra jellemz6 a , kdbitdszer-
probléma elbagatellizilisa”; nem veszik komolyan sem a jogi kovetkezményeket, sem
az egészségre karos hatdsokat. Emellett ugy vélekedett interjialanyunk, hogy ezek
a fiatalok a drogfogyasztdssal probéljak egy adott szubkultiraba valé tartozasukat,
illetve felnétté vélasukat bizonyitani. A renddrségi razziak soran fGleg a kozépis-
kolasok, 15-16 évesek kertilnek a rend8rség latiterébe.

WA fratalok a drogok esetében nem igazin veszik komolyan a tirvény femyegetését és az
egészségre vonatkozd kdros hatdsokat sem. Régebben jobban tartottak tile, nagyobb volt a
misztikuma. {. . } Azt tapasztalom, hogy azt a fiatalt, aki nem szivja, kirckesztik, mivel gya-
korlatilag a felndtté vilds szimbolumava vilt a maribudna kipribildsa.” (Szeg_Ren)

3.3.7.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerbasznilatban. A nemek szerfogyasztési szo-
késaiban mutatkoz6 kiulonbségekre kérdezve jellemzden kétféle vélaszt kaptunk.
Tobben nem ldtnak semmilyen kiilonbséget (Szeg A_Alk, Szeg C_Alk 4, Szeg
C_Alk_5), mig masok gyakoribbnak itélik a szerhasznalatot a fidk korében, de
a fogyasztott szerek tipusaiban Gk sem vélnek kiilonbséget felfedezni a két nem
kozoet (Szeg B Alk, Szeg B Tul, Szeg C_Alk 2, Szeg Ren).

Az egészségligyben dolgozok (Szeg Am, Szeg Kr) arrdl szamoltak be, hogy
sokkal t6bb f14 keriil be hozzdjuk. A tobbi varosban készult interjukbdl is az tlinik
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valészinlnek, hogy a fitk gyakrabban vilnak gyanussa, emiatt gyakrabban ,,buknak
le” és keriilnek az elterelés miatt kapcsoltba a drogambulancidkkal.

wSokkal tibb a fiil, kb. 80:20 % az ariny.” (Szeg_Am)

3.3.7.4.3. A rekredcids szerhaszndlat kivetkezményei

3.3.7.4.3.1. Kezelési sziikségler. A drogambulancidn a 2004-es évben kezelt kozel
300 f6 maximadlisan 15%-a érkezett a szérakozdhely-szcénabol, 6k leginkabb ma-
rihudna- és ecstasyfogyasztok, és szinte kivétel nélkul az elterelés miatt kertiltek
kapcsolatba az ellatdhellyel. Az elterelés soran kéthetente egy alkalommal jelennek
meg az ambulancian; és elmondhaté réluk, hogy sem a személyzet nem észlelt,
sem Gk maguk nem jeleztek relevans, egészséguigyi ellatdst igényl problémat.
A program sordn j6 velik a kapcsolat, s bar a drogfogyasztassal Gsszefliggésben
nem motivaltak a kezelésben, a jogi eljarastdl valé félelmik miatt egytittmkodbek.
A szakember (Szeg  Am) véleménye szerint azonban az egészségligy nem elég felké-
szilt arra, hogy a rendszerben megjelend alkalmi fogyasztoknak megfeleld ellatdst
nyyjtson, mivel ezek a fiatalok teljesen mds tipusu segitséget, terdpiat igényelnek,
mint példaul a klasszikus opidtfogyasztok.

WAlig van olyan személy, aki ne csindlnd végig az elterelést. A személyek mind a 12
kitelezd kontakton megjelennek. Azonban utdna mdar nem jonnek, hiszen nem kitelezd.”
(Szeg_Am)

Mindkét egészségligyben dolgozé interjualany kiemelte a nemi betegségek koc-
kézatat a diszk6drogok fogyasztisa esetén, amellyel a fiatalok altaldban nincsenek
tisztaban. A tinédzserambulancidkon novekedett a nemi betegségek miatt je-
lentkez8k szdma. A pszichiatridn dolgoz6 szakember két esetet is emlitett, mikor
szexudlis jellegd erdszak elkovetésének hétterében az aldozat valamilyen illegélis
kébitészerrel valé megkinaldsa, ,beetetése” tortént.

wEmellett a tiniambulancidkon megemelkedett a nemi betegségek szama, melyeket a
diszkidrogozds sovdn szednek issze. Hiszen a stimuldnsok hatdsira sokkal feleldtlenebb
a szexudlis magatartdsuk.” (Szeg _Am)

A HIV-fertdzddésre nagy a kockdzar a diszkidrogok esetében, mivel megnivekszik a
szexudlis aktivitds, kritikdatlanabb lesz a szexudlis viselkedés, gyakoribbak a megerd-
szakoldsok is.” (Szeg Kr)
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wGHB kapcsin eldfordult mar, hogy gy hasznaltak, hogy az illetének beadtik, bedro-
goztattdk (italba keverve), majd megerfszakoltik 2 ilyen eset volt a vdroshan, férfiak
voltak az dldozatok).” (Szeg Kr)

3.3.7.4.3.2. Titladagolds, siirgdsségi beavatkozdst igémyld esetek. Szegeden a stirgGsségi
beavatkozast igényld esetek jellemz8en a Varosi Korhdz Pszichiatriai és Addikto-
l6giai Osztalyara kertilnek. 2004-ben a pszichidtridn Gsszesen 1344 {6t kezeltek
alkohol-, illetve drogproblémaéval, koziilik minddssze 36 kébitiszeres eset volt (az
esetek 2,6%-a). A szérakozohely-szcéndbdl mindossze 5 8 érkezett, 8k vagy sz6-
rakozobhelyrél ecstasyfogyasztds miatt, vagy onként, beutaléval, illetve renddrségi
tgybdl kifolyolag keresték fel az osztalyt.

Jellemz&en akut hatdsok (1 napos elldtds), fligglség és elvonasi tiinetek miatt
kertlnek be a betegek, az ecstasyfogyasztok esetében azonban nem tapasztalhaték
addikci6s problémak. Ahogy més varosokban, itt is a hétvégék a legforgalmasabbak:
leginkabb szombat és vasarnap hajnalban jelennek meg ezek a drogfogyasztassal kapcso-
latos esetek, az évszak tekintetében ehelytitt nincs kiillonbség. A renddrség felé teljes a
titoktartas, az ellatds utdn a klienseket tovabbirdnyitjak a megfeleld intézményekbe.

wMintin a kliensek kitisztultak, megtirténik a részletes anamnézis-felvétel, részletesen
kikérdezziik, gondozzuk Oket. A tibbi intézménnyel (pl. fekvibeteg osztalyok, detoxikaild,
drogambulancia) van kapcsolat, a klienseket tovibbiranyitjuk a megfelels helyre (pl.
drogambulancia).” (Szeg Kr)

3.3.7.4.4. Eszlelt trendek a droghasznilat alakulisiban az elmiils it évben

A Szegeden tapasztalt sz6rakozdhelyen torténd drogfogyasztas kapcsan az alabbiakat
tudjuk 6sszefoglalni, amelyek az elmult évek jellemzé trendjeinek mondhatdk:

— Altaldban minden interjialany megemlitette, hogy az elmult években nétt a
kabitészer-fogyasztd személyek szama, akikrdl az is elmondhat6, hogy tobbet
és tobbféle szereket hasznalnak, mint a kordbbi években.

— A klubkultaraban a szintetikus szerek, az amfetaminszarmazékok a legke-
lend8bbek. Az interjukbdl az is kiderult, hogy a kiprobalds egyre fiatalabb
korban torténik meg.

— A fogyasztott szereket tekintve tovdbbra is a marihudna a legnépszerdbb,
de Gjra kezd népszervé vélni a nyugtatd és az alkohol egylittes fogyasztisa,
mert ezek a szerek legélis Gton elérheték. Ujonnan felbukkand drogként
emlitik a ,parafat”, amely egy gombakészitmény, illetve a herbaldrogokat
is egyre tobb fiatal felfedezi.

— Az egészséglgyi ellatasban dolgozok beszamoltak arrdl, hogy a tinédzser-
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ambulancidkon megemelkedett a nemi betegségekkel jelentkez8k szdma,
akik feltehet8en a stimuldnsok hatdsa alatt kialakult felelGtlenebb szexualis
magatartas kovetkeztében érkeznek az ambulancidra.

3.3.7.5. Eszlelt problémak és veszélyek a rekredcids szintéren

A megkérdezett szérakozohelyek vezetSi és alkalmazottai kiilonbozéképpen ko-
zelitették meg ezt a kérdést. Az egyik szérakozohely vezetdje (Szeg B Tul) egy-
értelmden kijelentette, hogy & semmilyen kabitdszer-fogyasztassal kapcsolatos
problémaval nem szokott taldlkozni. Az ott dolgoz6 DJ azonban beszamolt olyan
esetrdl, amikor valaki rosszul lett (bar mentSt nem kellett hozza hivni), valamint
azt is emlitette, hogy ritkdn ugyan, de el6fordul szerhasznalattal kapcsolatba hoz-
haté agresszivitds a helyen.

W Volt mar olyan, hogy rosszul lett valaki, de mentdt nem kellett hivni hozzd (nem hivtak).
Az agressziv megnyilvanuldsok nagyon vitkik, ha mégis elifordult, akkor dltaliban a
kidobdemberek megoldottik a helyzeter.” (SzegB_Alk)

Egy misik szérakozoéhely vezetGje (Szeg A Tul) nem volt ennyire elzarkézo, de
problémas esetet § sem emlitett, inkdbb azt fogalmazta meg, hogy miért jelent
nehézséget a fogyasztok kiszlirése: a kilonboz8 legilis és illegalis szerek kilon-
kulon, illetve egylittes hasznélata soran nehéz megillapitani, hogy ki mit hasznil,
mit mivel kombindlt, vagyis minek hatdsdra viselkedik tgy, ahogy. Szerinte csak
magatartasbeli véltozasok figyelhet6k meg, de sokszor azok nem mutatjak meg
egyértelmien, hogy tiltott vagy legilis szer van-e a hattérben. Ugyanakkor vannak
olyan viselkedéses jegyek, amelyek segitségével konnyebben el lehet donteni ezt a
kérdést: példaul a hiperaktivitds nagyon jellegzetes az amfetaminfogyasztds esetében.
Az itt dolgoz6 felszolgdlé (Szeg A Alk) nem tudja, hogy milyenek a kabit6szer-
fogyasztok, igy azt sem, hogy milyen problémaik lehetnek, alkoholfogyasztds miatt
bekovetkezett rosszulléttel azonban taldlkozott mar.

, Nebéz megmondani, mert tibh mindent fogyasztanak. Pl ha az alkobolt, az energiaitalt,
a kavét, a cigarettat és még esetleg valamilyen drogot kevernek issze, akkor annak mar
érdekes kombindcidja sziiletik, & nebéz abbil megallapitani, mit okozott a kabitdszer.
[...Y Amit kinnyii kisziirni: ha valakinek mar a bejarat elitt az utcin jar a liba, a
sorban tancol, amikor még csak a kisziivddd zenét hallja, elég valdszini, hogy amfetamint
baszndlt. Azok a személyek kint is maradnak, nem jobetnek be. Vagyis isszességében
magatartdsbeli jegyek figyelbetdk meg.” (Szeg A_Tul)
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. Nem igazan taldlkoztam kabitiszert fogyasztd személlyel. Nem tudom, bogy egydltalin
lattam-e mar kabitdszer-fogyasziir. Az alkobol esetében volt olyan, hogy valaki rosszul
lett, eldjult — hiszen nagy melegben vannak.” (Szeg  A_Alk)

A harmadik dltalunk megvizsgélt szérakozbhely vezetGjével (Szeg C Tul) nem
sikertilt a részletes interjut felvenni, igy az § tapasztalatait nem ismerjik, az itt
alkalmazottként dolgozé interjualanyok azonban kiilonb6z8 problémadkat fogal-
maztak meg: az agresszivitdst, a rosszullétet és a nehéz kommunikaciét emlitették.
Az agresszivitas kérdésében azonban kilonboz8 véleményeket mondtak. Volt, aki
szerint el6fordul agresszivitas a fogyasztoknal, a kollégaja szerint ez azonban pont
rajuk, az illegdlis szerhasznalékra nem jellemzd. A hely vezetGje szerint néluk a
jatszott zenei stilus (sldger diszkd) miatt egydltaldn nincs kébitdszer-hasznilat,
csak alkoholfogyasztds. Ezért elképzelhetd, hogy az agressziét emlitd alkalmazot-
tak (Szeg C_Alk 3, Szeg C Alk 4, Szeg C Alk _5) f8leg alkoholfogyasztasbol
kovetkezs agressziv viselkedéssel talalkoztak.

W Pszichés lelassulds vagy tilpirgés miatt nehéz vele szot érteni.” (Szeg C_Alk_1)

WA viselkedésiik dltaldban nyugods. {...Y Nem agresszivek a fogyasztok. Aki nem ismeri
a szert, amit haszndl, vosszul lehet.” (Szeg C _Alk_2)

WA kidobik oldjak meg az agresszids problémakar.” (Szeg C_Alk_3)

3.3.7.6. Eddigi vilaszlépések, a megoldds lebetfségei és akaddlyai
3.3.7.6.1. Az észlelt problémdik kezelésének gyakorlata

A szérakozohelyek vezetdi részérdl itt is a probléma héritdsaval taldlkoztunk, az
altaluk vezetett helyeken elmondasuk szerint jellemz&en nincs kabitészer-fogyasz-
tds. Ha azonban valakit mégis rajtakapnak, akkor az illetét elkuldik, és kitiltjak
a helyrél. Azt azonban mindkét vezet$ (Szeg A Tul, Szeg B _Tul) hangsulyozta,
hogy ha komoly egészségligyi problémat tapasztalniank valakinél, akkor természe-
tesen értesitenék a mentGket.

+A hivatalos vélemény szerint minden ilyen anyag haszndlata tilos a helyen. Ez egyébként
nem egy nagy klub, tehdt ha valaki ragyijt egy fives cigive a hely egyik végében, akkor
kionmyen megérezherd az a mdsik végében is. Ezeket a személyeker megbiintetjitk: azonnal
tavoznink kell, és soba tibbet nem jobetnek be. Emellett venddvik is szoktak idejarni
bulizni. Mivel ez egy kisvaros, abol mindenki mindenkit ismer, a suttogd propaganda
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nagyon hatékony: ha valakivdl valami kideriil, az kinnyen elterjed. Az utolss olyan
eset, amikor valakit ki kellett tenni a helyrdl emiatt, az kb, 6-7 évvel ezeldtt volt. De
igazdbil ki sem kellett vakni, mert a klub eldtt csindlta, és a kidobi elkiildte. Elég sok
0rvos van a szérakozd emberek kizitt, igy ha valami olyan probléma adidik, mindig
tudnak azonnal orvost keriteni. Ha mégsem, akkor a mentd, illetve a kirhdz nagyon
kizel van.” (Szeg_A_Tul)

o Ndlunk biztosan nem fogyasztanak, nem is engedném meg. Ugyanakkor senkit nem
motozhatunk, nem kutathatunk dt. Ha észrevenném, meg lenne akadalyozva, az illetd
el lenne zavarva a belyrdl. Anno pont emiatt zdrt be a hely, mert ilyen emberek jartak
le. {...} Ha valaki rosszul lenne, természetesen hivnék mentdt.” (Szeg B_Tul)

A ,Szeg A”és,Szeg_ B” helyen dolgozé alkalmazottak szerint a sz6rakozohelyeknek
nincs stratégidjuk a drogproblémaval kapcsolatban, 8k is azt tapasztaljdk, hogy ha
kéabitészer-fogyasztas gyandja mertl fel, akkor elkuldik az illetét.

WSzerintem kikiildenék az illetdt. Ha megldtnadk, a felszolgalik is kikiildenék, de velem
ez még nem fordult eld. Szerintem nem nagyon mernek ilyen helyen drogot fogyasztani.

Nem tudok stratégidril, amivel a bely vendelkezne. Erve nem igazan figyelnek oda.”
(Szeg A Alk)

A rendérséget nem szoktuk kibivni. En annyit tebetek, hogy végzem a munkim, é ha olyat
ldtok, aki viszorul, akkor hivom a mentdket, de 7igy érzem, igazsdag szerint nincs jogom
ebbe beleszdlni. Szerintem, amit még tehetek az az, hogy jézanul dolgozok. {.. Y Eldfordul,
hogy nem engedik be a bedrogozott személyt, de igazsag szevint ma mar elfogadort, hogy #gy
Jinnek be a fratalok a szirakozihelyre, hogy drogot fogyasztottak. A szirakozihely(ek)nek
nincs stratégidja a drogprobléma vonatkozdsiban.” (Szeg_B_Alk)

A ,Szeg C” hely vezetGje arrdl szimolt be, hogy 6k mar évekkel korabban elejét
vették a kabitdszer-problémanak, amikor megviltoztattik zenei kinalatukat: egyal-
taldn nem jatszanak elektronikus zenéket, csak slager-diszkokat szerveznek. A vezetd
szerint ugyanis ez a fajta zene egyaltalin nem vonzza a kébitészer-fogyasztékat.
A hely alkalmazottaival készilt interjakban is érz8dott ez a hozzadllas. Egy részitk
azt allitotta, hogy a programkinélattal meg lehet el6zni az illegalis szerfogyasztast
(Szeg_C_Alk 4, Szeg C_Alk_5), a mégis felmeriild, ilyen jellegl problémakkal
kapcsolatban pedig itt is az a gyakorlat, hogy szélnak a biztonsdgiaknak, és elkildik
az illetét (Szeg_C_Alk 1, Szeg C_Alk 2, Szeg C_Alk 3).

wMi a sajdt eszkizeinkkel, mdr évekkel ezelitt probaltuk megoldani ezt a problémar,
amit csak Agy tudtunk elérni, hogy azt a fajta zenét nem vagyunk hajlandiak lejatszani,
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amire dltaldban ez a kizinség {(kdbitdszer-fogyasziok} jol érzi magdt. Mi teljesen dt-
péartoltunk a humoros és az erotikus milsorok felé, ami nagyon tetszik a kizinségiinknek.
[...} Ugyanakkor el kell mondanom, hogy elkeriilhetetlen, hogy néha azért beleszaladunk
egy fiistfelhdbe, ha valaki elsziv egy fitves cigit, de ez egydltaldan nem jellemzd. Szerintem
ndlunk a sok »részeg« kizitt nem is éreznék jol magukar azok, akik inkibh a kabitdszert
Javorizdljik. {.. Y Ha a »Hot chocolate«, vagy a »Village people« és a rengeteg magyar
egyiittes zenéjére még valakinek sziiksége van bekapni valami kis gyorsitot, azelitt én
megemelem a kalapomar.” (Szeg _C Tul)

o Partik melldzése a fontos.” (Szeg C_Alk 5)

wHa valakit meglatunk drogozni, azonnal kidobjuk, de a renddrséget nem hivjuk. Ha
valakit meglatok kdbitészert fogyasztani, akkor azonnal szélnom kell a biztonsdgiak-
nak.” (Szeg C _Alk 1)

Az egészségugyi kockdzatok csokkentését célz6 1épésekkel kapcsolatban csak a
.Szeg A’ ésa,Szeg B” helyekkel kapcsolatban vannak informacidink; egyik hely
sem tett jelentGs lépéseket ez tigyben. Az egyik vezetd (Szeg A _Tul) minddssze
azt emlitette, hogy naluk ingyen van a szédaviz, a mdsik tulajdonos (Szeg_B_Tul)
pedig teljes mértékben elutasité hozzadllast tantsitott: soha nem is gondolt ilyen
intézkedésekre, és nem is tartja ket szitkségesnek, mert az csak az alkoholforgal-
mat csokkentené.

wMinden szirakozihelynek elfivjak az ivikutat, és nalunk a szédaviz is mindig ingye-
nes.” (Szeg A _Tul)

. Nem hiszem, bogy ndlunk barki is fogyasztana drogot. Nekem sem lenne érdekem, mert
akkor nem igazdn menne el a szeszesital. llyen intézkedésekre eddig soba nem gondoltam.”
(Szeg B Tul)

A Biztonsagos Szérakozohely Programrol az egyik hely (Szeg A) vezetdje hallott
ugyan, de véleményt nem fogalmazott meg réla, mert részleteiben nem ismeri.
A masik (Szeg_B) hely tulajdonosa (miutdn a kérdez§ elmondta, hogy mit takar
a Program) kifejezetten ellenséges véleményének adott hangot a programmal
kapcsolatban. Semmilyen eréfeszitést nem tenne, hogy a kabitdszer-fogyasztok
helyzetén és koriilményein javitson.

Valdszinitleg az élethen nem gondolkoznék ezen. Fel sem meriilt bennem jobba tenni az §
belyzetiiket. Kivagnam, mint macskdt szarni, ha drogot fogyasztval taldlkoznék. Soba
nem gondolnék arva, hogy nekik segitsek.” (Szeg B Tul)
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3.3.7.6.2. Egyiittmitkidések

A kiilonboz6 intézményekkel val6 egytctmiikodésrdl és kapesolatokrdl az alkalma-
zottak j6 részének nem volt hatdrozott véleménye, sok esetben nem is adtak vélaszt
erre a kérdésre (Szeg A Alk, Szeg C_Alk 1, Szeg C Alk 3, Szeg C Alk 5).

A megkérdezett szérakozohely-tulajdonos (Szeg_ A Tul), illetve -tizemeltetd
(Szeg B _Tul) arrdl szamolt be, hogy a rendGrséggel j6 a kapcsolatuk; egyikiik sem
emlitett semmilyen negativumot az egylittmkodésben.

WA renddrséggel j6 a kapesolatunk, aranyosak, ji fejek, kijinnek, ha bivjuk dket, nincs
semmi probléma.” (Szeg A Tul)

Az 6nkorményzattal sincs konfliktusuk a helyek vezetSinek, az egyik diszkd
(Szeg_A) semmilyen, mig a klubnal (Szeg B) dolgozé interjualanyok jé kapcso-
latrél szamoltak be.

A ment8kkel kapcsolatban az egyik tulajdonos (Szeg B Tul) csupan azt hangsi-
lyozta, hogy 6riilnek, hogy eddig még semmilyen tigyben nem kertltek kontaktusba
veliik. Ugyanezen a helyen fellépd DJ azonban kifejezetten nincs megelégedve a
mentbsokkel, szerinte a kédbitdszer-fogyasztokkal szemben elbitéleteik vannak.
A misik hely (Szeg A) tulajdonosa viszont j6 kapcsolatrdl szamolt be a mentd-
szolgalat dolgozoival.

A mentésik is aranyosak. Altaliban a detoxikilokhoz mennek a fuvarok.” (Szeg

A _Tul)

WA mentdsiknek rossz a hozzddllasuk, nem igazdn van a drogosokkal szemben segitd
szandékuk, eliitéleteik vannak.” (Szeg B_Alk)

Civil szervezetekkel egyik szérakozéhelynek sincs kapcsolata, az interjak alapjan
ugy tlnik, eddig sem a civilek, sem a helyek részérél nem tortént kapcsolatfelvéeel.
A megkérdezett DJ (Szeg B Alk) szerint ez komoly hidnyossig a helyek részérdl.

wSzerintem ez egy Oridsi hignyossag (hogy nincs kapcsolat a civil szervezetekkel), és
maga a prevencid is hidnyossag, az orszaghan egyarvant. A civil szervezetekkel a szira-
kozohelyek nem nagyon tartjgk a kapesolator, pedig kellene. [...} De mindkét oldalril

(Szeg B_Alk)

A rendérség képviselGje (Szeg Ren) szerint a szérakozohelyekkel valtozé a kap-
csolatuk, amely leginkdbb a hely tulajdonosdnak szemléletén mulik. Jé és rossz
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tapasztalataik is vannak a kooperdciéval kapcsolatban. Az interjtalany szerint a
nagyobb helyek el6bb-utébb elismerik, hogy szimukra is megfelel6bb, ha egytitt
tudnak mdkédni a rendérséggel.

»Sokszor panaszkodnak vank. Igazdbil ez a szivakozdhely tulajdonosinak szemléletén
miiltk. Van azért olyan bely is, abol a renddrség véleményér kérték a hely létrejittekor a
nagyobb biztonsig kialakitdsa vigert. Altaliban az igazin nagy szévakozihelyek beldtjik,
hogy a renddrséggel jobb egyiittmitkidni, nekik is jobh akkor. Bar ez igazdn nem is a

Z 9

nagysdg, hanem szemlélet & hozzddllds kévdése. Biven van javitanivald.” (Szeg Ren)

A kabit6szer-probléma kérdésében egyébként a renddrségnek nagyon jé kapcsolata
van mind az 6nkormdnyzattal, mind a civil szervezetekkel.

WAz dnkormdnyzattal minden vonatkozdsban jo az egyiittmitkidés. A varosi drog-
stratégia kialakitdsiban is volt egyiittmitkidés, kolcsonisen figyelembe vettiik egymds
kéréseit, a KEF-ckkel egyiitt. A civil szervezetekkel palydzatok és rendezvények kapcsin
van egyiittmitkidés. A renddrség nyitott, & sokszor mi keressiik meg a civil szervezeteket
prevencidval kapcsolathan.” (Szeg_Ren)

3.3.7.0.3. Sziikséges fejlesztések és a megvaldsitds akaddlyai

A szérakozohelyek tulajdonosai egyértelmien a renddrségtdl varnanak lépéseket a
helyzet javitdsa érdekében. Mindkét valaszad6 (Szeg_A_Tul, Szeg_B_Tul) egyet-
értett abban, hogy a renddrségnek gyakrabban kellene felkeresni a helyeket, akar
keresSkutyakkal, akér razzia kapcsan.

A rendirségnek minden szivakozihelynek jobban egyiitt kellene dolgoznia. Pl. a rend-
drség finom midszervel jinne ki, mondjuk 2-3 vendir egy kutydval, é akinél — mar a
belépésnél — talialnak valamit, akkor azzal megtennék a sziikséges intézkedéseker. Ezt
kellene vendszeresiteni. {...} J6 lenne, ha civil vubds venddrik lejgrndnak a helyekre,
divekt ezzel foglalkozninak.” (Szeg A _Tul)

wEzt mar csivajdban kellett volna elfojtani. A renddrségnek kellene tibbet tennie; tibber
kellene razzidzni a helyeken, a dealereker el kellene kapni. {.. ] Es igazan ezt a rendir-
ségnek kellene megoldania — sokkal hatdrozottabban, mert mdshogy nem lebet. Kb. évente
csak kétszer van razzia a varoshan, sokkal tibbet kellene, mert a dealerek igy nyugodtan
tevékenykedhbetnek, senki nem akaddlyozza meg a tevékenykedésiiket.” (Szeg B Tul)
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Az interjualanyok az aktivabb renddri fellépés akadélyat fGleg anyagi okokban
latjak. Emellett az egyik hely vezetje (Szeg A Tul) egy eléggé utdpista, jogilag
akadalyokba {itk6z6 megoldést vazolt fel, miszerint a kabit6szer-keresked6k képeit
ki kellene tenni a szérakozdhelyeken, hogy tudjik, kiket ne engedjenek be e helyekre.

wAz nagyon ji lenne, ha mondjuk lenne egy lista a kdbitdszer-terjesztikrdl — rajta
adatok, esetleg fenykép —, é5 ez a lista meglenne a szirakozdbely-tulajdonosoknak, igy
ha valamelyikkel talilkozik, azt nem engedné be a helyre. De persze ennek adatvédelmi
akaddlyai lennének biztosan.” (Szeg A _Tul)

A renddrség képviselGjével (Szeg Ren) késziilt interju alapjan § teljesen médshogy
vélekedik a razzidk haszndrol, mint a helyek vezetdi. Tapasztalata szerint dealereket
nem sikertl elfogniuk, csak fogyasztdkat, akiknél dltaldban csak az aznapi adagjuk
van. Emiatt szerinte nem sok értelme van ezeknek az eseti razzidknak.

WA razzidk sordn az eseti fogyasztok buknak le, ezért szerintem nincs igazdn értelmiik.
[...} De igazdbil sem dealert, sem nagy halat nem tudunk ilyenkor elkapni. A razzidnak
1gazdbil csak prevencids hatdsa lebet, hiszen a fatalok megijednek, és kevéshé fognak
drogokat haszndlni a szérakozibelyen.” (Szeg Ren)

A renddr interjaalany szerint inkabb torvényi médositdsokra lenne sziikség, szi-
gorubban kellene venni az életkor kérdését, és jobban buntetni azokat, akik a
megengedettnél fiatalabbakat is kiszolgdlnak.

Jobban végrehajthatd tirvény kellene. Szigoriibban kellene venni az életkor kérdését: egy
adott életkor (pl. 16 év) alatt nem lenne szabad fratalokat szévakozdhelyre beengedni
(pl. 22 dra utdn). Jelenleg sajnos a szivakozihelyek dintik el ezt az életkorra vonatkozd
hatdart —van, ahol csak 18 év folitt lebet bemenni, de van, ahova 13 évesek is bemehetnek.
[.. Y A szirakozihelyekkel kapcsolathan keményebh vonalva kellene dllni. Példdnl aki
megengedettnél fiatalabb személyt kiszolgdl, biintetést kelljen fizetnie (pl. 100 ezer Ft-ot),
majd a legkizelebbi tirvénysériésnél bezdrnik a helyet.” (Szeg Ren)

Az egészségligyben dolgozdk és az egyik alkalmazott (Szeg B Alk) az drtalom-
csokkentés és a prevencié fejlesztését tartjak a legfontosabb feladatnak. Szegeden
és kornyékén nem mikodik artalomcesokkentd szolgaltatds a szérakozéhelyeken.
A drogambulancia szakembere szerint kitelezGvé kellene tenni az ilyen szolgélta-
tdsokat a klubokban, diszkékban. Emellett a prevencids tevékenységek szinvonalat
is javitani kellene, és nagyobb hangsulyt kellene fektetni a prevencids szakemberek
képzésére. Ketten is hangstlyoztak, hogy tobb biztonsdgos szérakozéhelyre lenne
sziikség (Szeg Kr, Szeg B Alk).
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W Libb party service és drialomesikkentés. Kitelezdvé tenni a szérakozéhelyeken a party
service-t. Emellett a prevencids drik szinvonaldn is javitani kellene, illetve nagyobb
hangsiilyt helyezni a prevencids szakemberek képzésére.” (Szeg Am)

»Nyitni kellene egymas felé, tibb segitdkészségre lenne sziikség, tobb prevencid kellene, é
mindenképpen 15bb biztonsdgos szdrakozibely.” (Szeg B_Alk)

A megval6sitas akadalyait egyértelmien az anyagi forrasok hidnyaban latjék, de
emellett emlitették a szakemberhianyt (Szeg  Am) és gondolkoddsmoddbeli akada-
lyokat (Szeg B _Alk) is. A helyi szakemberek egyébként pélydztak a Biztonsdgos
Szérakozdhely Programra, de pélyazatukat elutasitottak. A drogambulancia munka-
tdrsa szerint az anyagi problémdkra megoldast jelentene, ha a programok nemcsak
pélyédzatok utjdn, hanem normativ tdmogatds révén is kaphatndnak forrdsokat.

wSzegeden és a kirnyezd kisvarosokban sziikség lenne a Biztonsdgos Szivakozdhely
Programra. Bdr mdr benyiljtottak erve vonatkozian palydzator {az ambulancia, a
KEF é5 szdrakozobelyek kizisen), nem kaptak pénzt a palydzatra {formai okok miatt
elutasitortik).” (Szeg Kr)

»Gondolkoddsmidbeliek az akaddlyok. Az anyagi akaddlyok csak ezutin kivetkeznek,
és azokat végil is palydzatokkal is meg lebet oldani.” (Szeg B_Alk)

A pszichiater szakember (Szeg Kr) szerint a kezelés terlletén olyan részlegekre
lenne sziikség, ahol csak drogbetegeket kezelnek, Szegeden ugyanis az alkohol- és
drogbetegek, illetve a pszichiatriai betegek egy osztily ala tartoznak, ,és a drogosok
nem igazdan birjik ext a kizeget”.

A szexulis aton terjedd betegségek megnovekedett szama azt bizonyitja, hogy
a fiatalok korében a drogprevenci6 mellett szexuilis felvildgositasra is szukség
lenne.

WA HIV- é a drogproblémdt eriteljesebben dssze kellene kapesolni, és a tiladagolds és a
balesetek problémdi mellett ez is nagyon fontos, jobban kellene képviselni.” (Szeg _Kr)

Mindezek alapjan megéllapithatd, hogy a szérakozéhelyek vezetdi Szegeden sem
érzik magukénak a kédbitGszer-problémit, az azonban sajndlatos vélekedésnek tdnik,
hogy kizardlag a renddrségtdl varjak a probléma megolddsat, akdr azon az 4ron is,
hogy az alkalmi fogyasztokat hosszas jogi proceddraknak tegyék ki. Az egészségligyi
(és a fogyasztokkal kapcsolatban 4ll6) szakemberek szerint az artalomcsokkentd
szolgaltatdsok elinditasa javithatna a helyzeten, ehhez azonban feltétlentl sziikség
lenne a szérakozéhelyek timogatasara és egytittmikodésére is.
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3.3.8. DEBRECEN
3.3.8.1. Altaldnos jellemzok

Debrecen az orszdg masodik legnagyobb és legnépesebb varosa, Hajdd-Bihar
megye székhelye, az észak-alfoldi régi6 kozpontja. A varost Magyarorszag ,keleti
févarosanak” is nevezik. A telepiilést méltan nevezhetjik egyetemi virosnak, a
Debreceni Egyetem az orszag egyik legszélesebb spektrumi és legnagyobb hall-
gatdi léeszammal rendelkezd egyeteme, a kozel 26 000 hallgatébdl 16 000 nappali
tagozaton végzi tanulmdnyait.”” A varos két egyetemén és egy fGiskoldjin osszesen
15 karon folyik oktatas.

A debreceni nappali tagozatos hallgaték szima 14 876, ez a varos lakossdgdnak
7,3%-ét jelenti. A nappali tagozatos hallgat6k ardnydt tekintve Debrecen a negyedik
helyen all a vizsgalt varosok kozott, csupan Szeged, Veszprém és Pécs elézik meg.
A fiatalok (15-34 évesek) 6sszlakossighoz viszonyitott ardnyat (32,4%) illetGen
Debrecen, Veszprém mogott, a méasodik helyen all a vizsgéle varosok kozul.

A hallgaték magas szamébdl is kitGnik, hogy sokan érkeznek ide didknak az
orszdg mas tajairdl és kulfoldrdl is. A varos tobb mint 12 kollégiuma kozel 5000
hallgaté szamara biztosit féréhelyet.?

3.3.8.2. Szirakozobelyek Debrecenben

A hallgaték magas szamabdl kiindulva azt feltételezhetnénk, hogy a virosban
sok szérakozohely igyekszik kiszolgdlni a fiatalok igényeit. A 100000 fére jutd
szorakozéhelyek szamat tekintve mégis Debrecenben taldltuk a legalacsonyabb
értéket (9,8, a mintadtlag 13,2). Hasonloképp a szérakozdhelyek szimét a 15-34
évesek populacidjara vetitve is Debrecen marad a legkevesebb szérakozoéhellyel
rendelkezd varos (30,1).

A varosban a diszkd és klub jellegt helyek aranya megegyezik, minddssze két
parti kategdridba sorolhatd helyet azonositottunk, ezek koziil az egyik azonban
nem a varosban, hanem attél kb. 10 km-re talalhaté (Debr C). Mindazonaéltal
fontosnak tartottuk ezen klub vizsgalatat is, mert sok debreceni latogatja a helyet,
a rendezvények alkalmaéval ingyenes buszok szillitjak ide a szérakozni vigydkat.

Az azonositott szérakozohelyek tobbsége (65%) a belvirosban taldlhatd, ame-
lyek jellemzden kisebb, maximum néhany szdz f6 befogadasdra alkalmas diszkok

Y www.unideb.hu (A letsltés id6pontja: 2005. augusztus 21.)
% www.unideb.hu (A letsltés idGpontja: 2005. augusztus 21.)
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és klubok. A vérosban talalhaté legnagyobb szérakozéhely (Debr A) az egyetemi
campus tertletén taldlhatd, az egyetemi bulikat féleg ide szervezik.

A zenei kinalat kifejezetten sokszinlinek mondhatd, az elektronikus zenei irdny-
zatok is kozkedveltnek szimitanak. Az azonositott helyek t6bb mint felében jatsza-
nak elektronikus zenét is, és bar harom szérakozéhely esetében kizdrélagosan ilyen
tipusu zene sz0l, elmondhatd, hogy ezen irdnyzatok koziil elsGsorban a tdncosabb,
konnyebb mifajok dominélnak. A ,szubkulturélisabb” goa példdul csak egyetlen
helyen jelenik meg, 4m ott sem jellemz8 mifajként, emellett a drum’n’bass vagy a
breakbeat iranyzatok sem szdmitanak kifejezetten népszeriinek a varosban.

Debrecenben 20 szérakozdhelyet azonositottunk, koziilik kettdben sikertile
interjukat késziteniink az tizemeltetGvel, illetve alkalmazottakkal. Mindkét sz6-
rakozohely a kiilvarosban taldlhatd. Zenei kindlatukat tekintve vegyesen jatszanak
tobbféle irdnyzatot. Mig a ,Debr A” helyen a tobbféle elektronikus zenei irdnyzat
mellett rockzenét és régebbi diszkéslagereket is jatszanak, a ,Debr B” klubban a
house- és trance-zene mellett inkdbb a funky és a hip-hop, valamint a mai diszké-
slagerek a jellemz8ek. Az egyik (Debr A) szérakozéhelyen az egyetemi bulik
mellett gyakran szerveznek koncerteket is. Ez ut6bbi klub részt vesz a Biztonsdgos
Szérakozéhely Programban.

Kizérolag elektronikus zenét jatszé szérakozohelyen nem sikertlt interjat
késziteniink, e tekintetben a varos vonzaskorzetébe tartozd Sdrandon lizemel§
szérakozbhelyet kerestik meg, de itt nem vallaltak a vizsgélatban valé részvéeelt.

20. tabldzat. A debreceni szirakozibelyek listdja (kiemelve azon szirakozihelyek, amelyek
munkatdrsaival interjik késziiltek)

KOD HELYE TIPUS | ZENEISTILUS | NYITVA TARTAS FEROHELY | INTERJUALANY
(¥6)
- Jtetd, i )
Debr A kilvéros | 3 1,2,3,5,9 | nyaron zarva 800 uZEjne e/(i Heyve
- zetd, segitd
P: 20-04 h lajd ltos-
Debr B | kiilvéros | 3 2,6,8 : kb, 100 | SLconos, puitos
- Szo: 20-05 h felszolgdld
Alkalmanként, 22 tobb .
Debr C Sérand9 1 1,2,3,4 L visszautasités
- h-tél hajnalig 1000
K-Cs: 19-24 h
Debr D belviros | 3 n.a.10 s 19 ? kb. 100
- P-Szo0: 19-02 h
H-Cs: 9-23 h,
Debr E belva 1,2, kb. 100
ebr__ elviros | 3 3 P—Sz09-24 h
Debr_F belvaros | 3 8,10 mindennap 08—02h | kb. 100
H-Cs: 12-24 h,
Debr G belvéaros 3 9 P: 12-04 h, kb. 100
Szo: 17-04 h,
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KOD HELYE TIPUS | ZENEISTILUS | NYITVA TARTAS FEROHELY | INTERJUALANY
(¥6)

a hét minden nap-

Debr H | belvaros | 2 2,6,8 jan és innepnapo- pér szdz
kon is.
H-Cs: 7-24 h,
Debr I belviros | 3 9,10 P-Sz0: 7-02 h, V: kb. 100
7-24 h
Debr_J belvaros | 3 2,6,8 n. a.
H-Cs: 15-03 h,
P: 15-05 h, 100—
Debr K belvidros | 2 2,3,6,8
- Szo: 16-05 h, 300
V:16-03 h
100—
Debr L belvdros | 2 2,3,56,8 n. a.
- 300
Sz—Sz0: 2204 h,
Debr M | belvaros | 2 2,3,6,8 Z “ o kb. 100
- kivéve csiitortokon
Debr N | belvé 5 58 H-K: 12-24 h, o
242
L clvaros ’ Sze—Szo: 12-04 h par szd
1, 2,3, 100—
Debr O kilvéros | 2 3 K-Szo: 18-04 h
- 6,8 300
Debr P kilvaros | 3 n. a. n. a.
Debr_ Q | kilvaros | 2 3,6,8 H-Szo: 19-04 h kb. 100
Debr R kiilvéros | 3 3,6,8,9 n. a. kb. 500
Debr_S belvaros 1 1,2,3 n. a. kb. 100
H-Cs: 10-24 h,
P: 10-02 h,
Debr T belvaros | 2 6,8 kb. 100
- Szo: 14—02 h,
V:14-22 h

3.3.8.3. Interjiialanyok Debrecenben

Debrecenben 7 interjut készitettiink. A vizsgalt két szérakozdhely vezetdin és alkalma-
zottain kiviil a varosi drogambulancia munkatarsdval késziilt interjd, aki mér 15 éve
dolgozik az addiktolégia tertiletén, valamint beszéltiink egy, a szcéndban segitGként
tevékenyked§ szakemberrel, aki a Mozgétirs Szolgalat megalakuldsa Gta részt vesz
annak tevékenységben, tovabbi a renddrség képviselGjével is készult interja.
Krizisintervencids ellatds teruletén dolgozé szakemberrel sajndlatos médon
nem sikerilt interjat késziteniink, a megkeresett osztilyok ugyanis vagy tovabb-
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irdnyitottak benntinket médshova, mondvén, hogy naluk csak nagyon ritkdn, vagy
egyaltaldn nem is fordulnak el6 kabit6szer-fogyasztassal Osszefliggd esetek, vagy
nem érkezett vélasz a megkeresésiinkre.

27. tablazat. A debreceni interiialamyok fibb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM | EGYEB
. . , 6 éve vezeti a szérakozo-
Debr A _Tul - - izemeltetd férfi
- - helyet
5 és fél éve dolgozik
Debr A_Alk | — - ugyvezetd férfi ,S V gomka
- - sz6rakozohelyen
. . 2 éve vezeti a szérakozo-
Debr B Tul - - tulajdonos né
- - helyet
Debr B Alk | — 3 pulto?—fel— ek fél é}ve dolgozik a széra-
- - szolgdld kozdhelyen

klinikai és addik-

drogambulan- | tolégiai szak- L . 15 éve dolgozik az
Debr Am . ) , pszicholégus | nd c
- cia pszicholdgus, ambulancidn
pszichoterapeuta
szocialpolitikus, Mozgétars
Mozgdbtars /p L, g/ , 1 éve dolgozik a Mozgd-
Debr_Seg , mentalhigié- Szolgilat férfi , 3
- Szolgélat . .. tars Szolgalatndl
nikus vezetlje
Debreceni
Renddr-f6-
L, , , 16 éve 4ll a rendbrség
Debr_Ren kapitanysig nyomozo férfi ,
- L kotelékében
Felderitési
Osztélya

3.3.8.4. A droghaszndlat jellegzetességei
3.3.8.4.1. Haszndlt szerck

A szérakozbhely-szintérrel kapcsolatban az interjdalanyok a kovetkezd illegélis
szereket emlitették mint a leggyakrabban fogyasztott szereket: marihudna, ecstasy,
amfetamin, illetve kokain. A szérakozéhelyen dolgozdk kizarélag a marihudndt és
az ecstasyt soroltak a szcéndban fogyasztott szerek kozé, ugyanakkor sajat bevalla-
suk szerint ezek el6forduldsardl csak hallomasbdl tudnak (a kérdez§ 4ltal felsorolt
tovabbi szerekrdl nem is nagyon hallottak még). Egyedil az egyik hely tigyvezetdje
(Debr_A_Alk) nyilatkozott ugy, hogy személyesen taldlkozott mar szerhasznalattal.

Tapasztalataik szerint naluk inkdbb az alkoholfogyasztas a jellemzd.
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Hdromszor ha taldlkoztam fiives cigivel, komolyabb fogyasztdst sajit szememmel nem
ldttam.” (Debr A_Alk)

Ezzel szemben a drogambulancia munkatédrsa és a segitd szakember szerint az
ecstasy és az amfetamin a leggyakrabban hasznalt szerek a rekredcids szintéren,
de a partiz6 fiatalok nagy ardnyban fogyasztanak marihudndt is. Ezt a renddrség
képviselGje is megerGsitette, aki arrdl szimolt be, hogy a razzidk sorin mindhdrom
szerbdl torténnek lefoglaldsok.

A drogambulancia munkatarsdnak elmondasa szerint Debrecenben tj jelenség
a kokain egyre nagyobb mérték( megjelenése a zenés-tancos szérakozdhelyeken
— err8l az ambulancia kliensei szdmoltak be a kezelés sordn —, s ezzel parhuzamo-
san a hallucinogének fogyasztisa, Ggy tlnik, hogy eltinében van. Ezt a kliensek
azzal magyardzzdk, hogy azok hatdsa nehezebben maszkirozhatd, kontrollalhato,
igy nagyobb a lebukas kockézata, mint az egyéb szerek esetében.

A szakemberek tapasztalati szerint dltalanos jelenség a kiilonbo6z6 szerek egytit-
tes fogyasztasa. Az illegalis szereket hasznéldk jellemz8en alkoholt is fogyasztanak
egyidejlleg, az ecstasy- és amfetaminfogyaszték pedig marihudndt is szivnak
(Debr_Am). A segitd szolgdlat munkatirsa agy latja, hogy djra né a gyogyszerek
és nyugtatok rekredcios jellegl fogyasztasa is.

WA szer- b5 alkoholfogyaszids egyiitt jar, a fratalok nincsenek tisztdban a kivetkezmé-
nyekkel.” (Debr Seg)

Ujra ni a gydgyszer- é nyugtatifogyasztds, ezen fogyasztikat is pribaljuk a szolgdlta-
tdsokba bevonni.” (Debr_Seg)

A szérakozbhelyeken dolgoz6 interjaalanyok az illegélis szerek hasznalatat kevéssé
tapasztaljak, inkabb az alkoholfogyasztas novekedésérél, azon belil is a roviditalok
népszerlisodésérdl szamoltak be (Debr A_Alk, Debr B_Alk, Debr B_Tul).

. Nem igazdn latok tendencidkat, inkdbb az alkobolfogyasztds a latvanyos, a kibitdszer
nem olyan jellemzd. Az alkobolfogyasztds inkdbb a timényebh szeszek fogyasztdsinak
az irdanyaba mozdult. Kezdetben, mikor megnyilt a hely, inkabb siriztek, boroziak, ma

inkdbb rivideznek.” (Debr A_Alk)

. Nalunk szevencsére nincs drogfogyasztds. Az alkohol tekintetéhen legjellemzibh a sir és
a bor, illetve boros kdla. De a timények is.” (Debr_B_Tul)

A bulikon segitSként dolgozé szakember szerint valamely szer fogyasztdsa — ebben
a varosban is — a zenei kinalattdl is fligg: tapasztalatai szerint a techno-partikon
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inkédbb ecstasyt és amfetamint fogyasztanak, mig a rockosabb és alternativ bulikon
inkabb marihudnat szivnak a fiatalok.

3.3.8.4.2. A fogyasztik leivisa

Az interjuk alapjdn a zenés-tancos szérakozohely szintér résztvevdi jellemzéen 15-25
évesek, életviteliiket illetéen nem térnek el az azonos kora dtlagpopuldciétdl, nagyon
kevés kozottik a problémas szerhasznild. KezelShelyekkel leginkabb az elterelés
miatt kertlnek kapcsolatba, szerfogyasztasuk valdszintleg nem okoz szimukra
komoly életvezetési problémadkat, igy leszokashoz nem is kérnek segitséget.

. Leginkdbb az elterelésen keresztiil jutnak el hozzdnk, leszokdsi szandék ritkdn fogal-
mazodik meg, valiszindileg kevéshé okoz a szerhaszndlat sitlyos testi-lelki tiineteket.”
(Debr_Am)

Tobben hangstlyoztak (Debr Am, Debr Ren), hogy a szerhasznalat egyre fiatalabb
korban kezddédik és valik rendszeressé.

WA szérakozéhelyeken az életkor csikkenésével fordirort aranyban nivekedett az alkobol- és
valdszinileg a drogfogyasztds. Az a tendencia litszik kibontakozni, hogy a 12-13-14
éves korosztdly rendszeresen jar éjszakai szivakozihelyekre, & mdr ebben a korban kipri-
baljak az fin. »tiltott dolgokat«, vészben a tarsasag, vészben az ebben a korban jellemzd
ldzaddsi kedy hatdsira.” (Debr_Ren)

A drogambulancia munkatardsnak (Debr Am) tapasztalatai szerint a kiilonb6z8
szerek fogyasztdit mas-mas okok motivéljak, mast varnak a kabitészertdl. Az ecsta-
syt fogyasztok inkdbb kozvetlenebb, szeretetteljesebb kapcsolatokra vigynak, mig
az amfetamint haszndldk inkdbb csak a porgést keresik a szerben. Iskolai drog-
prevencids tapasztalatai alapjan pedig arrdl szdmolt be, hogy manapsag a fiatalok
sokkal nyitottabban beszélnek a témérdl, mint korabban. Kénnyebben felvallaljak
a droghaszndlatukat, és tisztaban vannak annak buintet6jogi kovetkezményeivel.

»Az iskolai prevencids munka sordn azt litjuk a didkok kirében, hogy sokkal kinmyeb-
ben felvillaljik a droghaszndlatot, mint akdr két évvel ezeldtt. Nemcsak tarsaik elitt,
hanem a szakemberek elgtt is. Tisztaban vannak a biintetdjogi kivetkezményekkel, de
azt is latjak, hogy az eltereléssel kinnyen megiiszhatjdk. Ugyancsak itt latjuk, hogy egyre
Jfratalabb korra tehetd a rendszeresnek mondbatd fogyaszids. Kiilinisen a kollégistak
kirében mar elsd évben a kipribalds utan hamar rendszeressé vilik a droghaszndlat.”
(Debr_Am)
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3.3.8.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerhaszndlatban. A fidk és a lanyok szerfogyasz-
tasat tekintve nem szamoltak be jelent8s kiilonbségekrdl az interjdalanyok. A sz6-
rakozohelyeken dolgozék valamennyien azt tapasztaljak, hogy a fitk tébb alkoholt
fogyasztanak, mint a lanyok, mig utébbiak kevésbé birjik az italt.

W Inkdabb mennyiségi kiilinbség, a fitk tibbet fogyasztanak, a lanyoknak talian nagyobb
a felelfsségérzésiik.” (Debr A_Tul)

»Nem igazan latok killinbséget. Inkdbb a fitknal — a drog és az alkohol is. De a ld-
nyok is biven isznak, é azt biszik, hogy bivjik, aztdn meg hanyds meg bealvis a vége.”
(Debr_ B_Alk)

A szakemberek szerint 1jj jelenség, hogy a lanyok is egyre nagyobb ardnyban és egyre
fiatalabb korban kezdenek stimuldns drogokat hasznalni rekredciés célzattal.

wSajnos most mar nem tapasztalok kiilinbséget. A lanyokat taldn hamarabb meg leber
Jogni a diszkddrogokkal.” (Debr_Seg)

3.3.8.4.3. A rekredcids szerbaszndlat kivetkezményei

3.3.8.4.3.1. Kezelési sziikségler. A drogambulancia klienseinek kisebb részét teszik
ki a rekredcids szintérrdl érkezd fogyasztdk. Tobbséglik, mintegy 80%-uk, az elte-
relés miatt kerll kezelésbe, a kezeltek alig egy6tode jelentkezik sajat elhatarozasbol.
A szcénabdl érkezdk legnagyobb ardnyban ecstasyt (90%) és/vagy amfetamint (85%)
fogyasztanak, a marihudna hasznalata kevésbé jellemz8 (12%), az LSD-fogyasztas
pedig elenyészé (0,5%). Az elterelésben részt vevd fiatalok korében leszokési szan-
dék ritkdn fogalmazddik meg, a szerhasznalat valészintleg kevésbé okoz szamukra
testi-lelki tuneteket, problémaékat.

A szcéndbol érkez férfi kliensek (17-25 évesek) jellemzGen idGsebbek a ndknél
(1520 évesek). A sajat szandékbil érkezd férfiak inkdbb a leszokdshoz (amfetamin
esetében), a nék inkdbb az akut problémaik megolddsihoz, kapcsolataik rende-
zéséhez kérnek segitséget. Ezen 6nként jelentkezd kliensek esetében dtlagosan a
3-4 kezelési esemény a leggyakoribb, ennyi id§ alatt az akut probléma, ami miatt
segitséget kértek, megoldédik. Hosszabb terdpids kapcsolat kialakitdsira nem
motivéltak ezek a kliensek. Az eltereltek korében dltalaban a kezelés végére sem
alakul ki belsé motivacid.

»INehéz tartis terapids kapcsolatot tartani, aminek oka talin a tartds szenvedésmyomds
hidnydban és a vendszertelen életvitelben rejlik.” (Debr_Am)
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Alkoholproblémaval nagyon ritkdn fordulnak 30 év alatti fiatalok a drogam-
bulancidhoz, olyan kliensekkel azonban mar taldlkoztak, akik a kabitészerrdl

val6 leszokdsuk sordn alkoholra véltottak, és késébb alkoholfogyasztasuk valt
problémassa.

3.3.8.4.3.2. Tiladagolds, siirgfsségi beavatkozdst igénylds esetek. A helyi stirgGsségi
ellatds szereplSinél vald tdjékozédds soran nem taldltunk olyan intézményt, ahol a
kéabitészer-mérgezéses eseteket egyértelmien fogadndk. A strgdsségi betegellat6
osztalyon azt a felvildgositdst kaptuk, hogy néluk nincsenek kabitészeres esetek,
évente maximum két esetben kertilnek hozzdjuk betegek marihudnafogyasztas
miatt. Azt a tandcsot kaptuk, hogy probélkozzunk a Belgydgyaszati Klinikdnal,
ahol azonban azt mondtdk, hogy hozzdjuk csak véletlentl kertlhet kébitészeres
eset, mert inkdbb a pszichidtridra viszik a betegeket. A Pszichidtriai osztalyon azt
az informéciot kaptuk, hogy a ment§ donti el, hogy hova széllitja a pacienseket,
hozzajuk csak akkor keriilnek, ha hallucinaciéi vannak az illetének. Azt tandcsol-
tak, hogy kérdéseinkrdl irjunk levelet az osztdlyvezetS orvosnak, s § majd segit,
hogy kihez forduljunk. Az elkiildétt levélre vélasz nem érkezett, igy a kabitészer-
fogyasztds miatt siirgGsségi elldtdsban részesiilt egyénekrdl nincsenek kozvetlen
informéci6ink.

A szérakozbhelyen dolgozdk 6sszesen egy esetrdl szimoltak be, amikor ment6t
kellett hivniuk, de ebben az esetben sem bizonyos, hogy kabitdszer-fogyasztas
miatt kovetkezett be a rosszullét.

wEgyetlen mentds eset volt, egy fratal, 18 év kiriili sricért jittek ki, é gyomormosdsra
vitték.” (Debr_B_Alk)

3.3.8.4.4. Eszlelt trendek a droghaszndlat alakuldsiban az elmilt it évben

A Debrecenben tapasztalt szérakozéhelyen torténd drogfogyasztds kapcsan az
aldbbiakat tudjuk Osszefoglalni, amelyek az elmult évek jellemz8 trendjeinek
mondhatdk:

— A t6bbi véroshoz hasonléan Debrecenben is az a tapasztalat, hogy az el-
mult években egyre fiatalabb korra tevédott a kabitészerek kiprébédlasanak
idépontja, valamint ndtt az Ggynevezett diszkddrogokat fogyaszté fiatalok
szama.

— Ezzel egylitt a szintetikus drogokat hasznalé fiatalok egyre inkabb eljutnak
fogyasztasukban az extrém mennyiségekig.

— A kezelésben megfordul6 fiatalok elmondésa szerint Debrecenben is egyre
nagyobb mértékben van jelen a kokain a rekredcids szcéndban.
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— A lanyok is egyre nagyobb ardnyban és egyre fiatalabb korban kezdenek stimu-
lans drogokat hasznalni rekredcids célzattal. Nemi kiilonbségeket ugyanakkor
nem igazan lehet felfedezni a szerfogyasztasi szokdsokat illetGen.

— A tiltott szereket a fiatalok jellemz8en alkohollal egyiitt fogyasztjik, ami
noveli az egészségligyi kockdzatok megjelenését.

— Ujra n§ a gyogyszerek és nyugtatck rekredcios jellegti fogyasztasa.

— A szérakozéhelyekhez kapcsolédé interjaalanyok f6képp az alkoholfogyasz-
tas novekedésérdl szamoltak be, valamint arrdl, hogy a fogyasztds inkdbb a
toményebb szeszek irdnydba valtozott a szérakozék korében.

3.3.8.5. Eszlelt problémak és veszélyek a rekredcids szintéren

A szérakozéhelyeken dolgozé interjialanyok nem szdmoltak be kabitészer-fogyasz-
tasbdl eredd komoly egészségligyi problémak el6forduldsardl, azonban emlitettek
néhdny magatartasbeli problémat, amelyeket feltehet8en kabitészer hatdsa alatt
all6 fiatalokndl tapasztaltak.

Az egyik szérakozohely tulajdonosa (Debr B_Tul) a kdbitészer hatdsa alatt dllok
kritikdtlan viselkedését emlitette problémdsnak. Beszimolt néhdny esetrdl, amelyek
a néluk rendezett house-partikon estek meg, és szerinte biztosan lehetett latni a
vendégeken, hogy kabitdszer hatdsa alatt alltak. Az itt dolgozé pultos-felszolgald
szerint néha eléfordul agresszi6, valamint azt emlitette még problémanak, hogy
megesett, az alkalmazottaktdl érdeklddtek, hogy lehet-e kdbitészert vasirolni.

Osszesen harom alkalommal volt house-parti. Akkor a drogozikndl koordindlatlansigot
tapaszialtam, és kritikdtlan viselkedést. Pl. az egyik vendég barmit megtett volna, hogy
visszaengedjék {(hajnali 6-kor} a helyre, és hogy valamit szerezzenek még neki. Akdr
Jejjel ki is elégitette volna a biztonsdagi személyt, hogy beengedje — mar le is tévdelt elé.”
(Debr B_Tul)

Viselkedésben, illetve pszichésen ldtok viltozdsokat, példaul agresszid jelenléte. Emellett
volt, hogy kervestek is anyagot, vagyis megkérdezték tdliink, pultosoktdl, hogy lehet-¢ kapni
kabitdszert.” (Debr B_Alk)

A misik szérakozohely (Debr A) dolgozéi semmilyen komoly problémat nem
emlitettek, rosszullétek nagyon ritkan fordulnak elé ndluk. Midta a segitd szolga-
lat munkatdrsai is ott vannak rendezvényeiken, azéta egyszer sem kellett ment6t
hivniuk. Partik alkalméval azonban Ggy tapasztalta, hogy megné az dsvanyviz-
fogyasztds, ami kapcsolatban 4llhat a partikon gyakoribb — f6ként stimuldns —
drogok hasznédlataval.
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wAmidta a party service mitkidik, nem kellett még szakszolgdlator hivni. {. ..} Rosszullét
szevencsére viszonylag kevés van, ez a hely nem egy klasszikus diszkd, inkdbb koncertek
vannak, mint partik. Partikat kb. kéthavonta szerveziink, ilyenkor tibb az dsvanyviz-
Jogyasztds.” (Debr A_Tul)

WInkdbb az alkoholtil hagyjik el magukar egyesek, nem jellemzd, hogy barki rosszul
legyen.” (Debr A_Alk)

A fogyasztdkkal foglalkoz6 szakemberek mas oldalrdl kozelitették meg a kérdést.
A segit§ szakember (Debr Am) a ,laikus” szerhasznaldk alulinformaltsdgat tartja
problémanak. Szerinte fSleg a kezd§ fogyasztok nincsenek tisztaban az egyes szerek,
valamint azok kombindcibinak hatdsaival, a legtobb esetben nem ismerik a bevett
drogok tartalmét. A szérakozéhelyeken édltalaban a nem megfelel§ szellGztetést
tartja problémédnak. A drogambulancia munkatdrsa a (még) nem problémads, de
rendszeresen kébitészert (f6leg ecstasyt) fogyasztok nehéz elérhetlségét, emiatt a
segitségnyujtas nehézségeit nevezte problémasnak.

WAz ecstasybasznalik ritkdbban valnak fiiggdkké, kisebb mértékben okoz karokat mind
szocidlis, mind pszichés mitkidésiikben, igy kevéshé keresik a professziondlis segitség
kiilinféle formdit, ezért kezelésbe vételiik nehezebb.” (Debr_Am)

A rendGrség képviselSje (Debr Ren) harom komoly problémat emlitett, ezek azon-
ban nem mind kapcsolédnak szorosan a rekredcids szcénahoz. Problémasnak talalja
egyrészt magat a kdbitdszer-fogyasztast mint torvényellenes magatartdst, mésrészt
a fogyasztds anyagi forrasainak megteremtése érdekében elkovetett blincselekmé-
nyeket és a kabitdszer-drusitdst, harmadrészt pedig a kébitdszeres befolyasoltsag
miatt bekovetkez§ kozlekedési baleseteket.

Az egyik hely (Debr A) tulajdonosa azt nehezményezte, hogy a Biztonsigos
Szérakozohely Program mtkodése sordn késtek a megigért kifizetések, a mi-
nisztériumban pedig folyamatosan viltozott a felelGs személy, és sokszor kaptak
kérdéseikre ellentétes valaszokat.

3.3.8.6. Eddigi vilaszlépések, a megoldds lehetdségei és akadalyai

3.3.8.0.1. Az észlelt problémaik kezelésének gyakorlata

A megkérdezett szérakozéhelyeken kiillonbozéképpen kozelitenek a helyen ,rajtaka-
pott” kabitészer-fogyasztékhoz. Az egyik (Debr_B) helyen egyértelm( az utasitas:
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ilyen esetben a biztonsdgiak eltavolitjak az illetSt a sz6rakozdhelyrdl. Azt ugyanakkor
itt is hangsualyoztik, hogy ha valaki rosszul lesz, akkor értesitik a mentdket.

WA biztonsdgiak és a pultosok is kapnak utasitist. Ha olyan személyt latnak, aki gyanis,
vagy aki, mondjuk, megkérdezni tilitk, hogy nem drulnak-e valamit, azt ki kell kiildeni
a helyrdl. De ez nem sokszor fordult eld, csak par ilyen tdarsasag volt. Ha pedig valaki
rosszul lesz, akkor egyértelmiten mentdt kell hivni.” (Debr B_Tul)

WA vendészeknek kell szdlni. A finik is elivéli, § is igy vélekedik. Egyszer meg az is
eldfordult, hogy pont a foniokit kérdezte meg valaki, hogy nem lehet-e venni valamit. El
is lett kiildve a helyrdl.” (Debr_B_Alk)

Egy masik (Debr_A) helyen — ahol a bulikon rendszerint a Mozgdtars Szolgalat
segitdi is ott vannak — szintén a biztonsdgi emberek intézkednek, itt azonban a
segitdket is bevonjak, egyutt vezetik ki a problémas egyéneket a helyrdl.

wHa valakit vajtakapnak, a biztonsagi embervel egyiitt egy kortdrs is megy, meg lebet
motozni, ki lebet pakoltatni {nagyon ritkan fordul eld}, dltaldban kivezetik, renddrséget
nem hivnak.” (Debr_Seg)

Az egészségligyi kockazatok csokkentése érdekében az egyik szérakozohely tugyve-
zetGje (Debr A Alk) a Biztonsdgos Szérakozohely Program keretében, az abban
el6irt feltételeknek megfelelGen alakitotta dt a helyet. Ily médon itt ingyenesen
biztositanak hideg ivévizet, van pihendszoba (,chill-out room”), elsGsegélyszoba,
a Mozgdtars Szolgalat kortars segitdi részt vesznek a rendezvényeken (gyiimolesot
és kalciumtartalmu italokat adnak a szérakozoknak, illetve barmilyen kabit6szer-
fogyasztassal osszefliggd, testi vagy lelki problémardl lehet velik beszélgetni, infor-
méciés kiadvanyokat osztanak, és a megfeleld segitShelyre iranyitjak az érintetteket).
A talzstfoltsag elkeriilése érdekében ki- és beléptetd rendszer mikodik.

A masik dltalunk megvizsgalt debreceni szérakozéhelyen (Debr B) az ingye-
nes viz és a terasz jelentik az egészségligyi kockdzatok csokkentésének eszkozeit.
A vilaszok alapjan ugy tdnik, hogy nem is kivinnak ennél t6bbet tenni, inkabb
olyan szemléletet igyekeznek kialakitani, amely egyértelmivé teszi, hogy a kabi-
tészer-fogyasztokat nem latjdk szivesen.

o Ndlunk a viz ingyenes, és terasz is van. A szemlélet pedig olyan, hogy szeretnénk, ha
ide nem jarndnak drogosok. Mdr csak a tobbi vendég érdekében sem, hogy nebogy Gket
15 vdvegyék, »beetessék« valamire.” (Debr B_Tul)
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wHa vizer kérnek, természetesen adunk neki. Terasz is van. A rendészek is elfszir segi-
tenek (pl. vizet adnak neki, kiviszik a levegire), ha arva van sziiksége az illetdnek, é
csak ha durvabb a helyzet, akkor teszik ki.” (Debr B_Alk)

Ezen a helyen a kritikatlanul viselkedd droghasznalékat agy prébaljak tavol tar-
tani, hogy mar nem rendeznek house-partikat. Ez a médszer mds varosokban
(pl. Siéfok, Szeged) is fellelhetd, és f6ként arra az altalanos jelenségre utal, hogy a
szérakozohelyi drogfogyasztds nem fiiggetlen az adott klubban, diszkéban jatszott
zenei stilustdl sem.

. Régebben volt egy-két house-parti nalunk, akkor lattunk a viselkedéshen eltéréseket: elég
szirnyi volt a viselkedésiik, abszoliit lehetett latni a vendégeken, ha drogot fogyasztottak.
Abba is hagytuk ezeket a bulikat.” (Debr B_Tul)

3.3.8.0.2. Egyiittmitkidések

Mindkét szérakozohely interjaalanyai jé kapcsolatrdl szamoltak be a rendérséget
illeten. Az egyik hely vezetdje (Debr A _Tul) abban ldtja a j6 kapcsolatot, hogy az
ellenGrzések sordan eddig semmilyen problémat sem talaltak naluk. A mésik hely
tulajdonosa (Debr B Tul) kiemelte, hogy a Biztonsdgos Szérakozdhely Program
révén dllnak velitk kapcsolatban, egyébként pedig csak a kornyékbeli hangosko-
dédsok miatt szoktak kimenni hozzdjuk. Nagyobb rendezvények esetén a rendGrség
jaréroket szokott biztositani a kornyékre.

A kabitészer-probléma vonatkozdsdban az 6nkormdnyzattal nincs kapcsolatuk
a megkérdezett szérakozohelyeknek. A mentGket illeten az egyik hely (Debr A)
jelezte, hogy nagyobb rendezvények szervezése esetén kérik a segitségtiket. Szintén ez
a klub a Biztonsdgos Szérakozéhely Program keretében és egyéb projektek kapcsan
is egyuttmkodik civil szervezetekkel, civil szolgaltat6 kozpontként is funkciondl-
nak. A maésik tulajdonos (Debr B_Tul) szerint a szérakozdhely ,,drogmentes” hire
miatt nem keresték még meg Gt a civil szolgédltatok.

. INem kerestek meg minket eddig. Lebet, hogy a helynek a hire is olyan, hogy lebet tudni,
itt a drogozds nem mitkidik. Remélem is, hogy ilyen a hive.” (Debr B_Tul)

A renddrség képviselGje (Debr Ren) tgy véli, hogy a szérakozohelyekkel j6 a
kapcsolatuk, mindezt — mds varosokban megkérdezett rendér kollegdihoz hasonlé-
an 6 is — abban latja, hogy ez a szérakozobhelyek jol felfogott érdeke. Az 6nkor-
manyzattal és a mentSkkel megfelel6nek itélte az egylittmkodést. Tobb vizsgale
varosban nyilatkozott gy a rend8rség képviselSje, hogy megfelel a viszonyuk a
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civil szervezetekkel, a debreceni kolléga azonban problémaként emlitette a civilek
kébitészer-problémahoz vald, szimukra nem elég szigora hozzaallasat. Ahol kedve-
28 valaszokat kaptunk, ott jellemzéen a blinmegel8zési osztalyok munkatarsaival
beszéltiink, Debrecenben azonban a felderitési osztily nyomozéjaval készitettiink
interjut; talan ebbdl adédhat az elutasitonak mondhaté hozzdalls.

WA civil szervezetekkel vald viszomyban problémar okozhat, hogy enybébben itélnek meg
egy cselekményt, a renddrségnek viszont egyértelmilen a tirvények betartdsa a feladata,
igy mérlegelési lebetdséges igen bebatdroltak.” (Debr Ren)

3.3.8.6.3. Sziikséges fejlesztések és akaddlyok

A sziikséges fejlesztésekrdl kérdezve az interjaalanyok harom teriiletet érintettek.
Debrecenben is jellemzé volt, hogy mig az egészségiigyben dolgozék elsésorban a
sz6rakoz6 fiataloknak nyqjtott szolgéltatasok korét szeretnék béviteni, addig a sz6-
rakozdhelyek a szigorabb ellendrzésekben és blintetésekben latjak a megolddst.
A drogambulancia munkatdrsa (Debr_ Am) és a segitd szakember (Debr_Seg)
szerint a fogyasztok egészségligyi kockdzatainak csokkentése érdekében kellene
elsésorban lépéseket tenni. Mindketten nagyon fontosnak tartjak, hogy a szérako-
z6helyeken mikodjenek artalomesokkentd szolgaltatdsok, és a szérakozé fiatalokat
(valamint a sziil6ket is) hiteles informacidkkal lassik el. Ehhez elengedhetetlentl
sziikséges lenne a szocialis munkdsok és kortdrssegitdk specidlis képzése.

WA sziildk felvildgositdsdt és a kommunikdciot kellene fejleszteni, és kevés a fiatalok szd-
mara kizérthetd és haszndlbhatd kiadviny van. ...} Minél tobb ilyen szervezet kellene,
minél tobb palydzati lehetdség.” (Debr Seg)

WAz ecstasyt haszndlok ritkdbban vilnak fiiggikké, kisebb mértékben okoz kdrokat
mind szocialis, mind pszichés mitkidésiikben, igy kevéshé keresik a professziondlis segitség
kiilinféle formdit, ezért kezelésbe vételiik nebhezebb. Ezért is gondoljuk, hogy sajat kir-
nyezetiikben, az adott szivakozihelyeken lebet legjobban utolérni dket, oda koncentrilva
a beavatkozds elsd lépéseit.” (Debr _Am)

A szolgiltatdsok fejlesztésén kivill a segitd szakember a szérakozéhelyek szamdra
is fogalmazott meg javaslatokat, a biztonsdgos szérakozohelyek pontjai kozil a
megfeleld szellGztetés biztositasat tartja a legfontosabbnak, majd a viz hozzaférhe-
téségének biztositasat, sz6rdanyagok terjesztését és a segitd szervezetek beengedését
is megemlitette.
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o Mindenképpen a szelldztetés! Legyen viz ingyen, korlatlanul, tegyenek ki a droghasznalat
veszélyeit bemutatd plakdtokat, szérianyagokat, és minél tibb ilyen inkéntes szervezet
miikidjon.” (Debr_Seg)

A tarsadalom szemléletmddbeli valtozasdnak szikségességét ketten vetették fel
az interjakban (Debr_Seg, Debr Ren); a renddrség képviselGje ezen til a csaladi
kapcsolatok erdsitésének fontossdgat is hangsalyozta.

»Mindenképpen a csaladi kapcsolatok erdsitésével, a csalddok ilyen iranyi tamogatdsd-
val, illetve a marketing eszkizeit is felhaszndlva a dohdanyzasvil vald leszokdsra buzdité
kampdnyokhoz hasonlian egy olyan tarsadalmi szemlélet kialakitdsival, ami mar nem
divattd teszi, hanem ddivativa teszi a kdbitdszer-fogyasztdst.” (Debr_Ren)

WA drog 520t megharcolni — negativumokat ébreszt mindenkiben.” (Debr _Seg)

A szérakozohelyen dolgozdk elsésorban a prevencidban latjak a megoldds kulcsit,
ehhez azonban kiilénboz8képpen viszonyulnak. A, Debr_A” hely képviseldi szerint
f6leg a szérakozohelyeken lenne szitkség tobb prevencits felvildgositisra, mig a
masik (Debr_B) hely tulajdonosa a durva elrettentés mellett voksolna. Az itt dol-
goz6 alkalmazott (Debr B Alk) szerint inkdbb a beléptetésnél kellene szigorubban
ellendrizni, hogy senki se vihessen be kabitészert.

wNagyon elitélem ezt a dolgot. De nagyon nebéz is ezt megallitani. Ha meg minden sz0-
rakozohelyrdl kitiltanik Gket, akkor meg az utcan meg otthon csindlnak. Keményebben
kellene megbiintetni azokat, akiket elcsipnek {bivtin). Féleg azokat, akik kiskoriiakat is
veszélyeztetnek. Vagyis foleg a dealereker. {.. } Es az iskoliakban is lebetne tibbet tenni,
Vagyis a prevencid is fontos. Meg kellene mutatni az egésznek a legfeketébh oldalar.”
(Debr_B_Tul)

wIaldn a drogot is szigoriibb ellendrzéssel lebetne kisziirni, mondjuk, motozdssal. Vagyis
jobban kéne sziirni, hogy ne vigyék be a helyre.” (Debr B_Alk)

wHa lenne drogkapu, amirdl beszéltek, nagyban megkinnyitené a védekezési munkdt.
Prevencidra kellene nagyobb hangsilyt fektetni.” (Debr A_Tul)

Egyediil a renddr interjdalany hangsilyozta a szérakozéhelyek felelGsségét a prob-
léma kezelésében, a tobbi megkérdezett szerint elsGsorban az dllamnak kellene
tobbet tennie, palyazatatok, anyagi tdimogatas és killonb6z8 kezdeményezések
révén (Debr_Seg, Debr Am).
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wEzért tenni elsdsorban maganak az dllamnak, masodsorban a fiatalokbil él5 villalko-
z6knak kell, de ugyanilyen feladata lenne a csalddi kizisségnek is, amely még mindig
a tarsadalom alapja.” (Debr_Ren)

3.3.9. EGErR
3.3.9.1. Altaldnos jellemzok

Eger Eszakkelet-Magyarorszag egyik legszebb torténelmi varosa, Heves megye
székhelye. A viros nem kifejezetten egyetemi és didkéletérél, inkabb latnivaldirdl
és hires borair6l nevezetes.

A lakossig szamit tekintve a vizsgalt virosok kozott Eger (56458 £6) Siéfok
(22684 {6) utdn a mésodik legkisebb. A virosban a fiatalok ardnya valamelyest
magasabb (32,1%), mint a mintaétlag, igy a vizsgalt varosok kozott e tekintetben
a negyedik helyen 4ll. A nappali tagozatos hallgatok osszlakossdghoz viszonyitott
ardnya azonban pontosan az atlagot képviseli (5,8%). A varos két fGiskoldjan os-
szesen 4 karon folyik oktatds.

3.3.9.2. Szdrakozihelyek Egerben

Egerben 6 szérakozdhelyet azonositottunk, a varosban mind a 100 000 lakosra (10,6),
mind a 100000 fiatalra (1534 évesekre) (33,1) jut6 szérakozohely-szam alacsonyabb,
mint a vizsgalt varosok dtlaga (13,2, illetve 43,5). A vérosban egyenl§ arinyban
talalhatdk diszkok, illetve klub jelleg( helyek, olyan helyrdl azonban, ahol kizarélag
partikat szerveznének, nem szereztink tudomadst. A helyek mindegyike a belva-
rosban taldlhatd, ezek jellemzd8en kisebb, néhany szdz 6 befogaddsara alkalmasak.
Zenei kinalatukat tekintve a populdrisabb stilusok (pop, slager, funky, nosztalgia)
domindlnak, és bir elektronikus zenei irdnyzatokat a helyek felében jatszanak, ezek
kozil is inkabb a kozkedveltebb house és techno irdnyzatok jellemzdek. Egy helyet
azonositottunk, ahol kizarélag ez a stilus jelenik meg (Eger A).

Egerben két szérakozohelyen sikerult interjikat késziteniink. Mindkét hely a
varos kézpontjahoz kozel taldlhat6 és dllando jelleggel mikodik. Az egyik (Eger A)
szérakozohely inkdbb diszké jellegd, itt jellemz8en house- és technozene szdl, a
masik (Eger_B) inkabb klub jellegd, vegyes zenei kinalattal, amelyben féként
rock- és alternativ zenét jatszanak, de elektromos zenei bulikat, diszkdkat is szoktak
szervezni. A klub latogatbinak jelentGsebb részét a f8iskolasok alkotjak. Ez utébbi
(Eger_B) szérakozohely részt vesz a Biztonsagos Szérakozohely Programban.
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28. tabldzat. Az egri szorakozdhelyek listdja (kiemelve azon szivakozdbelyek, amelyek
munkatdrsaival interjitk késziiltek)

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS | NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY

(¥6)

tulajdonos, tize-
Eger A | belvdros | 2 2,3 Sz, P, Sz0: 22—06 h | tobb szaz ) . "
- meltetd

| . S, tulajdonos, pultos,
Eger B | belviros | 3 2,5,6,8 Sze—Szo: 19 h-tdl par széz o
segitd

mindennap, a

E C | belvd 3 5,6,8,10 ar szd
ger_| elvaros bulik hétvégén par széz
Eeer D | belvd ) 568 H-Cs: 21-04 h, L,
ger elvaros ,6, P_Syor 2106 h pr széz
Eger E | belvéiros | 3 5,6,8 mindennap pér szaz
Eger F | belvéiros | 2 2,6,8 P, Szo: 22-04 h pér szaz

3.3.9.3. Interjiialanyok Egerben

Egerben Gsszesen hét interjut készitettiink, a két szérakozdhelyen Gsszesen négy
személlyel beszéltunk: a tulajdonosokkal, valamint egy-egy f6vel az alkalmazot-
tak kozul. A szérakozohelyek képviselSin kiviil 3 tovabbi személlyel készitettiink
interjut: a varosi Addiktolégiai Gondoz6 és Drogambulancia vezet§jével, aki mar
hiasz éve dolgozik az addiktolégia tertiletén, az Agria Party Service vezetdjével,
aki kordbban harom évig a budapesti Kék Pont Party Service munkatarsa volt,
valamint a megyei Renddr-fékapitdnysdg Blinmegel$zési osztalyanak vezetdjével.
A megyei kérhaz stirgsségi osztalyan egyetlen orvos sem allt rendelkezésiinkre, a
fénévérnek — telefonos egyeztetést kovetden — elkiildtitk e-mailen a kérdéseinket,
valasz azonban nem érkezett.

3.3.9.4. A droghaszndlat jellegzetességei
3.3.9.4.1. Haszndlt szerck

Tobb vizsgalt varoshoz hasonléan az interjdalanyok tapasztalatai szerint (Eger Am,
Eger Seg, Eger Ren, Eger A Tul) Egerben is a marihudna a leggyakrabban
fogyasztott szer, amelyet a diszkédrogok, az amfetamin és az ecstasy kovetnek;
utébbiak jelenlétét a szcéndban kozel azonos stlyanak itélték. Az LSD-hasznalatot
két megkérdezett emlitette (Eger Seg, Eger Ren). A renddrség képviselGje szerint
ez a szer egy idGre ugyan eltlint a szintérrél, manapsig azonban a , korong” megint
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29. tdblazat. Az egri interjiialamyok f5bb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG BEOSZTAS NEM | EGYEB
Eger A Tul | — - tulajdonos férfi | 9 éve vezeti a szérakozéhelyet
. . i 6 éve dolgozik a sz6rakozo-
Eger A Alk | — - uzemeltetd férfi
- - helyen
10 éve vezeti a szorakozo-
Eger B Tul | — - tulajdonos férfi
- - helyet
. misfél éve dolgozik a széra-
Eger B _Alk | — - pultos nd i
- - kozéhelyen
Addiktoldgiai pszichiater,
Gondoz6 és addikto- vezetd . 20 éve dolgozik az addiktold-
Eger Am , L nd . o
- Drogambu- légus, forvos gia teriiletén
lancia neurolégus
Agria P egy éve vezeti a party service-t,
ria Part
Eger Seg S & ) Y férfi | kordbban a KékPont Party
ervice
service-nél dolgozott
Heves megyei blnmegels-
. ”gy . g, . 20 éve éll a rendSrség kote-
Eger Ren Renddr-féka- z6si osztaly- né o
- L, . 1ékében
pitanysag vezet$

visszakertlt a forgalomba, de szerinte nem annyira népszerd, mint korabban.
A kokaint egyedil az egyik szérakozéhely tulajdonosa (Eger A Tul) emlitette
mint a szérakozéhelyeken nagyon ritkdn hasznalatos drogot, de hangstlyozta, hogy
naluk legfeljebb ,fiives cigi” vagy tablettdk (ecstasy) fordulnak elS. A masik helyen
a tulajdonos (Eger B_Tul) és az alkalmazott (Eger B_Alk) is csak a marihudnét
emlitették, mint naluk esetlegesen eléfordulé szert, szerintiik a szérakozéhelyen
— f6leg az ott jatszott zene jellegébdl adédéan — inkabb alkoholt fogyasztanak a
fiatalok. Tobb interjdalany (Eger Am, Eger Seg, Eger Ren) is kiemelte az illegalis
szerek alkohollal torténd egylittes hasznalatat.

wNagyon gyakori a 1bb szer egyiittes fogyaszidsa. Aki fogyaszt valamit, az dltaldban
dobdnyzik, és alkobolt is iszik mellé.” (Eger Seg)

T 0bb szer egyiittes haszndlata is jellemzdvé vilt, példaul maribudna és alkobol, illetve
amfetamin é alkobol parositas.” (Eger_Am)

Az alkoholt tekintve — az egyik tulajdonos (Eger B_Tul) szerint — a kommersz italok
fogyasztasa helyett a fiatalok inkabb a mindségi italokat részesitik elényben; az
alkoholfogyasztas esetleges névekedésérél egyetlen interjtalany sem szamolt be.
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WAz alkobolban a kommersz italok feldl a mindségi italok felé tolddott a fogyasztas.”
(Eger B_Tul)
WAz alkobol tekintetében ugyanolyan, a drog tekintetében picit ndtt a fogyasztds.”
(Eger A_Alk)

3.3.9.4.2. A fogyasztik letrisa

Az interjialanyok nem emlitettek olyan jellemzd8ket, amelyek alapjin a szcéndban
megforduld fiatalok eltérnének a 15-29 éves dtlagpopulaciétdl. A drogambulancia
munkatdrsdnak tapasztalatai szerint a 15—19 éves fiatalok kézott van a legtobb
szerhasznalé. Tobben hangstlyoztak, hogy manapsig egyre fiatalabb korban
kezdenek el szérakozni jarni a fiatalok, emiatt korabbi életkorra tolédik a szerek
kiprébélasanak ideje is.

. Kizépiskolds korcsoportndl folyamatosan nd a szerhasznilok szama. Egyre fiatalabb
dletkorban (14-15 év) van az elsé kipribdlas.” (Eger_Am)

W Szerintem dltaldnossagban kovibban kezdenek bulizni a fiatalok, és igy kordbban is
kezdenek kabitdszert fogyasztani.” (Eger B_Tul)

A fogyasztési szokdsokat tekintve a drogambulancia munkatarsa és az egyik
tulajdonos (Eger B_Tul) is megemlitette, hogy a fogyasztds jellemz8en nem a
szérakozéhelyen torténik, hanem még az odaérkezés elétt.

Szerintem maximum kinnyd drogokat fogyasztanak a fiatalok, de azt sem ott a belyen,
mert azt nem engednék; lehet, hogy vannak, akik gy mennck le, hogy elsziviak egy
spanglit.” (Eger B Tul)

3.3.9.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerhaszndlatban. A fiak és lanyok rekredcids szer-
hasznélatdban nem jeleztek kiilonbséget a megkérdezettek. A szérakozohelyeken
dolgoz6 interjhalanyok a viselkedésben, valamint az alkoholfogyasztdsban latnak
eltéréseket a nemek kozott. Az, Eger B” szérakozoéhely tulajdonosa szerint — ahogy
lattuk ezt szimos mds viros esetében is —, a fiakndl kdnnyebben kidertl, ha fo-
gyasztottak valamit, mert elmondjdk, kérkednek vele. A fiak , batorsigit” a segitd
szakember is aldtdmasztotta, munkaja soran sokkal t6bb fiaval kertil kapcsolatba,
a lanyok ritkabban keresik fel szolgaltatasukat.
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WAz alkohol tekintetéhen a lanyok vilogatdsabbak — szeretik a rivideket, a néi italokat,
a boros kdldr. A fisik inkdbb siroznek.” (Eger B_Alk)

WA lanyok sokkal kevéshé agresszivak, és naluk joval kevéshé latszik meg a kdbitdszer-
Jogyasztas.” (Eger A_Tul)

o Nem ldtok nagy kiillinbséget a fiitk és lanyok kizitt, viszont lényegesen 1ibb firival ke-
riiliink kapcsolatba, mint lannyal. Lanyok elvétve keverednek csak hozzdnk beszélgetni,
kérdezni.” (Eger Seg)

A drogambulancia munkatarsinak (Eger Am) tapasztalata szerint a rekredcids szcé-
nabdl érkezd férfi kliensek dtlagosan 6t—tiz évvel fiatalabbak, mint a nék: a férfiak jel-
lemz8en 15-19 évesek, mig a ndk inkdbb a 20-29 éves korosztalybdl kertilnek ki.

3.3.9.4.3. A rekredcids szerhaszndlat kivetkezményei

3.3.9.4.3.1. Kezelési sziikséglet. A tobbi vizsgilt viroshoz hasonléan Egerben sem
szamoltak be jelentds, a rekredcids kabitGszer-fogyasztassal osszefiggésbe hoz-
haté kezelési szikségletrdl. A drogambulancia klienseinek kis hanyada érkezik a
rekreacids szcéndbdl, veliik is elsGsorban az elterelés miatt kerilnek kapcsolatba
a szakemberek, de a sajat elhatdrozasbél megjelendk szama is névekedést mutat.
A szintérrdl érkezék 80%-a marihudndt fogyaszt, a tobbiek azonos ardnyban ecs-
tasy- vagy amfetaminhasznalék (10-10%).

Az 6nként megjelend kliensek altaldban a leallashoz, az absztinencia eléréséhez és
megtartasahoz kérnek segitséget, pszichés timogatast. A kliensek életkorat tekintve
a férfiak inkabb a 15-19 éves, mig a n6k a 20-29 éves korosztalybdl kertilnek ki.
A kliensekkel kialakitott kapcsolat tartéssiga elsésorban az egyének motivéltsagatdl
fiigg; 4tlagosan 4-5 kontaktusig jutnak el, de rendszeresen visszajaré kliensek is
el6fordulnak (Eger Am).

WA gondozdban eddig igen kis hanyaduk jelent meg {.. 1, ezért felmérni egyeldre nem
tudjuk, mekkora kapacitdst igényelnének. {...Y Elsdsorban eltevelés miatt keriilnek be,
de a sajar elbatdrozdsbil megjelendk szama is nd.” (Eger Am)

3.3.9.4.3.2. Tiiladagolds, siirgdsségi beavarkozdst igénylds esetek. A rekredcids szcéndbol
érkezG betegek stirg@sségi elldtdsdrdl nincs informacionk, ugyanis a helyi stirg8sségi
osztaly megkeresett munkatarsa nem reagalt elkiilldoce kérdéseinkre. A szérakozé-
hely-tulajdonosok tapasztalata szerint nagyon ritkdn fordul el6, hogy valaki rosszul
lesz, és ment6t kell hivni hozza, egy-egy esetet azonban mindketten emlitettek.
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WAz elmitlt 10 év alatt ha egyszer kellett mentdt hivnom.” (Eger A_Tul)

o Menttt is kellett mar kibivni {alkobolfogyaszids miatt}, és akkor elvitték gyomormosdsra
az illetdr.” (Eger B_Tul)

3.3.9.4.4. Eszlelt trendek a droghaszndlat alakuldsiban az elmillt it évben

Az Egerben tapasztalt szérakozohelyen torténd drogfogyasztds kapcsin az aldbbiakat

tudjuk 6sszefoglalni, amelyek az elmult évek jellemz8 trendjeinek mondhatdk:

Az interjuk alapjin a kabitészer-fogyasztds mértéke nem emelkedett sza-
mottevlen a virosban, tobben a haszndlat csokkenésérdl szamoltak be.
A fogyasztas cstcsat kb. két évvel korabbra teszik. Tobb viroshoz hasonléan
Egerben is egyértelmd tendencidnak latszik a kabit6szerek elsé kiprobaldsanak
fiatalabb életkorra tolédasa.

A véarosban a marihudna hasznilata tlnik a leginkdbb elterjedtnek a szcé-
naban, az ecstasy- és amfetaminfogyasztas sokkal alacsonyabb mértékérél
szamoltak be. A két diszkédrog kozel azonos aranyt képvisel a fogyasztasi
struktdrdban. LSD- és kokainhaszndlatrdl is beszamoltak interjaalanyaink,
azonban ezek jelenléte kevéssé jellemz6.

A fogyasztéasi szokdsokra jellemzd, hogy a tiltott szereket alkohollal egyiitt
fogyasztjak, ami megnéveli az egészségligyi kockazatokat.

A szerhaszndlat mennyiségét és mintdzatat tekintve nincsenek jelentds elté-
rések nemek kozott, azonban ebben a varosban is az a tapasztalat, hogy tobb
fid kertl a kezelShelyekre, feltehet8en a szerhaszndlatuk feltdndbb volta és
nyitottabb viselkedésiik miatt.

3.3.9.5. Eszlelt problémak és veszélyek a rekredcids szintéren

A szérakozohely-tulajdonosok és -alkalmazottak nem szdmoltak be semmilyen
— a kabitészer-fogyasztasbol adédé — jelentds problémardl. Az altaluk vezetett
helyeken szerintiik elenyészé a fogyasztas; ha valakit mégis rajtakapnak, akkor
azt békésen lerendezik.

wSzankciondlva van a helyen a drogfogyasztds. De a belyre igazdbil nem jellemzd a
larvanyos drogfogyaszids, példaul hogy valaki speedcsikor szippantson fel az asztalndl.
De ha olyat ldtunk, hogy valaki drogozik, akkor felszilitink, hogy tavozzon. 1...} Az
ajtiban diszkrét motozds tirténik a biztonsagiak részérdl, ami elsdsorban fegyver keresésére
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irdnynl. De kizben a vendégeknek elmondjuk, hogy a helyre alkobolt é kdbitdszert tilos
bevinni, ezt tudomdsul kell venniiik.” (Eger A_Tul)

wEgy beroinos svdccal volt évekkel ezeldtt probléma, de aztdn megbeszéltiik vele. Nagyon
régen egyes bulikon voltak speedet szedik is, de mdar nem is pribalkoznak ilyenckkel a
Sfratalok nilunk, mert tudjik, hogy a miénk nem ilyen bely. ...} Mi egy elég specidlis
hely vagyunk abbil a szemponthil, hogy mindenki ismeri a masikat, a belybéliekkel igy
nincs probléma. Ha van valami probléma, azt megbeszéljiik az illetdvel, igy csak kiilsds
okozhat ritkdn gondot.” (Eger B_Tul)

Az egyik hely tulajdonosa (Eger B_Tul) szerint a kdbitészer-fogyasztast nem biinte-
t6jogi kérdésként kellene kezelni. Azt latja f§ problémanak, hogy a torvények egyre
szigorubbak, mik6zben a drogokhoz val6 hozzajutds sokkal konnyebb lett.

A segitd szakember a szolgilat egyéves mikodése alatt komoly krizishelyzettel
még nem taldlkozott. Tapasztalata szerint dltaldban az els§ hasznalokndl, kiprobal-
gatdknal fordult eld rosszullét, egészségligyi probléma a szerek egylittes fogyasztdsa
miatt. A hozzdjuk fordulé fiatalok altaldban hiteles informacidkért, jogi tandcsokért
keresik meg Gket, valamint a szerek egylttes fogyasztdsinak hatdsairdl és a ke-
zelGhelyekrdl kérdeznek. Az ,Eger B” szérakozdhelyen, ahol 8k tevékenykednek,
szerinte az jelenti a problémat, hogy a hely kezdi kinéni magat, s emiatt nem mindig
oldhaté meg a megfeleld szellGztetés, illetve a mosdé és a ruhatar kapacitdsa sem
mindig elegendd. Szerinte a szérakozdhelyekrdl altaldnossigban is elmondhatd,
hogy a legnagyobb problémat a megfeleld szellGztetés biztositdsa jelenti.

3.3.9.6. Eddigi vilaszlépések, a megoldds lehetségei és akaddilyai
3.3.9.6.1. Az észlels problémak kezelésének gyakorlata

A probléma kezelését tekintve kiilonbség mutatkozott a két szérakozéhely mun-
katdrsainak véleményében. Az egyik (Eger B) sz6rakozdhelyen (amely részt vett a
Biztonsagos Szérakozdhely Programban) mindkét megkérdezett kiemelte a segit§
szolgéltatds fontossagat és hasznossagit, s ugy itéleték, hogy az § szérakozdhelyiikon
ez nagyon jol mikodik.

Részt vesziink egy REViilet-projektben. 1.} Akiknek volt valamilyen problémajuk
— inkdbb alkobol —, azokkal elbeszélgettek, egyénenként vagy akdr csoportosan is.
A REViilet egy inkéntes csoportja vendszeresen jar le hozzdnk, és van egy elkiilinitert
sarok, ahol van keksz, siiti és beszélgetés.” (Eger B_Tul)
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A klubban dolgoz6 pultos a REViilet projektjén kiviil az alkalmazottak segits-
készségét emelte ki, ugyanis hozzdjuk barmikor fordulhatnak a fiatalok rosszullét
esetén. Arrdl azonban nem szamolt be, hogy a beosztottak barmilyen elsdse-
gélynyujté képzésben részesiiltek volna, igy segitésiik a vizaddsban és a leveglre
kisérésben meril ki.

WA bely egy pincebelyiségben van, figyhogy a szelldzés megoldott. Ha valaki vosszul lenne,
akkor odamebet barmelyik alkalmazotthoz, és szolhat. A személyzer dllandian jarkal;
minden este 12—14 fovel dolgozunk. Viz nincs kirakva a pultra. Van egy nagy udvaruk,
oda ki lebet menni.” (Eger B_Alk)

A szérakozdhelyen dolgozé segité szakember (Eger Seg) a fogyasztdsbdl adddd
problémak kezelésével kapcsolatban pozitiv tapasztalatokrdl szamolt be. J6 a kap-
csolatuk a helyen dolgozé biztonsdgiakkal; ha valami probléma adédik, a segitSket
is bevonjék.

WA ... belyen nagyon segitikészek a biztonsagi emberek, a segitiknek ji velitk a kapcsolata.
Ha barkivel barmi gond van, egybdl a segitiket hividk. Arra tirekednek, hogy lent a
helyen ne legyen drogfogyasztds; ba valakit meglatnak, erélyesen lipnek fel, de akkor is
a segitdkkel egyiitt.” (Eger Seg)

A masik altalunk feltérképezett egri szérakozéhely (Eger A) nem vett részt a
Programban annak ellenére, hogy a hely tulajdonosa egyik alapitéja volt a Bizton-
sagos Szorakozohelyek Egyesiiletének. Az egészségligyi kockdzatok csokkentésére
tett intézkedések kozott a beléptetést, a fogyasztok elkilldésée és a hozzaférhetd
hideg ivévizet emlitette. Az alkalmazott szerint nincs sziikség efféle lépésekre, a
drogfogyasztast nem tartja olyan komoly problémanak, hogy miatta barmit tennie
kellene a szérakozéhelynek.

Van tviviz-lehetdség: egyrészt nem meleg viz folyik a mosdokbil, masrészt falikilt is van.
Ha pedig akad valami orvosi probléma, akkor abban is segitiink, bar ilyen még csak
egyszer fordult eld.” (Eger A _'Tul)

o Nem tartandm ezeket fontosnak. Nem gondolom, hogy ez olyan nagy probléma lenne,
hogy, mondjuk, »dithingdszobikat« hozzunk létre nekik.” (Eger A_Alk)
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3.3.9.6.2. Egyiittmiikidések

A szérakozohelyek szerint a renddrséggel j6 a kapcsolatuk. Az interjuk alapjan
ezen azt értik, hogy probléma esetén egyuttm(kodnek annak érdekében, hogy
a renddrok végezhessék a dolgukat. Az ,Eger B” hely tulajdonosa szerint nekik
kilonosen j6 a kapcsolatuk a renddrséggel, a binmegel6zési csoport munkéjiban
Sk is részt vesznek. A renddrség képviselGje nem szdmolt be szorosabb egyititt-
mikodésrdl, azt viszont hangsilyozta, hogy ellendrzések sordn a szérakozéhelyek
korrektil kézremikodnek a munkaban.

. Létezik egy sin. szervezett biinmegeldzési csoport, aminek van a kdbitdszer-problémdahoz
75 kize; veliik személyes kapcsolatunk van. Megigértiik nekik, hogy mindent megtesziink a
kdbitdszer ellen, és kijzdiink ellene. Emiatt nincsenck is nagyon vazzidk; nébha lejinnek,
és szétnéznek a helyen.” (Eger 2 Tul)

A masik sz6rakozohely-vezet§ (Eger A Tul) jénak nevezte kapcsolatukat az 6nkor-
manyzattal. A fentebb emlitett klub (Eger B) szintén igy jellemezhetd, azonban e
tekintetben kiilonleges helyzetben vannak: a szérakozéhely ugyanis az 6nkormény-
zat tulajdondban van, nonprofit intézményként mikodik, ami miatt kilondsen
felel6sséggel tartoznak a ndluk szérakozé fiatalokért.

WVigydzunk a fratalokra, és programokat is biztositunk nekik; feleldsséggel viseltetiink
irdantuk.” (Eger 2 Tul)

A renddrség képviselGje (Egre Ren) kiilonosen j6 kapcsolatrdl szamolt be a szcéna
tobbi résztvevdjével; a rendérség mindhdrom helyi KEF munkajaban részt vesz.

A szérakozdhelyek civil szervezetekkel valé egytitemikodése eltérd képet muta-
tott a vizsgalt helyeken. Az ,Eger B” hely a ndluk artalomcsokkentd szolgaltatast
nytjté6 REV-en kiviil a f8iskola hallgatéi onkorméanyzataval is kapcsolatban 4ll.
A masik klub tulajdonosa (Eger A _Tul) nem nevezett meg egyetlen szervezetet
sem, amellyel egyttemikodnének, de altalanossdgban jénak mondta kapcsolatukat
a civil szervezetekkel. Az itt dolgozé alkalmazott kérdéstinkre csodalkozasat fejezte
ki, hogy még egyetlen szervezetettel sem talalkozott.

, Veliik {civil szervezetekkel} sem taldlkoztam, amit egyébként furcsanak tartok.” (Eger
A_Alk)

A mentdSkkel kapcsolatban egyik tizletvezetd sem emlitett szoros egytittmikodést;
csak akkor fordulnak hozzéjuk, ha szitkséges.
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wHivatalos kapcsolat nincs; ha baj van, hiviuk dket.” (Eger B_Tul)

3.3.9.0.3. Sziikséges fejlesztések és akaddlyok

Az interjialanyok harom teriiletet emeltek ki, amelyek fejlesztésével szerintiik
javitani lehetne a jelenlegi helyzeten. A bulikon megjelend segitd szolgaltatasok
fontossagat és sziikségességét az a hdrom interjhalany (Eger Seg, Eger B Tul,
Eger B Alk) emlitette, aki maga is jol ismeri ezen szolgaltatasokat, vagy ilyen
programban dolgozik, vagy a szérakozéhelyen taldlkozott mér vele.

wMinden olyan szirakozibelyen kellene hogy legyenck segitik, abhol a fiataloknak nyij-
tanak szolgaltatdst.” (Eger Seg)

wArra lenne szitkség, hogy drogprevencids szakemberek odamenjenek, és egy kitetlen be-
szélgetés keretében, lazdn, a fiatalok mentalitdsanak megfelelden tartsanak felvildgositdst.
Ez egyrészt lenne csak a civil szervezetek feladata, de dllami, kormanyzati, hatalmi
szinten kellene valamilyen intézkedésnek tirténnie. Nem tarsadalmi munkdiban kellene
hogy torténjen valami.” (Eger B_Tul)

A segit$ szervezetek jelenlétén kiviil a prevencits tevékenység fejlesztését szintén
hérman tartottak fontosnak (Eger Ren, Eger A Alk, Eger Am). Mig a drogam-
bulancia munkatarsa és az egyik sz6rakozohely (Eger A) alkalmazottja altaldban az
— elsdsorban a kozépiskoldsok korében végzett — prevencids programok fontossagat
hangsulyozta, a renddrség képviselGje szerint alternativ szérakozdsi lehetGségeket
kellene ny{jtani a fiatalok szdmara.

WA megeldzésre kellene nagyobb hangsitlyt fektetni, illetve a dealerek elkapdsira.”
(Eger A_Alk)

. Prevencids tevékenységek, felvildgositd eldaddsok kiilinisen fontosak lennének a kizép-
iskoldkban.” (Eger Am)

Két interjuban (Eger A Alk, Eger Ren) hangzott el, hogy a rendérségnek, illetve
a hat6sdgoknak kellene tobbet tenni a helyzet javitdsa érdekében; a renddrségtdl
hatékonyabb fellépést varnak a terjesztékkel szemben (Eger A Alk). A renddrség
képviseldje szerint azonban a fiatalok szérakozéhelyen torténd tartézkoddsat kellene
korlatozni, illetve szigoribban kellene szabalyozni az alkohollal valé kiszolgala-
sukat is.
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Korldtozni a fratalkoriiak szérakozéhelyen torténd tartizkoddsat, pl. 24 6va utan 18
éven aluli ne tartézkodbasson ott, vagy csak sziildi feliigyelettel — ami elég ciki lenne.”
(Eger Ren)

Az egyik szérakozohely vezetSje (Eger A Tul) szerint a Biztonsdgos Szérakozé-
hely Program fejlesztése is javitana a helyzeten, konkrét javaslatokat azonban nem
fogalmazott meg.

A Biztonsdgos Szdrakozihely Program vévén lebetne sok mindent megoldani, de nagyon
nehéz.” (Eger A Tul)

A fejlesztések akaddlyaként egyrészt a szérakozdhelyek, mdsrészt a tarsadalom és
a politika hozzdallasit emlitették az interjukban (Eger Seg, Eger B Tul, Eger
A_Alk). Ugy gondoljak, hogy igazén senki sem érzi magaénak a problémaét, nem
vallalja fel, hogy tegyen ellene.

wNem akarnak tudomdst venni az emberek a problémardl — sem az atlagember, sem a
dintéshozik.” (Eger B_Tul)

wMagyarorszagon mindenki csak beszél ervdl, de igazdan senki nem tesz semmit ellene.
Senki nem tori magar igazdn.” (Eger A Alk)

A segit§ szakember szerint a sz6rakozéhelyek nem szivesen latjak a segitd szerveze-
teket, mert egyrészt ugy gondoljak, hogy azzal elismernék, hogy ndluk jelen van a
kébitészer-fogyasztds, masrészt pedig a szervezetek dltal adott viz és egyéb ételek,
italok csokkentenék a profitjukat.

A sz0rakozibely-tulajdonosok ma is sok helyen iigy érzik, hogy a service dltal adort viz
vagy keksz csikkenti a forgalmat, és ha a helyen jelen van valamilyen drtalomcesikkentd
szervezet, akkor ott biztos droghaszndlk is vannak. Egerben még 2 bely tulajdonosdval
Jolytattunk targyaldst a party service beinditdsaril {a PHARE program keretében}, de
a tulaj végiil kereszthe tett, és nem jitt dssze.” (Eger_Seg)

Az anyagi problémék (Eger A Tul), a jogi szabélyozas enyhitése (Eger B Tul) és
a média szerepe (Eger Ren) egy-egy interjiban kerilt emlitésre.

o Elsdsorban pénzkérdés. Azonfeliil lehet, hogy ezt az egész {Biztonsdagos Szivakozibely}
programot jobban kellene koordindlni. De Magyarorszagon még nem veszik ext az egészet
kelldképpen komolyan az emberek.” (Eger A_Tul)
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Orszdgos szinten a terjesztdk biintetését szorgalmazndm, & a fogyasztok kivondsdt a biinte-
tdjogi kategoridbil — nekik orvosi/lelki tamogatdsva lenne sziikségiik.” (Eger B_Tul)

WA média dltal sugallt kép, értékek nem jok.” (Eger Ren)

A rendGrség képviselGje pozitiv jelenségként emlitette, hogy az iskolak megbiznak
benniik, és hivjik Sket; a jogi kovetkezmények és félreértések tisztdzdsihoz tdlitk
kérnek jogi tandcsot.

3.3.10. MiskoLc
3.3.10.1. Altalinos jellemszik

Miskolc Borsod-Abatj-Zemplén megye székhelye, az észak-magyarorszagi régi6
egyik legfontosabb ipari és gazdasagi kozpontja, az Eszaki kézéphegység tn. ,Mis-
kolci-kapujanak” vérosa (ezért is nevezik a ,nyitott kapuk varosinak”). Orszdgunk
negyedik legnagyobb (237 km?), ugyanakkor harmadik legnépesebb telepiilése: a
2004-es népszamlalési adatok szerint 177 809 lakosa volt a varosnak. Az itt él6k 30,2
szazaléka tartozik az altalunk kiemelt 15-34 éves korcsoportba, vagyis a fiatalok
ardnya megegyezik a tobbi dltalunk vizsgalt varosra vonatkoz6 4tlagéreékkel (30,3).
Annak ellenére, hogy Miskolc az Eszak-Magyarorszag régi6 oktatési kozpontjanak
tekinthetd, a varosban csupan egy felsGoktatasi intézmény mikodik, a Miskolci
Egyetem, amit ugyanakkor az egyik ,legdinamikusabban fejl6d6 magyarorszdgi
egyetemnek” tartanak. Bar a védrosban a felsGoktatdsi intézményben tanulni va-
gyok csak erre az egy egyetemre jarhatnak, azon beliil azonban nyolc kar koziil
valaszthatnak. A legutdbbi hivatalos felmérések szerint a varosban 7340 nappali
tagozatos egyetemi vagy fGiskolai hallgaté él (akiknek kb. egyotode — 2002-es
adatok szerint 1439 f6 — kollégiumban lakik?'), vagyis a lakossig 4,1%-a sorolhat6
ebbe a csoportba. Ez az ardny nem tdl magas, kiilonosen, ha figyelembe vesszik,
hogy a Miskolccal kortlbelil megegyezs népességli varosok (Debrecen, Szeged)
lakosai koézott mintegy kétszer ekkora a nappali tagozatos egyetemi vagy fGiskolai
hallgaték aranya (Debrecenben 7,3%, Szegeden 10,2%).

21 htep://www.miskolc.hu/oldal.php?menupont_id=103 (A letsltés idSpontja: 2005. augusztus
12.)
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3.3.10.2. Szdrakozihelyek Miskolcon

A szézezer lakosra juté szorakozdhelyek szima 11,8, ami valamelyest alacsonyabb a
mintadtlagnél (13,2), ugyanakkor magasabb, mint a Miskolcndl népesebb Debrecen
esetében. A szdzezer fiatalra szamitott szérakozohely-szam tekintetében Miskolc
(39,1) — Debrecent, Egert, Szegedet és Gydrt megelézve — hatodik a varosok so-
réban.

A viros a szérakozési lehetGségeket tekintve igen valtozatos kindlatot nyujt.
A konnyed, lagy és dallamos (lounge-os, ambientes) kavézoktdl, az élézenei prog-
ramokat kindl6 klubokon, kocsméakon at a konnyed, tdncolhaté sldgereket jatsz6
diszkdkig és az elektronikus tdnczene kilonb6z8 mifajait megszolaltatd klubokig
mindenféle stilusa sz6rakozéhely megtaldlhaté itt. A varos sz6rakozasi lehetGségeinek
feltérképezésekor Gsszesen 21 szérakozohelyre bukkantunk. Ezeknek kb. kéthar-
mada (13 hely) a belvarosban, illetéleg annak kozvetlen kbzelében taldlhatd, mig 7
szérakozoéhelyet a kiilvarosban azonositottunk. A lentebb taldlhaté Gsszesitésbe (31.
tablazat) belevettink egy olyan diszkét is, amely nem Miskolcon, hanem a kozeli
Miskolctapolcan talalhatd, azonban a helyi fiatalok kozul (tudomdsunk szerint)
igen sokan jarnak ide szérakozni. Osszességében azt mondhatjuk, hogy a varosban
inkdbb a kisebb, klubosabb jellegd helyek domindlnak, és csupan néhdny olyan
szérakozbhelyet talalhat a szérakozni vagy6 fiatal, ahol nagyobb szabast partikon,
illetve rendezvényeken vehet részt.

Az azonositott szérakozohelyek koziil harom helyen sikertlt interja(ka)t készi-
teniink Misk A, Misk B, Misk C). Ezeken kiviill még masik két tulajdonossal
vettiik fel a kapcsolatot; ezekben az esetekben azonban nem jart szerencsével pro-
balkozasunk (Misk D, Misk E). Mindkét szérakozéhely-tulajdonos arra hivatkozva,
hogy egy ilyen jellegi beszélgetésre nincs ideje, visszautasitotta az interju telefonon
torténd lebonyolitasat, és — bar megigérte — elektronikus levélben sem kiildte el
késSbb a kitoltset kérdsivet.

Mind a hdrom szérakozdhely, ahol interjuk késziltek, a belvirosban talalhaté.
Mig azonban az egyik (Misk_A) egy nagyobb létszamot (kb. 500 {6t) befogado,
legnagyobbrészt egyetemista vendégekbdl 4llo, tobb teremmel is rendelkezd sz6-
rakozobhely, addig a masik két hely (Misk B, Misk C) inkabb egy-egy kisebb
férShelyes klub. Az el6bbi helyen mindenféle zenével talalkozhatnak az idejr6
fiatalok, ugyanakkor az itt leggyakrabban hallhaté zenei stilusok az elektronikus
zene f6ként populdrisabb (house, trance, techno), illetve néha az underground
irdnyzatai (drum’'n’bass, breakbeat), emellett pedig a diszkds zenék és slageres dal-
lamok. Ugyanakkor alkalmanként élGzenével és koncertekkel is talalkozhatunk itt.
A masik klubban (Misk B) gyakorlatilag csak a legkdzkedveltebb tdncolds zenék,
a funky, az r&b, a dance és house stilusok ismert szimai hallhaték; a harmadik
altalunk feltérképezett helyen (Misk C) pedig leginkabb az elektronikus zene
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kilonb6z8 irdnyzatai jellemzGek: az ambienttdl és a lounge-t6l kezdve a techno- és
house-bulikon 4t a goa-partikig mindenféle mai modern tdnczenére mulathatnak
az ideldtogatok.

Az éltalunk vizsgalt miskolci szérakozéhelyek egyike sem tartozott a Bizton-
sdgos Szérakozéhely Programba, s6t, egyik hely tulajdonosa sem ismerte ezt a
kezdeményezést.

30. tablazar. Az miskolci szdrakozibelyek listdja (kiemelve azon szirakozihelyek, amelyek
munkatdrsaival interjitk késziiltek)

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY (FO) INTERJUALANY
1. | Misk_A belvéros 3 1,2,3,6,8,9 mindennap kb. 500 tulajdonos, pultos
2. Misk_B belvéros 3 2,6,8 mindennap 100-200 tulajdonos
. . uzemeltetd, fel-
3. | Misk C belvéaros 3 2,3,4,5,10 mindennap 100-200 o
- szolgalo
) , , tulajdonos vissza-
4. | Misk_D belvéros 3 5,6,8 H-Szo0: 20 h-tél 100-200 |
utasitotta
; . tulajdonos vissza-
5. | Misk_E belvaros 3 2,6,10 mindennap 100-200 ,
utasitotta
6. | Misk_F belvaros 3 2,6,8 n. a. 100
7. | Misk_G belvéros 2 2,3,6,8,10 minden Cs, nydronis | 300-400
. Miskolc-
8. | Misk H 2 1,2,5,6,8 n.a. 300-500
- tapolca
9. | Misk_I kiilviros 3 10 mindennap 100-200
. H-Csés V:9-24 h,
10. | Misk_J belvéros 3 6,8,10 100-200
- P-Sz0: 09-02 h
11. | Misk_ K belvéros 3 9,10 P—Szo: 20-04 h 100-200
12. | Misk_L kiilvaros 3 8,9,10 n. a. 100-200
13. | Misk_M | belvéros 3 6,8 n. a. n. a.
KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY (FO) INTERJUALANY

H-P: 14-02, Sz—V:

14. | Misk N kiilvéaros 3 6,8,9 200-300
- 17-02 h
. K—Cs: 17-23 P—Sz:
15. | Misk_O kiilvaros 3 2,5,6,8,9,10 200-300
- 17-04 h
16. | Misk_P belvéros 2 2,6,8,10 K-Szo0: 18-03 h 100-200
17. | Misk_Q kiilvaros 3 6,8,9,10 Cs—Szo: 18-24 h n.a.
_ H-P: 14-24,
18. | Misk R kiilvaros 3 9,10 300-400
- Szo: 14-04 h
H-Cs: 10-24,
19. Misk_S belvéros 3 10 P—-Sz0:10-02, V: kb. 100
14-24h
20. | Misk_T kiilviros 3 10 100-200

21. | Misk_U belvéros 3 5,8,9,10 alkalmi jelleggel kb. 500
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3.3.10.3. Interjiialanyok Miskolcon

Miskolcon &sszesen 7 interjat készitettiink, ebbdl 6tot szérakozohelyekhez két6ds
személyekkel: hdrom szérakozohely-tulajdonossal Misk A, Misk B, Misk C)
és két alkalmazottal (Misk A, Misk C). Az egyik klubban (Misk B) azért nem
készitettink interjut egy ott dolgozé alkalmazottal (pl. felszolgaléval, pultossal),
mert az emlitett helyen a két tulajdonoson kiviil nem dolgoznak mésok.

. Nincsenek utasitdsok, mert nincsenck alkalmazottjaim. A feleségemmel ketten vissziik
a helyet, nem tudnék megbizni alkalmazottakban.” (Misk_B_Tul)

Mind az 6t megkérdezett személy vélaszolt minden kérdésre, amire tudott, és
Osszességében segitkészek voltak a beszélgetések sordn.

A szérakozodhelyi dolgozékon kiviil ebben a varosban is készitettiink interjukat
mas személyekkel is. Egyrészt alkalmunk volt beszélgetni a Miskolci Drogambu-
lancia egyik munkatarsaval (Misk Am), aki imméron kilenc éve — az ambulancia
megalakulasa 6ta — dolgozik itt. Tovabba meginterjavoltuk a Borsod-Abaj-Zemplén
megyei Renddr-fékapitdnysdg Felderitd Osztalydnak osztilyvezet$ helyettesét is
(Misk_Ren), aki mar 24 éve dll a rendGrség kotelékében.

A miskolci rekredciés szintér minél szélesebb kord feltérképezéséhez azonban
hidnyzott szamunkra két fontos nézépont. Egyrészt nem sikerilt interjit készitenunk
olyan személlyel, aki a virosban a kabitészer-hasznalattal kapcsolatos siirgdsségi
ellatdasok teriiletén (pl. krizisintervencids osztalyon) dolgozik. Szdmos kisérletet
tettiink arra, hogy talaljunk egy, a témaban jirtas beszélgetSpartnert, azonban
szinte minden esetben tovdbbirdnyitottak benniinket az éppen megkérdezettek.
Misrészt, mivel gy tudjuk, a virosban nem mikodik egyetlen olyan szervezet
sem, amelyik kiilonboz8 szérakozéhelyeken, partikon nydjtana a fiataloknak
— dartalomcsokkent§ szemlélet keretében — segitséget, ezzel kapcsolatos interjat
sem tudtunk késziteni.
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31. tdblazat. A miskolci interjiialanyok fobb jellemzdi

KOD MUNKAHELY VEGZETTSEG | BEOSZTAS NEM | EGYEB
Misk_A_Tul | — - tulajdonos | férfi | 4 és fél éve 6 az tizletvezetd
. . misfél éve dolgozik a szérako-
Misk A Alk | — - tulajdonos | férfi .
- - z6helyen
masfél éve vezeti a szérakozo-
Misk B Tul | — - tulajdonos férfi
- - helyet
fél éve vezeti a szorakozohelyet,
Misk C Tul | - - tzemeltetd | férfi | de kb. 15 éve dolgozik ezen a
teriileten
4 hénapja dolgozik a szérakozé-
Misk C_Alk | - - felszolgalé | férfi nap) gou
- - helyen
Miskolci )
. mentalhi- . .
Misk Am Drogambu- . nd 9 éve dolgozik az ambulancidn
- - giénikus
lancia
BAZ megyei
Renddr-f6- osztaly-
. n' ,r i * ay i 24 éve 4ll a renddrség kotelék-
Misk_Ren kapitdnysdg vezetd férfi &
ében
Felderité helyettes
Osztélya

3.3.10.4. A droghaszndlat jellegzetességei
3.3.10.4.1. Haszndlt szerck

Interjtalanyaink t6bbsége szerint az utébbi években megndétt a drogfogyasztas a
fiatalok korében. Két szérakozohely dolgozéi (Misk B Tul, Misk_ C Tul, Misk
C_AIk) és a drogambulancia munkatarsa (Misk Am) szerint is megemelkedett
a kabitészer-fogyasztas a rekredciés szintéren. A mentdlhigiénikus szakember
felhivta a figyelmet egy felmérésre, amelyet a miskolci rendGrség készitett néhdny
évvel ezel6tt. Eszerint a drogok jelenléte egyértelmiinek mondhaté a miskolci
szérakozohelyeken.

wMiskolcon 2 éve csindlt a venddrség egy felmérést, melynek sovin egy szirakozihelyet
taldltak csak, ahol nem fordult eld kabitdszer-fogyasztas. A diszkikba, partikba jirik
Jellemzden kiprébaljak a szereket.” (Misk_Am)

Ehhez kapcsolodédan érdekes, hogy bér ezt a kutatdst — az interjdalanyunk elmondésa
szerint — a rendGrség végezte, az dltalunk megkérdezett renddr szerint a fiatalok
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Sokkal tibbet nem fogyasztanak, mint kordbban” (Misk_Ren). Szerinte az utols6 10 évben
nbtt meg igazdn a drogfogyasztds — amit a rendszervaltas hatdsinak tulajdonit —,
de az utdbbi években nem tortént markans valtozds.

Ketten Misk A Tul, Misk A Alk) a drogfogyasztas mértékével kapcsolatban
nem foglaltak 4llast, ugyanakkor inkdbb az alkoholfogyasztés tekintetében szamol-
tak be novekedésrdl, killonosen ami a min@ségi szeszesitalokat, koktélokat illeti.

A megkérdezettek e helytitt is ugyanazt a hdrom kdbitdszert, a kannabiszszér-
mazékokat, az ecstasyt és az amfetamint tartjak a leggyakoribb szérakozashoz
kot6dS drognak, mint az orszdg tobbi varosaban. Szinte minden interjdalanyunk
szerint a leggyakrabban fogyasztott illegélis szer a marihudna.

Hetven szdzalékban maribudna, harminc szdzalékban ecstasy és speed miatt tartéztatunk
le személyeket a razzidk sovan. Mds kdbitdszert nem szoktunk taldlni a diszkiékban.”
(Mizsk_Ren)

A miskolci rekredciés mintdzatban, ugy latszik, ezen harom kabitészer fajtan kivul
nem nagyon fordul el mas, mivel egyik interjialanyunk sem tudott egyéb szer
jelenlétérdl beszamolni. A legtobb szérakozdhelyen dolgozé személy (Misk B_Tul,
Misk C_Alk, Misk_A_Tul, Misk_C_Tul) kifejezetten kiemelte az anyagiak sze-
repét a fatalok szerhasznalataban — mivel szerintlik ez is egy fontos szempont a
tekintetben, hogy milyen drog fogyasztasit preferdljik. Ezzel magyardzhat6 a
kokain jelenlétének hidnya is.

Ezenkiviil a maribudna az, ami gyakori. A mostani fiatalok erre vannak ridllva. Emi-
att az italfogyaszids is visszacsikkent. Ugyanis olcsébb egy embernek ezzel végigmulatnia
az éjszakdt, mintha egész éjjel inna. A t5bbi szer Magyarorszdgon annyira nem elterjeds.
A kokain példanl sokkal drigibh abhoz, hogy az elterjedjen.” (Misk_C_Alk)

A keményebb drogok (kokain, heroin) egyre lejjebb keriilnek a fogyasztdsban, mert ezek
nagyon dragik.” (Misk_B_Tul)

WA kokaint nem haszndljik, mert draga.” (Misk_A_Tul)

Az anyagi jollér sem valtozott annyiva, hogy amiatt tobbet tudndnak kolteni drogra
— a drog ugyanis dragibb a tobbi kdbitiszernél.”(Misk_Ren)

WEIsT helyen a maribudnalbasis, utdna jinnek a bogydk (ecstasy), illetve a speed.
A tibbire nincs pénzitk. De megtesznek mindent, hogy legyen va.” (Misk_C _Tul)

Taldn nem meglepd, hogy az anyagiak szerepe ilyen sokat nyom a latba egy olyan
varosban, amely — Szabolcs-Szatmar-Bereg, Nograd és Békés megye utin — az
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orszag negyedik legszegényebb megyéjének székhelye. A KSH 2003-as adatai
(KSH, 2005) szerint ugyanis Borsod-Abatj-Zemplén megyében az egy fére jut6
GDP az orszdgos dtlagnak csupan 62,8%-a. (Ezzel szemben Budapesté az orszdgos
atlagnak t6bb mint kétszerese, nevezetesen 207,9%.)

3.3.10.4.2. A fogyasztiék leivisa

A beszamoldk szerint a szérakozéhelyen drogokat fogyaszt6 fiatalok atlagosan
18-24 évesek, de — a rendGri interjd szerint — mdr 16 éves kortdl is el6fordul a
szerhasznélat a rekredcids szintéren. Az életkor hangsilyozasa helyett inkabb mas
szempontok keriiltek el§ az interjukban a szerhasznalattal kapcsolatban. Az egyik
szérakozohely-tulajdonos szerint példaul sokkal nagyobb mérték( a drogfogyasztas
az egyetemistak kozott, mint mas csoportok esetében.

wHa az ember bemegy a miskolci egyetemvirosha, akkor ott 100-bdl 80-an be vannak
dllva a didgkok kiziil.” (Misk_C Tul)

A leggyakrabban hangsulyozott tényezd a szérakozéhelyi kabitdszer-fogyasztis
kapcsdn a zenei irdnyzat volt. Ez az alkoholfogyasztassal szembedllitva, illetve a
kalonboz6 tipusa partik kozoeti differencidlds kapesan is megfogalmazddott inter-
jaalanyainkban (Misk  Am, Misk A Tul, Misk C_Alk). A vélemények nagyjabdl
megegyeztek az egyéb virosokban tapasztalt észrevételekkel.

WAz alkobol, illetve a drog eléggé zenefiiggd. A rockos bulikon sokkal jellemzdbb az
alkohol, a diszkéban pedig a drog.” (Misk_Am)

WAtdl fiigg, milyen zenei ivanyzatril van szi. {...} A house-partikon szokott inkdbb
ecstasy és speed eldfordulni. Mds bulikon ezeket nem nagyon haszniljak; akkor inkdbb
a fiver.” (Misk_A_Tul)

wMa inkdbb a progressziv zene iranya felé tolddort a drogfogyaszids. {...} A partikon
leginkdibb az ecstasytablettak meg a speed megy.” (Misk_C _Alk)

A drogambulancidn dolgozé mentalhigiénikus szakember munkahelyi tapasztalatai
szerint a drogfogyaszté fiatalok legnagyobb tobbségben rekreacids szerhaszndldk,
és nem a fugg@ség vagy komolyabb egészségligyi problémdk miatt keresik fel az
ambulanciat.
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WA fratalok tibbsége inkdbb hétvégi szerhaszndld. Az éjszakai élet jellemzd vijuk; nappal
sokdig alszanak. Normdlis csalddi battérrel vendelkeznek, nem az elhanyagolt réteghdl
keriilnek ki. Tobbségiiknek nincs konkvér fizikar problémdja.” (Misk_Am)

3.3.10.4.2.1. Nemi kiilinbségek a szerbaszndlatban. A nemi kilonbségek tekin-
tetében nem alakult ki konszenzus az interjialanyaink kozott. Hét személybdl
harom (Misk_A_Tul, Misk A_Alk, Misk_B_Tul) szerint egyaltalan nincs kiilénb-
ség fiak és lanyok kozott a drogfogyasztas mennyisége, illetve a kiilonb6z8 szerek
fogyasztasi médja tekintetében. Erdekes, hogy azon két interjialanyunk szerint,
akik nem a szérakozohelyi szcénaban dolgoznak (Misk Am, Misk Ren), a fiak
szérakozohelyen t6rténd kabitdszer-fogyasztdsa jelentésebb, mint a linyoké. Az
addiktoldgiai teriileten dolgozé interjdalany szerint a nemek ardnya nagymérték-
ben kiegyenlitetlen, a drogambulancidn elldtott fiatalok kozott ugyanis kb. 6tszor
annyi fid jelenik meg. Ugyanakkor ez nem jelenti azt, hogy a szérakozdhelyeken
torténd drogfogyasztas is otszor gyakoribb lenne a fiak korében. Egyrészt, mert a
drogambulancia nyilvantartasaban sajnos arrdl nincsenek adatok, hogy az sszes
ott megjelend személy koziil hinyan vannak a rekredcits haszndldk, mésrészt, az
egészségligyi ellatdsban megjelendk jellegzetességeit értelemszerien nem vetithetjitk
a kébitdszert fogyasztok teljes populdcidjara. Lehetséges példaul — erre mas varosok-
bdl (pl. Siéfok) szarmazé interjak is utalnak —, hogy a fidk gyakrabban buknak le a
renddri ellendrzések soran, és kertilnek ezaltal az elterelés sordn drogambulancidkra,
illetve arra vonatkozdan is torténtek utaldsok, hogy a fidk nyitottabbak problé-
miik megfogalmazdsiban, konnyebben keresnek és kérnek segitséget (Bp Am_2,
Bp_Seg). Az altalunk megkérdezett miskolci renddr (Misk_Ren) tapasztalatai szerint
is a fidk azok, akik gyakrabban akadnak fent az ellendrzésekkor; kozel 70%-ban
elleniik kell eljarniuk. Ugyanakkor az interja soran azt § is hozzétette, hogy ebbdl
wazonban még nem lebet tudni, hogy a tényleges fogyaszids hogyan alakul”.

3.3.10.4.3. A rekredcids szerhaszndlat kivetkezményei

3.3.10.4.3.1. Kezelési szitkségler. A Miskolci Drogambulancia nyilvintartdsa
szerint 2004-ben sszesen 427 {6t kezeltek. Ezen személyek koziil azonban arrdl
sajnos nem tudtunk pontos adatokat szerezni, hdnyan érkeznek a szérakozohelyi
szintérrdl — csupan hozzavet(leges informdciot kaptunk: eszerint a kezeltek kb.
egynegyede kothet§ a zenés-tincos szcéndhoz. Ezenkiviil arra vonatkozéan is ren-
delkezésre dllnak adatok (Misk Am), miszerint a rekreaciés haszndloknak mintegy
fele renddrségi tigy miatt keresi fel az ambulancidt, s nem sajat elhatarozasbol. Az
is kidertlt, hogy ezek a fiatalok inkdbb életvezetési nehézségekkel jellemezhetdk,
mintsem hogy komoly fizikai vagy pszichés problémaval kiszkodnének.
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. T0bbségiiknek nincs konkrét fizikai problémdja. Azért kérnek segitséget, mert rdjinnek,
hogy szeretnének kilépni az dllandd pirgéshdl.” (Misk_Am)

A drogambulancian dolgoz6 szakembereknek az esetek nagy tobbségében sikeril
tartds kapcsolatot kialakitaniuk a probléma miatt hozzdjuk fordulé fiatalokkal.
Altaldban kéthetente egyszer taldlkoznak veliik, és tapasztalatuk szerint a fiatalok
szinte minden esetben tartjak magukat a megallapoddsokhoz.

3.3.10.4.3.2. Titladagolds, siirgsségi beavatkozdst igényld esetek. A vizsgélat sordn
mind a két miskolci kérhdzzal (Borsod-Abatj-Zemplén Megyei Korhdz, Semmelweis
Koérhaz), illetve a varosi mentdszolgalattal is felvettik a kapcsolatot annak érdekében,
hogy adatokat szerezziink a kabitGszer-probléma miatti stirgGsségi beavatkozdsok
szukségességének mértékérdl, a kapcsolédo f6bb jellemz8krdl.

A mentészolgalat egyik munkatédrsa agy nyilatkozott, hogy alig-alig fordul
el6 olyan személy, akit drogprobléma miatt nekik kellene szdllitaniuk. Elmondasa
szerint a varosban nincs kifejezett krizisintervenci6s osztély, hanem attdl fuggGen,
hogy ki hol lakik, az adott tertlethez tartozd pszichidtriai osztalyra (amelybdl a
varosban osszesen hdrom van) vagy a toxikolGgiai osztalyra szdllitjdk a beteget.

A Semmelweis Korhaz pszichidtriai osztdlydn nem jartunk sikerrel: az osztaly-
vezet6 f6orvos idShianyra hivatkozva visszautasitotta a vizsgélatban vald részvételt,
és a BAZ Megyei Ko6rhazhoz iranyitott benniinket.

A Megyei Kérhazban 6sszesen 6t emberrel beszéltiink, mégis sikertelen maradt
arra vonatkoz6 kisérletiink, hogy kideritsiik, hova szallitjdk azokat a betegeket,
akiknek drogfogyasztdssal kapcsolatos stlyos egészségligyi problémdjuk van.
Beszéltiink tobbek kozott a toxikoldgiai osztély, illetve mindkét pszichidtriai
osztaly osztalyvezetd fSorvosaval. Mind a hdrom orvostdl azt tudtuk meg, hogy
a hozzajuk tartozé osztilyokon szinte soha nem kezelnek kabitészer-fogyasztassal
kapcsolatos betegeket, drogossal szinte egyaltalin nem talalkoznak. Emellett abban
sem tudtak nekiink segiteni, kihez fordulhatndnk ebben az tigyben. Legutols6
probéalkozasként egy levelet kiildeiink a kérhdz igazgatdjanak, amelyre azonban
nem érkezett vilasz.

Mindebbdl Ggy tlnhet, Miskolcon a drogprobléma nem jelenik meg az ellatas
tertletén. Azonban lattuk a drogambulancia adataibdl, hogy nem err8l van szé,
hiszen a legutébbi évben is tobb mint masfél ezer embert kezeltek itt addikto-
légiai betegség miatt. Vagyis azt lathatjuk, hogy — bér ez a viros sem mentes a
drogfogyasztas okozta egészségligyi, illetve pszichés artalmaktdl — szerhasznélat
kovetkeztében kialakult krizishelyzetekrSl nem igazan lehet beszamolni. Kérdés
azonban, hogy mindennek hatterében a siirgds helyzetek tényleges hidnya all, vagy
pedig az ellatasi rendszer hézagos. Az orszag mas varosaibdl szirmazé tapasztalatok
alapjan kissé taldn nehéz lenne elhinni azt, hogy az orszdg harmadik legnagyobb
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varosaban egyaltalan ne forduljanak el olyan helyzetek, amikor siirgds ellatasban
kell részesiteni valakit kabitészer-fogyasztds indukélta egészségligyi probléma
miatt.

3.3.10.4.4. Eszlelt trendek a droghasznilat alakulisiban az elmils it évben

Miskolcon a szérakozéhelyeken torténd drogfogyasztassal kapcsolatosan az alabbi
tendencidk tapasztalhatdk:

— Ahogy mas hazai varosokban, Ggy itt is a drogfogyasztds lassu, de érzékelhet
emelkedése tapasztalhat6. Ugyanakkor — bar névekvd tendencidt mutat a
szerhaszndlat — igazdn markdns mennyiségi véltozds inkdbb a '80-as évek
végén, '90-es évek elején volt érzékelhetd.

— A rekredcios jellegl kabitdszer-fogyasztas, ugy tinik, Miskolcon csupan harom
illegalis droghoz kapcsolhaté: a kannabiszszarmazékokhoz, az ecstasyhoz és
az amfetaminhoz. Bar mds varosokban is ezek a szerek a legelterjedtebbek
ezen a szintéren, ebben a vdrosban, Ggy tlnik, egyéb drogokat (pl. LSD,
kokain, GHB, PCP stb.) nem hasznélnak a szérakozéhelyeken.

— A helyi fiatalok kézott a drog tipusdnak megvélasztasaban fontos szerepet
jatszik az anyagiak szempontja. Tobb interjaalany (pl. Misk A Tul, Misk
B _Tul) szerint is azzal magyarazhaté példaul a kokain jelenlétének hianya,
hogy a diszkdékba, klubokba jarék nem rendelkeznek olyan anyagi hattérrel,
hogy ezt — a tobbihez képest draga — kabitdszert megvehessék. Mint fentebb
mir kifejtettiik, lehetséges, hogy a pénz szerepének kilonds hangsalyozisa
Osszefuggésben van a megye (és a varos) egész orszaghoz viszonyitott hatra-
nyosabb gazdasagi helyzetével.

— A miskolci rekredciés szerhasznalat is nagyban 6sszefugg a szérakozohelyeken
hallhat6 zenék tipusaival. Mint mds varosokban, Miskolcon is leginkdbb az
elektronikus zene kiilonboz6 dgazataihoz (pl. house, trance, techno) kapcsol-
haté az illegilis drogfogyasztis.

3.3.10.5. Eszlelt problémdk és veszélyek a rekredcids szintéren

Szinte egyik szérakozohelyhez kotédd interjaalanyunk sem tudott olyan problémardl
beszdmolni, amelyet drogfogyasztassal kapcsolatban észlelt a szrakozbhelyen. Az
egyik hely tulajdonosa egyetlen esetet emlitett, amikor egy — feltehetdleg drogos
befolyas ala keriilt — személyen bizarr viselkedés jeleit tapasztalta:
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wEgyszer volt olyan, hogy egy fickd 7igy érezte, hogy meg akarjik ilni. Ilyen parajelenség
lett sirvd vajta.” (Misk_A_Tul)

Az egyik szérakozoéhely dolgozéi (Misk A Tul, Misk A Alk) kiemelték, hogy
magatartasbeli problémdkkal sohasem talalkoznak drogot fogyasztott személyek
kapcsén, sét, az utébbi vendégek taldn kevésbé agresszivek, problémdsak, mint az
alkohol befolyésa alatt 1évSk.

L Akik meg bogydznak, azok békések; nem szokott balhé eldfordulni. {. .} Aki drogozik,
az megissza a sok dsvanyvizet, nincsen vele probléma.” (Misk_A_Tul)

WAk részeg, az inkdbb balhésabb, mint aki be van ldve. A drogos igazabil nem is ebben
a vildgban van, amikor be van dllva.” (Misk_A_Alk)

Osszességében tehat azt mondhatjuk, hogy a miskolci éjszakaban dolgozok szerint
kébit6szer-fogyasztassal kapcsolatos problémak nincsenek jelen. Ez tulajdonképpen
egybevig azzal, amit a siirg8sségi elldtds kapcsdn tapasztaltunk az egyes — megfeleld
illetékest elérni hidba prébél — telefonbeszélgetések soran. Kérdés azonban, hogy
ténylegesen ennyire nincs jelen Miskolcon a droghasznalat, vagy pedig a probléma
felvallalasanak hianya jellemzi a szérakozohelyeken dolgozdkat (is).

3.3.10.0. Eddigi vdlaszlépések, a megoldas lebetdségei és akadalyai
3.3.10.0.1. Az észlelt problémak kezelésének gyakorlata

Mivel a szérakozohelyeken dolgozé interjaalanyaink arrdl szimoltak be, hogy ndluk
az illegélis szerhaszndlat nem jelenik meg, ezért az ezzel kapcsolatos problémakezelési
stratégiakrol is kevés, illetve nagyrészt fiktiv informdcikat tudtunk csak szerezni.
A megkérdezettek tobbsége csupin feltételes médban beszélt a drogprobléma keze-
lésével kapcsolatos szabalyokrdl és megoldasi médokrél. Ugy téinik mindemellett,
hogy a hdrom szérakozéhely kozil igazabdl egyikben sincs valamilyen konkrét
— és emellett {rasban is rogzitett — szabdlyzat arra vonatkoz6an, hogy mi a teendd
kébitészer-fogyasztas észlelése esetén. A leggyakoribbnak az az eljaras tinik, hogy
a szérakozohelyen dolgozé biztonsigi személyzet oldja meg a felmeriil§ problémat.
Ezt vagy gy teszik, hogy eltavolitjak a helyrdl a drog hatdsa alatt all6 fiatale (pl.
Misk B), vagy pedig gy, hogy a szérakozéhely-tulajdonoshoz (vagy tzletvezet6hoz)
kisérik az illetét, aki 4ltaldban szintén az el6bb emlitett megoldast valasztja.
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WA biztonsigi emberek kitandesoljdk az illetdt a friss levegdre, vagyis kirakjik. En
ugyanezt tenném, ha taldlkoznék ilyen emberrel.” (Misk_B_Tul)

., Nekiink, alkalmazottaknak csak az van kiadva, hogy ha barmi probléma van, akkor
$200ni kell a kidoboknak, akik pedig beviszik az illetdt a fnikhiz. Mi nem csindlhatunk
semmat.” (Misk_A_Alk).

WA megoldds mindenféleképpen egy szolid kivezetés a helyrdl, illerve elbeszélgetés a
személlyel. De mi nem intézkedbetiink. Renddrséget nem igazdn jo hivni, utdna csak
rengeteg a papirmunka, jegyzikinyvezés. {...} Sokkal jobb a tiltds: ide tibbet ne jojjon
az illerd.” (Misk_C_Alk)

A legutdbbi interjurészletben olvashattuk, amint az egyik szé6rakozohely alkalma-
zottja (Misk C_Alk) megemlitette, hogy inkabb prébaljak elkertlni a rendGrség
bevonésat a drogfogyasztassal kapcsolatos problémak megolddsandl. A t6bbi in-
terjubdl is ez a hozzaallds tikroz8dott, hiszen egyik személy sem emlitette ezt a
médszert mint hatékony drogellenes stratégiat. Ugyanakkor az egyik tulajdonos
(Misk_C_Tul) (érdekes médon pont annak a helynek a tulajdonosa, ahol fent em-
litett alkalmazott is dolgozik) azt hangsilyozta, hogy mindenképpen a renddrség
egyutemikodésével és fellépésével kezelik a problémads helyzeteket.

o Ndlam szigoriian meg van tiltva, még a kirveimben sem engedem meg a drogfogyaszidst.
Van a renddrséggel egy megallapoddsunk. Odafigyelnek, és hila istennek még csak olyan
sem volt, hogy megéreztitk volna a szagat. {...} Ha rosszul lesz valaki, azonnal mentit
bs venddrséget hivunk. {..} A vdroshan elterjedt, hogy itt inkdbb ne fogyasszon senki
drogot. Ez tudatosodott az emberekben. Tudjdk, hogy retorzid lenne a kivetkezménye.”
(Misk_C Tul)

Az altalunk megvizsgédlt szérakozohelyek egyikérdl sem mondhaté el, hogy ki-
fejezett intézkedéseik lennének arra vonatkozdan, hogy az ott szérakoz6 fiatalok
droghaszndlattal kapcsolatos egészségligyi kockazatait csokkentsék. Az interjak
soran az dertlt ki, hogy a legtobb, amit megtesznek ezeken a helyeken, hogy
megprobaljak megoldani a szell§ztetést, illetve ha valaki rosszul van, kikisérik
a friss levegGre, illetve kihivjak a mentdket. Interjualanyaink a legtobbszor azzal
indokoltak az artalomcsokkentd intézkedések hidnyét, hogy olyan helyen nincs
sziikség mindezekre, ahol a probléma nem is 1étezik.

Vegiil is szelldzés az van, ablakok nyitva vannak, vannak ventilldtorok. De kifejezetten
a drog miatt nincsenek ilyesmi intézkedések. Akkor egyébként fontosnak tartandm ezeket,
ha t5bh drogost lamék ire.” (Misk_A_Alk)
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»Nincs ilyen probléma, ezért nincsenck ilyen intézkedések.” (Misk_A_Tul)

. Nem ismerem ezeket az intézkedéseket. A feleségem biztosan jobban ismeri ezeket, mivel
& kordbban az egészségiigyben dolgozott. Ugyanakkor még nem talalkoztunk drogos esettel
a helyen, igy nem volt arva példa, hogy tenni kellett volna valamit.” (Misk_B_Tul)

Egyik hely tulajdonosa sem hallott még a Biztonsdgos Szérakozéhely Programrol.
Ketten Misk B Tul, Misk C Tul) érdeklédve hallgattdk meg, mit is jelent ez a
kezdeményezés, ugyanakkor a hdrombdl két tulajdonos (Misk_ A_Tul, Misk_B_Tul)
kifejezetten ellenezte ezt a torekvést. Elutasitd attitldjitk mogoet tobbek kozott a — mér
mas interjakban is megjelent — stigmatizaciétdl valé félelmet lehetett felfedezni.

WAz a véleményem ervil, hogy ez akkor olyan, mintha egy drogos hely lenne az, ahol a
Biztonsdgos Szovakozihely Program mikidik, biszen biztosan olyan helyen van ilyen
szolgiltatds, abol sok a drogos. Es ezdltal a drogosok is az ilyen helyeket Jogjik keresni,
ahol ezt lehet csindlni” (Misk_B_Tul)

Emellett sajnos az egyik (rdaddsul a varosban elég népszer(i) szérakozéhelyen
(Misk_A) a tulajdonos nyiltan felvillalta azon véleményét, miszerint semmi szitkség
barmilyen intézkedésre, ami a kabitészer-fogyasztos fiatalok egészségét védené. Fe-
leslegesnek és — ahogy hangvételébdl kideriilt — tulajdonképpen meghokkentbnek,
furcsanak tartja azt, hogy ezeken a fiatalokon valaki is segiteni szeretne.

WA drogosok érdekében?! {...} Nem hiszem, hogy ezeket az intézkedéseker nekiink fon-
tosnak kellene tartani. Aki iszik, annak sem tesziink ki hanydvidrot. Mindenki elég
Jelndtt abhoz, hogy maga dintsin. Hogy ki hol veszi be az ecstasyjat, az ellen nem lebet
tenni. A WC-be nem dllbatunk be, hogy mit csindl ott valaki. Nem az én problémdm,
hogy drogot fogyaszt-e valaki. Mindenki felelds magaért.”

Osszességében tehat azt mondhatjuk, hogy a miskolci szérakozéhelyeken nincs
jelen az drtalomcsokkentd szemlélet, és nem sokat torédnek azzal, hogy a fiatalok
minél biztonsdgosabban érezzék magukat a klubokban, diszkékban.

3.3.10.6.2. Egyiittmiikidések

A szérakozohelyek kapcsdn arrdl szimoltak be a megkérdezettek, hogy egytittmd-
kodésrél leginkabb a rendérség vonatkozasaban lehet beszélni. Mind a harom tulaj-
donos gy nyilatkozott, hogy ezzel a szervvel j6 vagy kifejezetten j6 a kapcsolatuk.
A két meginterjuvolt alkalmazott kozul az egyik (Misk_ A Alk) a tulajdonosok
véleményével Gsszhangban foglale 4llast, mig egy mdsik klubban dolgoz6 fiatal
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alkalmazott (Misk_C_Alk) szerint — ahogy fentebb is olvashattunk erre vonatkozd
utalast téle — nincs sziikség renddri kozremikodésre.

wNem kell a razzia, nem kell az ijeszigetés. Ez nem diszkd, ide nem kell a renddrség.”

(Misk_C_Alk)

A mentdkkel, 4gy tlnik, csak annyiban meriil ki a kapcsolattartds, hogy kihivjdk
Gket, ha szikség van rdjuk. Vagyis igazabdl egylittmkodésrél ebben az esetben
nem beszélhetiink. Az 6nkormanyzattal hasonlénak tlinik a helyzet. Bar az egyik
tulajdonos (Misk A Tul) j6 kapcsolatrdl tudott beszdmolni, addig a masik két
helyen semmilyen egytuttm(ikodés nincs, vagy pedig nem tdl j6 az egytittmGkodés
a hivatalos szerv és a szérakozohely kozott.

Semmiben nem segitenek, sobasem kerestek meg minket, hogy miben tudndnak segiteni;
szarnak vank.” (Misk_C _Tul)

Taldn a civil szervezetekkel a legrosszabb a helyzet az egyiittmikodések terén,
mivel egyik szérakozohelynek sincs kapcsolata egyetlen ilyen szervezettel sem, sét,
az egyik tulajdonos Misk B _Tul) azt is hozzatette, hogy ,nem ismer egyet sem”.

Sajnélatos médon ugy tdnik, hogy a rendSrségnek az egyéb hivatalos szervekkel
és a sz6rakozohelyekkel val6 koopericitja is hidnyossdgokat tiikkroz. Az dnkormany-
zattal ,csupdan annyi a kapcsolatuk, hogy 0k zdrvatjik be a belyeket”. A mentSkkel vald
egylttmikodés szintén nem szdmottevd, legfeljebb a legsziikségesebb hivatalos
ugyek révén van kapcsolat. Az egészségigyben dolgozéknak nem kételességitk
jelenteni a renddrségen az dltaluk észlelt kabitdszer-fogyasztdssal kapcsolatos eseteket
— hivta fel erre a figyelmet interjdalanyunk (Misk Ren). A civil szervezetekkel a
Felderit$ Osztaly egyaltalan nem tartja a kapcsolatot, ugyanakkor a Binmegel8zési
Osztaly igen a prevenci6s foglalkozasok kapesan. Erdekes viszont, hogy — a tulaj-
donosok és az alkalmazottak beszamoldival ellentétben — renddr interjaalanyunk
a sz6rakozdhelyekkel valé egytittmikédés hidnyardl szaimolt be, mivel, elmondésa
szerint, legfeljebb akkor van kapcsolatuk a kiilonb6z4 diszkdkkal, klubokkal, ha
a renddrség kimegy hozzéjuk razzidzni.

3.3.10.6.3. Sziikséges fejlesztések és a megualisitis akaddlyai

Az dltalunk megvizsgalt hirom szérakozohely kozil kett6ben nem igazdn tudtak
érdemben allast foglalni a szitkséges fejlesztések és azok megvaldsuldsanak akada-
lyai kapcsan. Az egyik szérakozdéhelyen (Misk A) a probléma fel nem vallalasaval
parhuzamosan nem igénylik azt, hogy a helyzetet valamilyen médon jobba tegyék.
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Mint kifejtették, ha nincs probléma, nincs min véltoztatni, nem kellenek fejlesztések.
A hely tulajdonosa (Misk_A_Tul) — mint fentebb olvashattuk — teljes mértékben
a vendégekre, illetve a drogfogyasztokra haritja a felelésséget. Erre rimel a helyen
dolgoz6 egyik fiatal alkalmazott (Misk_ A Alk) meglatasa is, aki szintén ugy érzi,
akkor javulhatna a helyzet, ha a drogfogyasztdk segitenének sajat magukon.

wAz lenne jo, ha a ki drogozik, foglalkozna magdval.” (Misk_A__Alk)

A harmadik szérakozohely (Misk C) képviseldi a prevencids foglalkozasok fon-
tossaga mellett érveltek. Szerintiik ezeket a szérakozdhelyeken is lehetne tartani,
s fontos lenne, ha a rendrség és/vagy az dnkorminyzat is timogatnd az ilyen
kezdeményezéseket.

WA renddrség és az onkormanyzar egy-egy embert dllitson erve vd, csindljanak tréningeker
a szirakozdhelyeken, mondjdk el, mi mivel jar.” (Misk_C_Tul)

»Olyan eldaddsokat kellene tartani, ahol a drogok ji oldaldt is bemutatjik. .. Y Beszélni
kellene rila, de nem iskolai kirnyezetben, hanem kivinni mdshova, ahol lebet nyugodtan
beszélgerni; nem 1igy, hogy kidll a tandr, és mondja. Jdtékos keretek kizott beszélgetni,
hogy a fratalok meg tudjanak nyilni. Hallottam ilyen tabovokril, vannak ilyenck, de
elég kevés. Meg ne ez legyen a cime, hogy »drogellenes tabor«. Lényeg, hogy a fiatal ot
70l is érezze magdt, & informdcidkat is kapjon.” (Misk_C_Alk)

A hatékony fejlesztések megvalésuldsanak akadélyaként t6bb esetben is megjelen-
tek a torvényi szabilyozas hidnyossdgali, illetve a politikai tényez6k hangsulyozasa
(Misk_C Tul, Misk_Ren). A drogfogyaszték buntetésével kapcsolatban példaul az
aldbbiakat fogalmazta meg az egyik szérakozohely-tulajdonos:

wHa valakit elkapnak, zdrjik be csak fél évre bortonbe, de ne tobbre, hogy rigtin biini-
20 vdljon beldle. Ha aztdn iijra rajtakapjik, akkor viszont mdar nem 3, hanem 6 évre

kellene itélni.” (Misk_C Tul)

A miskolci rendérség Felderit§ Osztalyanak osztilyvezetd helyettese szerint a Nem-
zeti Drogstratégia dtdolgozasira lenne sziikség, és egyuttal arra, hogy a politikai
szereplSk kozott konszenzus alakuljon ki a drogkérdést illetéen.

o Ezeknek a felméréseknek is csak akkor van értelme, ha a kormdny olyan drogstratégidt
dolgozna ki, amire tud pénzt is adni, & jil felmérni a helyzetet. Raaddsul a drogstratégia
tartalma kormanmyfiiggd, ezdltal kormdany- és minisztervaltdsokkor mindig valtoztatjik
— ami nem jo. Nem lebet ilyen gyakran viltogatni. 20 évre kellene hogy széljon a stra-
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tégia, nem par évre. Konszenzus kellene hogy legyen a partok kizitt ennek tekintetéhen.
Fel kellene vallalni egy egységes szemléletet, és hosszit tavon kellene tervezni. Pénzt meg
igazan sosem fognak adni vd, é a pénz it elég lényeges.”

Az anyagiaknak ezen a tertileten val6 hidnyossdgat nemcsak a renddr interjdala-
nyunk, hanem az egyik szérakozohely-alkalmazott Misk C_Alk) is kiemelte.
Véleménye szerint a prevencios el6addsok azért nem tudnak igazan megvaldsulni,
mert ,,az dllam nem ad ilyenckre pénzt”.

A drogambulancia szakembere (Misk_Am) az eddigiektél egy teljesen eltérd,
szemléletében is mds aspektust emelt ki mint legfontosabb fejlesztési szukségletet.
A miskolci mentalhigiénikus szerint mindenképpen igény lenne arra, hogy ebben a
varosban is mikodjon valamilyen party service szolgéltatas. Szerencsére a torekvés
lassan megvaldsulni latszik, mivel idén tavasszal megkezdték a segitd szakemberek
kiképzését. Azonban a drogambulancidn dolgozé szakemberek attdl tartanak, hogy
a sz6rakozéhelyeken nemigen taldlkoznak majd pozitiv fogadtatassal.

WA szorvakozibelyek hozzddlldsatil féliink, hogy hogyan fognak fogadni benniinker.
Valdszinilleg az elfogadtatis lesz a legnebezebb.” (Misk_Am)

Sajnos a szérakozohelyek altalunk is tapasztalt hozzdéllasa szerint az ambulancia
dolgozéinak félelme egyaltalin nem alaptalan, hiszen a tulajdonosok és alkalmazot-
tak eleve nem is nagyon villaljdk fel a drogproblémat, emellett pedig — kiilonboz4
okok miatt — nem igazdn tartjak szitkségesnek a kdbitdszert fogyaszté fiatalok
egészségligyi kockazatainak csokkentését.

3.4. A PROBLEMAESZLELES NEZOPONTJAI
3.4.1. NEMZETI STRATEGIA ES DROGPOLITIKAI TORTENESEK

Az Orszaggylés dltal 2000 decemberében elfogadott Nemzeti Stratégia a kibi-
tdszer-probléma visszaszoritdsdra cimd dokumentum (ISM, 2000) a részletes célok
kozott harom alfejezetben fogalmaz meg célokat a tancos-zenés szérakozohelyeken
eléfordulé droghasznélattal kapcsolatosan (7.4. fejezet a mellékletben). Az elsd, a
témat legrészletesebben targyald fejezet a kizisség és egyiittmitkidés teriilete, ahol mind
a hossza, mind pedig a kozép- és rovid tava célok kozott taldlkozunk a szcénira
vonatkozé elképzelésekkel. Hosszu tavon a ,biztonsdgos szérakozohelyek szamanak
novelése”, kézéptavon a ,drogmentes programok és szinterek létrejottének tamo-
gatdsa”, valamint a ,diszkdbalesetek szamdnak csokkentése”, rovid tavon pedig a
»jogszabalyi kornyezet elemzése és sziikség szerinti médositasa”, ,helyi prevenci6s
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szolgaltatasok létesitése”, valamint a ,helyi ellenGrzési formdk megteremtése és el-
lendrzése” fogalmazddik meg célkitlizésként. A célok részletezése nélkil is lathatd,
hogy a fejezet elsédlegesen a prevenci6 és az artalomcsokkentés, valamint az alter-
natfv programok erGsitése révén kivan fellépni a szcénaban megjelens droghasznélat
artalmaival szemben. A Nemzeti Stratégia kezelési célokkal foglalkozé fejezetében
ha nem is részletesen kifejtve, de emlités szintjén megjelenik a rekredcis szintéren
sziikséges megkeress tevékenység ersitésének célja. A legkevésbé kifejtett a kina-
latcsokkentési oldal, itt csak altalanossagban fogalmazédik meg a ,,szérakozéhelyek
és mas drogfertézott szinterek biztonsdganak” javitasa mint kozéptava célkitlzés.
Osszességében tehat azt mondhatjuk, hogy a kabitészertigyek koordinaldsaért felelGs
kormanyzati szerv felismerte, a teriilet stratégiai alapjat adé dokumentumban pedig
rogzitette a rekredciés szintérrel kapcsolatos legf6bb problémikat, s ezek kezelésével
kapcsolatosan — elsGsorban a prevencié és az artalomcesokkentés eszkézrendszerére
alapozva — egyértelmd célokat fogalmazott meg.

3.4.1.1. A drogpolitika nézipontja

A kutatas soran kivincsiak voltunk arra is, hogy a drogpolitika képvisel6i hogyan
latjak a rekreacits szintéren torténd kabitdszer-fogyasztds probléméjat, mit probaltak
megtenni a helyzet javitdsa érdekében. Két interjut készitettiink a kabitészerugyi
koordindciéért kordbban felel8s helyettes dllamtitk4drokkal.?? Abban mindketten
egyetértettek, hogy rekredciés szintérre specifikus szerhasznidlat jellemzd, a szer-
fogyasztds a szérakozds velejaréjava kezd valni, sok fiatal elGszor ezen a szintéren
talalkozik a tiltott szerekkel.

+A fogyasztas szempontjahiél megoldhatatlan a probléma; az van, lesz, marad. Lebet-e
biztonsagosabba tenni? — Reményteli, de szkeptikus vagyok. {. . .} Egyre nagyobb a csoport-
nyomds a fogyasztdsra, a szivakozds elfogadott vészéve vilik. Az illegalitdsbil fakads
kriminoligiai hatdsok sem elhanyagolbatiak.” (Topolinszky Akos)

wMaga a kibitészer-fogyaszids a probléma, az ehbez a szintérbez tartozd specifikus
Jogyaszids. Komoly problémanak tartom, ugyanis azt tippelem, hogy az elsd talilkozds
a szevekkel ezen a szintéren tivténik.” (Gabor Edina)

Topolanszky tovabbi problémaként emliti a szérakozohelyekkel kapcsolatban azok
tizemeltetSinek és tulajdonosainak ellenérdekeltségét. Szerinte alapvetéen a jogsza-
balyok betartatdsaval lehetne ravenni a tulajdonosokat a biztonsdgos szérakozas

2 Topolanszky Akos 1999-2003 kozote, Gabor Edina 2003-2005 kozéte téleétee be a posztot.
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feltételeinek kialakitdsdra. Helyettes allamtitkdrként Topolanszky kiemelten kezelte
a szérakozohelyekkel kapcsolatos problémak kezelését, az § iranyitdsa alatt indult
el a Biztonsdgos Szérakozohely Program (ldsd 3.4.1.2. alfejezet). A minisztérium
szérakozohelyekkel kapcsolatos célkitizései megegyeztek a program sordn lefektetett,
a biztonsdgos szérakozohelyek feltételeit meghataroz6 12 ponttal (ldsd 7.5. fejezet).
Az alapelvek emlitése mellett mindkét volt helyettes dllamtitkar hangsilyozta az
artalomcsokkentési és prevencids szemlélet terjesztését.

Kertds cél: (1) prevencids célzatii tevékenység, fogyaszids velattv csikkentése, (2) drtal-
makkal jard kockdzati magatartds csikkentése.” (Topolanszky Akos)

»Célok: (1) maga a BSZP 12 pontjghan meghatdrozott célok, (2) inkdbb drtalomcsik-
kentd felfogas; a drogmentesség csak nagyon tavoli cél lebetne, inkibb a biztonsdgosabb
szivakozds lehetdségeinek megteremtése.” (Gdbor Edina)

A célok megvaldsuldsanak sikerességével kapcsolatban Topolanszky a biztonsdgos
szérakozohelyek 12 pontjdban megfogalmazottak teljesilésébdl indult ki, azo-
kat tekintve nem sikertlt megvaldsitani a kitGzott célokat. A 12 pontnak egyik
szérakozdhely sem tudott maradéktalanul megfelelni, csak nagyon kevés helyen
torténtek beruhdzasok a helyzet javitdsa érdekében (pl. chill-out helyiség kialaki-
tasa), valamint az allami és a civil szféranak nem sikeriilt komoly hatdssal lennie
a profitorientdlt tulajdonosokra.

»Megpribaltunk nem dllami kényszert alkalmazni; kideriilt, hogy nem elég. Nem tud-
tunk olyan dllami wyomdst gyakovolni, ami ellensitlyozhatna az ellenérdekeltségeker.”
(Topoldnszky Akos)

Az eredményeket tekintve Topolanszky a Biztonsidgos Szérakozdhely Program ki-
dolgozésat tartotta a legfontosabb lépésnek, mig Gabor Edina a modellprogramok
létrejoetét hangsilyozta.

A végrehajtas soran észlelt legnagyobb akadilyként mindketten az ellenérde-
keltséget emelték ki. Utaltak még a téma iranti érzéketlenségre, valamint arra,
hogy a tulajdonosok részérdl nem volt kell§ belsé motivaci6.

W{Akaddlyként észleltitk,} hogy a vésztvevikben nem beliilydl sziiletett meg a motivicid,
inkdbb csak a civilek mutattak 16bb lelkesedést, kevés szdrakozdbely szevette volna vali-
Jdban. Az anyagi, pénziigyi kérdések is isszefiiggtek az egyes szerepldk motivdcidival.”
(Gabor Edina)
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A BSZE nem mitkidése nagy csalddds a szamomra. A civil programnak nincs kikény-
szerith hatdsa. Ugy »terveztitk«, hogy az Egyesiilet kontrolljdt a helyi kizisségek fogjik
végezni (pl. inkormanyzat, szillok). A lakossag azonban nem ismeri a programot, ket
gy lebetne informdlni, ha az inkormdnyzat is érdekelt lenne. Azonban tobb szem-
ponthil az inkormdnyzat is ellenérdekelt, hisz ik adjdk ki a mitkidési engedélyeker.”
(Topolinszky Akos)

Az egyes szereplGkkel valé egytittmkodés mindségét, sikerességée kilonboz6kép-
pen itélték meg interjaalanyaink. Gabor Edina dltaldban minden szerepl6vel jonak
érezte az egyuttmikodést, Topolanszky azonban kritikusabban fogalmazott.

»Szirakozibelyek: akik részt vettek a programban, azokkal jo volt {az egyiittmitkidés),
a tibbickkel nem nagyon volt; civilek (szolgdltatik): 90%-ukkal jé volt {az egyiittmii-
kidés).” (Gabor Edina)

»Szdrakozibelyek: nagy az ellenérdekeltség. A tulajdonosok/iizemeltetik a tdrsadalom
nagyon erfsen illegilis zindjar képezik. A kemény profitorientdltsag jellemzd vajuk,
nehéz humanisztikus eszkizikkel sz0t érteni velitk. Civilek (szolgdltatik): kismértékben
stkeriilt elterjeszteni kiviikben a biztonsdagos szorakozihelyekkel kapcsolatos informdcid-
kat. Amennyire lebetett, tamogattuk a party service-eket. A civileknek inerdbdl nincs
kapacitisuk erre a teriiletre.” (Topoldnszky Akos)

A Biztonsdgos Szérakozéhelyek Egyestletével val6 egyluttmiikodéssel egyik volt
helyettes dllamtitkar sem volt elégedett. MindkettGjik szerint konfliktusos volt a
kapcsolatuk: az Egyestlet nem igyekezett megvaldsitani célkitGizéseit, munkdjat
nem végezte hatékonyan, példdul nem tett meg mindent a program népszer(sitése
érdekében, valamint a sz6rakozdhelyek bevondsa terén sem voltak sikeresek.

A rend8rséggel kapcsolatban mindketten a konzultdciés szerepet emlitették.
Topoldnszky azonban kiemelte, hogy nem volt céljuk, hogy a rendérséget a program
végrehajtdsaba is bevonjak.

. Rendrség: nem volt komolyabb egyiittmiikidés, de nem is szerettiik volna. A program
kidolgozdsdban konzultdcids partnerként vészt vettek, de nem szervettiik volna, hogy
magdba a programban is vészt vegyenek.” (Topoldnszky Akos)

A helyi 6nkormanyzatokkal kapcsolatban a program kidolgozésa idején koordindlé
Topolanszky az érdektelenséget hangsilyozta, mig a késébb kinevezett Gabor
Edina mar semmilyen kapcsolatrél nem tudott beszdmolni.
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Helyi inkormanyzatok: nagyon kis mértékben (volt egyiittmitkidés). A talalkozdkra,
konferencidkra minden inkormanyzati szivetséger meghiviunk, de nem nagyon érdekelte
Gket. Feldliik inkdbb érzéketlenséget, mint ellenérdekeltséget tapasztaltunk.” (Topolinszky
Akos)

wHelyi inkormanyzatok: veliik nem volt kapcsolat, sajnos nem jist issze, oddaig nem
jutottunk el.” (Gabor Edina)

A program kommunikécidjaval kapcsolatban Topolanszky a kezdeti célokrdl szamolt
be, amelyek kozil azonban forrdshidny miatt tobbet nem sikeriilt megvalésitani.
A civil szervezetekkel és a szérakozohelyekkel folytatott kommunikacién kivil
szerették volna a lakossdg tudatossagat is novelni a témdval kapcsolatban, amelyre
azonban nem maradt elég pénz. A program inditdsa idején informécids anyagokat
kaldtek a civil szervezeteknek, nkormanyzatoknak, valamint konferencidkat is
szerveztek. A szérakozohelyekkel a program kidolgozasa kdzben folytattak intenziv
kommunikdcidt, els6sorban a biztonsigos szérakozohelyek célkitdzéseinek gyakorlati
megvaldsithat6sagardl.

Giébor Edina nem szdmolt be részletesen kidolgozott kommunikdciés stratégi-
arol; a civil szervezetekkel a kordbban kialakult médon tartottik a kapcsolatot, a
szérakozbhelyekkel pedig az egyesiileten keresztul.

WA civilek amilgy is jd, szoros kapesolatban dlltak az dllamtitkdrsdggal, igy a szokdsos
kapcsolatrendszeren keresztiil kommunikdltunk veliik. Nem volt nagyon formalizilt a
dolog, igyekeztiink figyelemmel kisérni a munkdt, a programok futdsit. A szérakozihe-
byek felé kevesebb kapcsolatiartds volt, a szévakozihelyek egyesiiletein kevesztiil.” (Gabor
Edina)

A minisztérium biztonsdgos szérakozéhelyekkel kapcsolatos tevékenységét némiképp
eltérd modon itélték meg a megkérdezettek. Topolanszky szavaiban a csalédottsig
dominalt; § kifejezetten kudarcként értékelte a programot, ugyanakkor javaslatokat
fogalmazott meg folytatdsahoz. Gébor Edina ,elfogadébb” volt a helyzettel, de
szerinte is fejleszteni kell a programot.

WAz egyik legnagyobl kudarcom, demokratikus deficit. Pedig kezelni kell a problémat,
ijra kell gondolni, tovibb kell vinni a programot. Erdsebb dllami nyomdsra é a civil
vildg tamogatdsira van sziikség.” (Topolanszky Akos)

WA program} fejleszthetd. J6, hogy van ilyen, de sajnos nem vilt mozgalomma, szemléletté.
Az dizleti szféra nebezen szervezherd be a karitattv munkiba; az iizleti szféra é5 az dllam
mentalitdsbeli killonbségei is akaddlyok. Sok diszkd maga is érdekelt a droghizniszben.”
(Gdibor Edina)



188 DEeMETROVICS ZSOLT — KUN BERNADETTE — NADAS ESZTER — VADASZ PIROSKA

Topoldnszky javaslatai elsGsorban az tzletek szabilyozasdval kapcsolatosak,
szerinte a biztonsdgos szérakozohelyek 12 pontjabdl tobbet kellene belevenni az
Uzletek mikodését szabalyozé rendeletbe, és az 6nkormanyzatoknak szigoribban
kellene feliigyelnie az el6irdsok betartdsat.

3.4.1.2. A Biztonsdgos Szdrakozdbely Program

A Biztonsigos Szérakozohely Program torténete jol titkr6zi az dllam szerepvallaldsat
a civil szolgaltatasok fejlesztésében, még akkor is, ha a program megval6suldsanak
eredményessége tekintetében szamos kérdés meriil fel. A Biztonsdgos Szérakozéhely
Program (BSZP) el6késziiletei 1999-re nydlnak vissza (Topolanszky és Racz, 1999;
Demetrovics és Pelle, 2000), majd 2000 médjusaban az Ifjusdgi és Sportminisztérium
Kébit6szeriigyi koordinaciért felelés helyettes dllamtitkéra, Topolanszky Akos
kezdeményezésére — a Nemzeti Stratégia célkitlzéseivel 6sszhangban — egyeztetések
kezdédtek mintegy két tucat magyarorszagi sz6rakozohely vezetGje, a rendGrség és
néhany egyéb érintett szervezet képviselSi kozott a tancos szérakozohelyeken torténd
biztonsagosabb szérakozds megvaldsuldsi lehetéségeinek kidolgozasa érdekében.
A rendszeres, kéthetenkénti Gsszejovetelek az Ifjusagi és Sportminisztérium, valamint
az Orszagos Blnmegel3zési Tanacs koordinaciéja mellett folytak. A megbeszélések
célja egy olyan egylitemkodési terv, illetve mikodési modell kidolgozésa vol,
amely mintdul szolgédlhat a tdncos szérakozéhelyeken szabadidejuket t6lt§ fiatalok
biztonsagos, az egészségligyi és szocidlis drtalmakat kikiisz6b6l6 vagy minimalizald,
lehetdség szerint drogmentes kornyezetben torténd szérakoztatisinak megvaldsitdsa
tekintetében. Felismerve, hogy a tdncos szérakozéhelyeket a droghasznalat foko-
zott jelenléte és ezzel Gsszefuggésben — de ettdl fiiggetlenil is — az egészségligyi és
szocidlis drtalmak megjelenésének fokozott kockazata jellemzi, a megbeszélések
célja egy olyan egylittm(kodés kereteinek kidolgozasa volt, amely az ebben részt
vev( tancos szérakozohelyeken egyrészt kisérletet tesz a drogkereskedelem és a
droghaszndlat visszaszoritdsira, mdsrészt — artalomcsokkentd gyakorlati 1épések
bevezetésének segitségével — az itt szérakoz6 fiatalok biztonsdginak novelésére.
A mozgalomtdl egyfajta mintanyqjtést is vartak, amely a sz6rakozéhelyek altal kinalt
szolgéltatdsok szinvonal-novekedéséhez, magasabb standardok kialakuldsdhoz, hosz-
szabb tdvon a biztonsdgos szérakozas elvi és gyakorlati feltételeinek mint minimalis
elvarasnak — mind fogyaszték, mind a szolgédltatdk éltali — megfogalmazdsihoz
vezet (Demetrovics és Pelle, 2000). A program tervezetének vazlata (Demetrovics és
Pelle, 2000) 2000 jaliusdra késziilt el, majd az év végén megalakult a Biztonsdgos
Szérakozéhelyek Egyesiilet (BSZE).

Az dllam szerepvallaldsa a programban a tovabbiakban csokkent, lényegében
néhdny, a témat fokuszba allit6 konferencia megszervezésére, valamint pélyazati
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tdmogatdsok elérhetGvé tételére korlatozédott. Ennek megfelelden a témdban, a
program népszer(sitését szolgdlandd, harom konferencia kertlt megszervezésre
(2001. 4prilis 23., Budapest; 2003. méjus 24., Siéfok; 2004. november 3., Buda-
pest®), illetve a ,HU 2002/180-05-02” PHARE-program keretében a minisztérium
»Biztonsdgos szérakozohelyek” cimmel palydzatokat hirdetett meg, amely pélydzati
kategoria célja az illegélis kabitiszer-fogyasztas csokkentése volt a szérakozohelyeken.
A program megvaldsitasira 6sszesen 280 000 eur6 éllt rendelkezésre, s egy pélydzé
minimdélisan 8000, maximalisan 35 000 eurdra palydzhatott. A két részletben tor-
ténd kiirasra®! 6sszesen 17 palydzat (elébb 6, majd a masodik kérben 11) érkezett,
amelyek kozil az els@ korben kettd (8sszesen 54 331 eurd), a masodik korben hat
szervezetnek (186 700 euro) itéltek oda tdmogatast; egyenként 21 000 és 35 000
eurd kozotti osszegeket (atlag 30 ezer eurd).” 8 nyertes palyamd sziiletett.

Osszességében a PHARE-program egyik jelentSs tapasztalataként értelmez-
hetjiik azt a tényt, hogy az allam nem tudta a rendelkezésre 4ll6 keretGsszeget a
tertiletre forditani, mivel — legaldbbis a program meghirdetésekor — kevés, a tertleten
aktivan tevékenyked§ szervezet mikodott. Tudomdsunk szerint a 8 nyertes palyazé
kozil példdul minddssze két szervezetnek volt mar megeléz8en is tapasztalata a
szcéndban folytatott drtalomcesokkentd tevékenységet illetéen.

3.4.2. A cIvIL OLDAL
3.4.2.1. A Biztonsdagos Szirakozihelyek Egyesiilete

Mint lattuk, az egyesiilet életre hivdsaban az dllam jelentGs szerepet véllalt, a mi-
nisztérium filozéfidja azonban az volt, hogy az egyesiilet megalakuldsat kévetéen a
szervezet 6nalld, fuggetlen mikodését tartja fontosnak, amihez szitkséges szakmai
és lehetGség szerinti anyagi timogatdst nyudjt. Az egyesiillet munkatarsa, Varga
Marianna a kovetkez8képpen fogalmazta meg célkitGzéseiket:

»Az egyestilet els6dleges célja annak megvalGsitdsa, hogy a tdncos szérakozé-
helyeken kikapcsolodni vagyé fiatalok biztonsdgos koriilmények kozott tolthessék
szabadidejiiket,

— azaz a tancos szorakozohelyeken torténd illegélis drogkereskedelem meg-

akadélyozdsa; olyan koriilmények kialakitasa, amelyek leginkabb biztositani

# A 2004-es konferenciét a Biztonsagos Szérakozohelyek Egyesiilete szervezte, mig a korabbi
kettd a minisztérium altal, természetesen az egyesiilettel egytittmikodésben szervezddoete.

2 Az elsé kiirds sordn a rendelkezésre 4116 keretnek csak mintegy 20%-a keriilt kiosztdsra, igy
a maradék sszegbdl lehetett finanszirozni a kovetkezd kiirdst.

» A késSbbiek sordn a nyolcbdl egy szervezet eldllt a program megvalGsitasatdl, azzal indokolva
dontését, hogy nem tudott megegyezni a szérakozéhellyel, ahol a program futott volna.
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képesek a fiatalok lehetéség szerint drogmentes, veszélyek nélkiili sz6rako-
z4sat; valamint

— olyan intézkedések bevezetése, amelyek a droghasznélat (és nem -kereskede-
lem!) megjelenése esetén — a hely stigmatizaldsa és ennek kévetkezményeként
a droghaszndl6 fokozott veszélybe sodrisa nélkul — képesek a legilis (alko-
hol) vagy illegédlis droghasznélatbdl eredd egészségligyi és pszichoszocialis
artalmak kikiiszobolésére, minimalizalasara.

Az egyesiilet ennek érdekében

— megvaltoztatni torekszik a tdncos szérakozohelyekrdl kialakitott képet, azaz
elfogadtatni a kozvéleménnyel, valamint a hivatalos kozigazgatasi és rendGri
szervekkel, hogy a tancos szérakozdhelyek integrans részét képezik a fiatalok
rekredcids tevékenységének, illeszkednek az aktudlis kulturalis trendek dltal
meghatarozott szérakozasi formak kozé; és ezzel 6sszhangban

— az egyesulet torekszik a tancos szérakozohelyek stigmatizalasinak, negativ
diszkrimindciéjanak elkertilésére és megsziintetésére.” (Ale BSZE)

A kitQzott célok megvalositasa érdekében kidolgozasra kertilt a biztonsigos széra-
kozas optimdlisan megvalésithaté minimum feltételrendszere (amelynek pontjai a
Mellékletben, a 7.5. fejezetben olvashatdak), s az egyestilet tagjai onként vallaljdk,
hogy megfelelnek ezen kovetelményeknek.

Az egyesiilet torténete mégsem lett sikertdrténet. Topolanszky Akos, a program
elinditéja 2005-ben tgy latta, hogy kezdeményezése nem érte el a kitGzote céle.
A kritériumoknak gyakorlatilag egyetlen szérakozdhely sem felel meg mara-
déktalanul, nem vagy alig torténtek tényleges beruhdzdsok. A kordbbi helyettes
allamtitkar, bar egyértelmd sikerként értékeli mdr a program kidolgozdsat is, gy
érzi, hogy nem sikeriilt érdemben hatni a tulajdonosokra.

WAz dllami & a civil szféra nem tud komoly hatdssal lenni a profisorientdlt tulajdonosok-
ra. {..Y A BSZE nem mitkidése nagy csalddds a szamomra. A civil programnak nincs
kikényszeritd hatisa. Ugy »terveztiike, hogy az egyesiilet kontrolljiar a helyi kizisségek
Jogjdk végezni (pl. inkormdnyzat, sziildk). A lakossag azonban nem ismeri a programot;
ket zigy lebetne informdlni, ha az inkormdnyzat is érdekelt lenne. Azonban tibb szem-
ponthil az onkormanyzar is ellenérdekelt, hisz ik adjdk ki a mikidési engedélyeker.”
(Topolinszky Akos)

A korébbi helyettes allamtitkar f6ként az érzéketlenséget és az ellenérdekeltséget
latja a kudarc hatterében. Véleménye szerint a profitorientdlt s ugyanakkor a huma-
nus szempontokra kevésbé érzékeny tulajdonosi/iizemeltetdi réteg ellenérdekeltsége
meghatéroz6 a kudarcban. Topolanszky felveti, hogy bar eredeti célkitGzése kife-
jezetten a civil kezdeményezés tdmogatdsa volt, szemben a rendeleti Gton torténd
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megvaldsitassal, nem kizdrt, hogy a vonatkoz6 rendeletek kiegészitése és szigorabb
betartatdsa is eszkoz lehet a BSZP céljainak megvaldsitasdban, s ezzel dsszefliggésben
a rekredcids szintéren torténd artalomesokkentés teljesebb kord megvalésuldsahoz.
A 4/1997. (1. 22.) Kormdanyrendelethez 1. szamii melléklete az alébbiak szerint rendel-
kezik a diszkdk tzemeltetése vonatkozasiban.

216. Diszké {TEAOR 55.40-bél}

Kilonboz8 szeszes és szeszmentes italok értékesitése palackozva és kimérve, étel-,
gépzene-szolgaltatds. A mikodési engedélynek az abban felsorolt adatokon tilmenden
tartalmaznia kell az Gizlet befogaddképességée. Az tzletben az ingyenes és korldtlan
mennyiségd ivoviz elérhetévé tételét — mellékhelyiségen kivil is — biztositani kell.
A 300 f6t meghaladé befogaddképesség tzletben a fentieken tilmenden folyamatos
gépi szellGztetést és a vendégek részére a szérakozohely 1égterétdl elkiiloniils, attdl hi-

vosebb, csendes, pihenésre alkalmas, il6helyekkel elldtott helyiséget kell biztositani.

Mint lattuk, kollégajahoz hasonléan latja a helyzetet Gabor Edina is, aki 2003 ok-
téberétdl vezette a kabitdszeriigyért felelGs helyettes allamtitkarsagot. Gabor Edina
értékelése szerint is elsGsorban a szérakozohely-tulajdonosok belsé motivaltsdganak
hidnya okozta a program viszonylagos sikertelenségét.

3.4.2.2. Segitd szervezetek

A kutatds sordn a vizsgalt virosokban Gsszesen ot szervezetet azonositottunk, ame-
lyek artalomcsokkents — gyakran ,party service”-ként hivatkozott®® — szolgéltatast
nydjtanak a zenés-tancos szérakozohelyeken. Az 6t szervezet kozil kett§ palyazott
(és nyert tdmogatast) az Ifjusdgi, Csaladiigyi, Szocidlis és Esélyegyenldségi Mi-
nisztérium (akkor még Gyermek-, Ifjusdgi és Sportminisztérium) altal koordinalt
PHARE-program biztonsdgos szérakozohelyek programelemére.

A kutatas sordn azonositott és megismert szervezetek kozil egy tevékenykedik
a févarosban, a tovabbi négybdl hirom egy-egy varosban (Egerben, Debrecenben
és Veszprémben), az 6todik pedig t6bb varosban (Pécsett, Siéfokon, Kaposvaron és
Pécsvaradon) is nytjt artalomcsokkentd szolgaltatast szérakozohelyeken. Osszesen

% A Kék Pont Drogkonzultaciés Kézpont és Ambulancia az 1999 januarjaban indulé artalom-

csokkentd szolgéltatdsit , Party Service”-nek nevezte el. Az eredetileg az emlitett konkrér programot
jelold név azonban az elmult évek sordn tdgabb értelmezést nyert, s ma mér gyakran mint a rekredcids
szcéndban zajlo drtalomesikkentd szolgaltatdsi formdt jeldlik vele a szakemberek. Ennek megfelelGen,
amennyiben az dltaldnos értelemben vett szolgaltatasi forméra kivanunk utalni, a kifejezést kisbettvel
irjuk, mig a nagybetds irds minden esetben konkrétan a Kék Pont programjat jeldli.
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hat interjad késziilt a szervezeteknél dolgoz6 segitl szakemberekkel. A pécsi Buli
Segély munkajardl és tapasztalatairdl két interjat készitettink, az egyiket a szol-
géltatds egyik megalapitéjaval, aki 2004-ig koordinélta az ott folyé munkit, 6t a
Siéfokon szerzett tapasztalatairdl kérdeztik, a Buli Segély jelenlegi koordindtorédval
pedig a Pécs varosaban tapasztalt fejleményekrél beszélgettink.

A rekredcids szintéren megjelend artalomcesokkentd tevékenység Magyarorszagon
a Kék Pont Drogkonzulticiés Kozpont és Ambulancia Ggynevezett Party Service
szolgaltatdsanak elinduldsaval kezd8dott meg 1999 januarjaban (Racz, Urbédn és
Lencse, 2001). A szolgaltatds azéta is folyamatosan mkodik, elsédlegesen Budapes-
ten és annak vonzdskorzetében, talnyomoérészt az underground parti-szcéndban. Az
overground-szcéndt az ilyen tipust szolgéltatdsok befogadasit illetSen egyértelm(
elutasitds jellemzi. Az elmult években mindazonaltal orszdgszerte megjelent néhdny
rokon kezdeményezés. Ezek egy része a fent targyalt PHARE-program megvaldsitd-
saként gyakran csak egy-egy szérakozéhelyhez kapcsolédéan mikodnek, mig mas
programok akar t6bb szérakozdhelyen is nygjtanak drtalomesokkentd szolgaltatast.
Részletes adatokkal 6t programot illetSen rendelkeziink (32. tablazat).

Céljaik meghatdrozasandl a szolgéltatok mas szempontokat hangstlyoztak. A pécsi,
egri és a budapesti segitd szakemberek alapvetéen a szolgdltatds artalomcsokkentd
jellegét emelték ki; céljuk, hogy a fiatalok minél biztonsadgosabban szérakozhassa-
nak, akik pedig tiltott szereket fogyasztanak, azok a lehet§ legkevesebb artalmat
szenvedjék.

wA Buli Segély célja, hogy az drtalomesikkentés jegyében a 15—30 éves veszélyeztetett
populdcidhan minél kevesebben pribiljanak ki tiltott szercket, akik pedig kipribiljik,
azok a leherd legkevesebb drtalmat szenvedjék.” (Pécs_Seg)

#Célunk, hogy a fratalok minél biztonsigosabban szérakozhassanak, kevesebb drtalmat
szenvedjenck. Olyan segitd szervezettel ismerkedbessenck meg a fratalok, amelynek célja
nem elsdsorban a drogmentes diszkik kialakitdsa, hanem a segitségnyiijtds, preventiv
tartalom, szemléletmid dtaddsa; igényeljék a fratalok a party service jelenlétés, késdbb
taldn 0k is kortdrssegitdvé viljanak.” (Eger Seg)

wMegkeresd szolgiltatds nyijtdsa parti-helyszinen; alacsony kiiszibit, drtalomcsokkentd
sz0lgdltatds. Biztonsagos szivakozds biztositdsa, a rekredcids célil haszndlat és a stimuldns
szevek haszndlatibil adids drtalmak minimalizaldsa.” (Bp _Seg)
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32. tdablazar. A Magyarorszdagon mitkidd, a rekredcids szcéndban drialomesikkentést

végzd szervezetek fibb jellemzdi™

PROGRAMOK VAROS PROGRAM A SZOLGALTATAS A SZOLGALTATAS ERINTETT A SZOLGALTATAS
INDULASA- JELLEGE FOLDRAJZI HELYSZINEK VOLUMENE (2004)
NAK EVE HATOKORE
féleg under-
artalomesok- ground hely-
. , , , 47 rendezvény (57
. kentd szemlé- orszagos (de f6- | szinek, de
Party Service | Budapest 1998 . . , nap) (becsiilt forga-
letG megkeresé | leg Budapest) barhol, ahol .
i lom 15 260 f6)
program befogadjak a
szolgaltatdst
artalomesok- Dél-Dunéntal Pécsett 6t
o , kentd szemlé- régi6 (Pécs, helyszin, de ,
Buli Segély Pécs 2000 . . , - 63 rendezvény
letd megkeresé | Kaposvir, a régidban
program Si6fok) mashol is
informaci6-
. , , atadas, , , ,
Buli Segély Veszprém | 2004 » Veszprém tbb helyszin | 6 rendezvény
prevencio,
tandcsadds
prevencids
Mozgétars és artalom- | 3
Debrecen | 2003 . Debrecen egy helyszin 26 rendezvény
Szolgalat csokkentd
tevékenység
prevenciés
Agria Party és drtalom- , ,
. Eger 2003 . . Eger egy helyszin 16 rendezvény
Service csokkentd
tevékenység

A debreceni és a veszprémi segitSk a szolgiltatds egy mdsik nagyon fontos elemét
hangsulyoztdk, a fiatalok elérését és az informdcidnyujtast.

»Célunk a frataloknak alternativar nyijtani: bha tilpirgitt, problémdja van segiteni,
elivanyitani, hogy honnan kaphat segitséget, legyen folyadék, vitamin, gyiimilcs, »chill-
out szoba«, drogtotik, ismeretek, életvezetési témak.” (Debr Seg)

»Célok: elérés, infodtadds, prevencids tevékenység, tandcsadds.” (Vesz_Seg)

3.4.2.3. Az Artalomcsikkentdk Szakmai Kizhasznii Egyesiilete

Az egyesiilet azzal a célkit(zéssel jott létre, hogy az drtalomesokkentd drogpoli-
tikai eszkozok és médszerek részesiiljenek nagyobb szakmai, politikai, anyagi és

#7 Tovéabbi hdrom program részesiile PHARE-tdmogatasban a Biztonsigos Szérakozéhely
Program fejlesztése keretében, ezek részletes tevékenységérdl azonban nincs informaciénk.
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tarsadalmi elismerésben, illetve timogatasban. Ezen cél megvaldsitasinak egyik
lépéseként keriilt sor 2006. oktéber 30—31-én az Elsé Magyarorszagi Artalomesok-
kent6 Konferencia megszervezésére. A TASZ-szal (Tarsasdg a Szabadsagjogokért)
kozosen szervezett konferencidn Magyarorszag gyakorlatilag minden olyan szol-
géltatdja részt vett, amely kiemelt feladatdnak tartja a kabitészerek hasznalataval
kapcsolatos drtalmak csékkentését. A rendezvényen megjelent szakemberek harom
munkacsoportot alakitottak a hazankban jelen 1év8 szolgdltatasok fajtdi szerint:
— A steril injekciés felszerelés és informacidk biztositdsa a fert6z8 betegségek
elkertilése végett (tdcsere);
— Az opiatfugglség gyogyszeres helyettesits kezelése (metadonfenniarts kezelés),
— Az elektronikus tdnczenei rendezvényeket liatogat6 fiatalokat megkeresd
(party service) szolgaltatdsok.

A hédrom munkacsoport azt a feladatot tdzte ki maga elé, hogy a sajat teriiletén felvesse
a legégetSbb problémakat, és javaslatokat tegyen az illetékes hatésagoknak, intéz-
ményeknek vagy szervezeteknek ezen kérdések megoldasardl. A problémafelvetések
mindhdrom munkacsoportban ugyanazon szempontok szerint zajlottak, a javaslatok
megvalGsitdsére felelGs szervezetek minden esetben meg lettek nevezve. A Partiszerviz
munkacsoport ajanldsait a Mellékletek kozott, a 7.6. fejezetben kozoljik.

3.4.3. KRIZISINTERVENCIOS KOZPONTOK

A magyarorszagi szorakozéhelyhez kothetd rekredcids szerhasznalat feltérképezés-
ében fontos szempontként tartottuk szdmon a krizisintervencios kozpontok adatait,
tapasztalatait, illetve a stirg8sségi ellatassal kapcsolatos informécidkat. Célunk az
volt, hogy minél tobbet megtudjunk arrdl, hogy a diszkdékba, partikra jar6 fiata-
lok kozil milyen ardnyban, milyen gyakorisiggal és milyen jellegd egészségtigyi
problémakkal széllitanak stirgGsségi osztalyra kabit6szer hatdsa alatt 1évS szemé-
lyeket. Bar mind a tiz altalunk feltérképezett varosban szerettiink volna ezen a
téren informacidkat szerezni, kisérleteink sajnos igen gyakran kudarcba fulladtak.
Olyannyira, hogy a tiz varos kozil 6sszesen csupan négyben (Budapesten, GySrben,
Szegeden és Veszprémben) tudtunk olyan szakemberrel interjat késziteni, aki kabi-
toszer-fogyasztassal kapcsolatos stirg8sségi esetekkel foglalkozik. A t6bbi hat varos
(Debrecen, Eger, Miskolc, Pécs, Siéfok és Szombathely) esetében megkereséseink nem
jartak sikerrel, annak ellenére, hogy valamennyi célpopulacionk kozil a legnagyobb
erGfeszitéseket a krizisintervenciés szakember felkutatdséra forditottuk. Az esetek
tobbségében bar alkalmunk volt beszélni olyan személyekkel, akik valamilyen mé-
don kapcsolatban dllnak ezzel a tertilettel, mégis altaldban az interjd elharitdsaval
taldlkoztunk. A visszautasitasok leggyakoribb okai a kovetkezdk voltak:
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— A megkeresett személyek rovidbbiranyitottak benninket: 4gy nyilatkoztak,
hogy abban a kérhdzban vagy azon az osztdlyon, ahol 8k dolgoznak, nem
foglalkoznak kabitészer-fogyasztds okozta siirglsségi esetekkel. Ezek az
orvosok, ndvérek 4ltalaban mds korhdzakhoz, az adott klinika masik oszta-
lyahoz vagy esetleg az osztalyon belil egy masik szakemberhez irdnyitottak
az interjukészitGket. Sokszor ez egy véget nem ér6 lanchoz vezetett, melynek
soran hasznélhat6 interjd nem sziiletett. (Ilyen tapasztalatokat Miskolcon,
Debrecenben, Siéfokon és Szombathelyen szereztiink.)

— Tobb esetben (Debrecenben, Miskolcon, illetve Szombathelyen) is eléfordult,
hogy azért nem készult interji, mert a megkérdezettektdl azt az informé-
ciét kaptuk, hogy az adott varosban illegalis droghasznalattal kapcsolatos
sulyos, siirg8sségi beavatkozdst igényld esettel gyakorlatilag nem talilkoznak
az egészségiigyben.

— Sajnos tobbszor taldlkoztunk azzal a jelenséggel, hogy a megkeresett szak-
ember idéhianyra hivatkozva utasitotta vissza a beszélgetést, illetve néhany
esetben nem kaptunk sem visszajelzést, sem a megigért kitoleote kérdSiv nem
érkezett meg.

Mindezek alapjan tobbféle kivetkeztetést is levonhatunk. Ahogy arrél az OKK-
OKBI Egészségligyi Toxikologiai Tédjékoztaté Szolgdlatdnak 2004-es jelentésére
beszdmol, az illegilis kabitészer-fogyasztdssal kapesolatos mérgezések szama csupin egy
kis hanyadar (4,33%-4t, ami 591 {6t takar) teszi ki a mérgezéssel kapcsolatos ese-
tek Osszességének (13 645 £8). Emellett a beszimol6bdl azt is megtudtuk, hogy az
ilyen mérgezések tulnyomé tobbsége (87,5%-a) Budapesthez kothetd. Ezen adatok
tudatdban taldn mégsem olyan meglepd, hogy nem egy éltalunk vizsgédlt varosban
kaptunk olyan informdciét, miszerint az egészséguigyi ellatds soran nem vagy csak
alig taldlkoznak illegalis szerhasznalat miatt bekovetkezett mérgezéssel, sulyos
egészségligyi probléméval. Mas oldalrdl viszont, akdrmilyen ritkan el6fordulénak
tlinnek is ezek a problémidk, fontos, hogy — kiilondsen a nagyobb varosokban —
megfeleld egészségligyi ellatds alljon a bajba jutott személyek rendelkezésére. Jelen
tapasztalatunk tikrében gy tlnik, hogy a vizsgalt virosok tobbségében nincs
kialakult rendszere az illegédlis kabitészer-fogyasztas okozta siirgds esetekre torténd
reagalasnak. Ha az egészségigyben mégis ilyen esettel taldlkoznak, sokszor nem
egyértelm(, hogy a beteg melyik kérhazba, illetve melyik osztilyra kertiljon. Ha egy
koérhdznak nincs toxikolégiai osztilya, a beteget az addiktolégidra, pszichidtridra,
a belgydgyaszatra vagy akar egyéb osztdlyra is szallithatjdk. Az erre vonatkozé
kompetencidk azonban nem tlinnek tisztdzottnak; feltételezhetjiik, hogy az esetek
tobbségében ad hoc megoldésok sziiletnek.

Vizsgalatunkban tehdt csupidn négy véros krizisintervenciés tapasztalataibol
tudunk megillapitdasokat tenni. Ezek a kovetkezdk:
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— Az altalunk végzett interjuk is alatdmasztottdk az ETTSZ jelentésében kozol-

teket, miszerint Budapesten lényegesen tibh (illegilis) drogfogyaszidssal kapesolatos
mérgezéses esetet latnak el, mint a t6bbi varosban. Mig Budapesten évente kb.
1200 személyt kezelnek ilyen probléméval, addig Szegeden kb. 40, Gydrben
pedig kb. 10 személy kerul be siirgGsségi osztalyra kabitiszer-fogyasztds okozta
mérgezés miatt. Veszprémbdl pontos adatokkal sajnos nem rendelkeziink, annyit
viszont megtudtunk, hogy az évente kezelt mintegy szaz illegélis szerhasznal6
kozott kevesen vannak olyanok, akiket siirgsségi beavatkozas sziikségessége
miatt vittek be a kérhdzba, nem pedig sajit maguk érkeztek az osztélyra.
Szintén a korabbi beszdmolokkal 6sszhangban mondhatjuk, hogy az alta-
lunk feltérképezett varosokban a mérgezéses esetek tilnyomd tibbsége legilis
szerhaszndlattal, alkohol-, illetve gydgyszerfogyasztassal kapcsolatos, és csak
kisebbik hanyada kéthetd illegalis szerhasznalathoz.

Abbdl a szempontbdl, hogy a rekredcids szcéndbdl érkezd személyek mekkora
hanyadat teszik ki az illegélis drogfogyasztds okozta mérgezéses eseteknek,
kulonbo6z8 képeket rajzoltak fel nekiink az egyes virosokban. Mig Gydrben a
siirgdsségi osztalyon elldtottak tibbsége (70%-a, azaz évente mintegy hét f7) szirakozi-
belyrdl érkezik, addig Szegeden, Gydrben és Budapesten ez a réteg a kisebbséget képviseli
a mérgezéses betegek kozott (Budapestrdl és Veszprémrdl sajnos nem rendel-
keziink pontos szaimértékkel, Szegeden viszont kb. 14% az emlitett csoport).
A rekredciis szerhaszndlok tilnyomd tobbsége a szérakozihelyrdl (diszkikbil, partikril)
keriil be a krizisintervencids osztalyra — ez GyGrben és Szegeden is kb. 70%-ot
jelent, emellett a budapesti toxikoldgiai osztdlyon is hasonléak a tapasztala-
tok. Veszprémben ugyanakkor, az el6zGekkel ellentétben, a mérgezés miatt
bekertld szintetikus stimuldnsokat haszndlok zome inkabb lakdsbil érkezik.
Ez — ahogy a siirgGsségi betegellatd osztily vezetdje elmondta — nem azt
jelenti, hogy a drogfogyasztas is feltétleniil ezen a helyszinen tértént, hiszen
sok esetben a buli utdn hazaérkezve érzi Ugy a személy, hogy segitségre szo-
rul. A helyszin és a szerpreferencia Osszefliggésében azt lehet megéllapitani,
hogy mig a diszkidrogokat inkibb szérakozihelyen, addig a maribudndat sokszor
inkdbb hazibulikon, lakdsban, kolléginmban hasznaljak a fiatalok.

Nem meglep6 médon a krizisintervenciés osztilyok tapasztalatai is egy-
bevagnak azzal a ténnyel, miszerint a szérakozdhelyi drogfogyasztashoz a
diszkédrogokként is emlitett ecstasy és amfetamin hasznalata térsul leginkabb
(70-t81 100%-o0s aranyt jeleztek interjdalanyaink).

A problémdkat tekintve a szérakozohelyi szcénabdl érkezd személyek abut
batdsok, s nem figglségi tinetek miatt igényelnek strgds ellatdst. Ez a
— leginkdbb hasznalt — ecstasy és amfetamin esetében a sziv- é érrendszert
érintd tiinetekben nyilvanul meg: f6ként szapora szivverés, magas vérnyomads
jellemzi az érintetteket.
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— A kiilinbizd illegilis szerck kombindcidja nem jellemzd ezekre a krizisinterven-
ciés osztalyokon megjelend személyekre, ugyanakkor az alkohol és valamilyen
— [bként a diszkiédrog kategridba tartozd — illegilis szer egyiittes haszndalatar tobb
varosban (pl. Gydr, Veszprém) is kiemelték.

— Az utdbbi években néhdny ijabb szer el6bukkandsat is emliteteék interjdala-
nyaink. Mig Budapesten a ketamin, addig Gydrben az olyan természetes
hatéanyagt hallucinogének, mint a ,,csattané maszlag” vagy a ,,trombitavirdg”,
Szegeden pedig a ,parafa”, illetve az Gn. herbaldrogok hasznélata jelent meg
a szintéren.

— Szinte minden varosban édltalanos az a tapasztalat, hogy t6bb drogfogyasz-
tassal kapcsolatos eset érkezik a siirg@sségi osztalyra hétvégenként (péntektdl
vasarnapig), mint hét kozben, s hasonléképp a legtobb varosban (Budapest,
Gydr, Veszprém) az egészségiigyi problémak megnovekedett szamit jelezték
a tanitdsi sziinetekben (f6ként nyéron) is.

— Budapest kivételével minden megkérdezett varosban Ggy nyilatkoztak, hogy
a fuiik nagyobb szamban kerilnek a siirgGsségi ellatdsba kabitoszer-fogyasztas
miatt, mint a lanyok. Ez a nemek szerinti megoszlds azonban nemcsak a
kifejezetten szérakozdhely-szcénabdl érkezd és nem csupdn a szintetikus
kébitészereket haszndlé fiatalokra, hanem helytdl és szertipustdl fiiggetle-
nil minden, az elldtdsban megjelent személyre vonatkozik. Kifejezetten a
vizsgélatunk targyat képezd populdciordl ezzel kapcsolatban nem kaptunk
informadcidkat.

— A beérkez§ fiatalok ellatasa tekintetében egységes kép rajzolédott ki elSttiink.
Valamennyi stirg8sségi osztalyon kiemelték, hogy tartidk magukat a titoktartisi
kitelezettségiikhiz. Emellett j6l mikoddének tlint a betegek tovabbirdnyitdsa is.
Altalaban a drogambulancidra kildik vagy szallitjék a klienseket, de pl. Bu-
dapesten és Szegeden mas intézményekkel és szervezetekkel is kapcsolatban
all a krizisintervencids osztaly.

— Ahogy a kutatds sordn sajit tapasztalatainkbdl is kideriilt, tobb szakember
is arrdl szamolt be, hogy sajnos igen hidnyos egészségligyi ellatérendszer 4ll
a kabitoszert fogyasztott fiatalok rendelkezésére. A szegedi és a veszprémi
interjialanyunk is fontos és elengedhetetlen fejlesztési 1épésnek tartand az
Gjabb és f6ként a kdbitdszer-problémakkal kiiszkidd személyekre specializalidots
onalld részlegek és intézmények létrehozdsat.

— Szintén tobb interjuban (a budapesti és a gydri szakember véleményeként) fel-
merlt egy masik tényezd, amely fontos fejlesztési szempont lenne a teriileten.
Az el§z6 felvetéssel szemben — amely inkdbb helyi (varosi) szinten érvényes —
ebben az esetben inkabb a fels6bb szintd, a drogpolitikit, illetve a tarsadalmat
érintd tényezbket emelték ki a szakemberek, hangstlyozva a szervezetlenség
megsziintetésének é a szakmai egységesség megtevemtésének fontossdgar.
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3.4.4. DROGAMBULANCIAK

Mind a tiz vizsgalt varos esetében sikertlt legaldbb egy szakembert megszolitanunk,
aki a helyi drogambulancia munkatarsaként dolgozik. A tiz teleptilésen Gsszesen
13 ilyen interja késziilt. A megkérdezettek kozott tobbféle szaktertlet képviselGje
is szerepelt: pszichidter, addiktolégus, addiktoldgiai konzultdns, szocidlpedagégus,
klinikai és addiktolégiai szakpszichologus, szocidlis munkds, pedagdgus és men-
talhigiénikus végzettségl személyek valaszoltak kérdéseinkre.

A drogambulancidk munkatarsaitdl is megkérdeztik, hogy véleményik szerint
milyen valtozdsokat lehetett észlelni a fiatalok alkohol- és kabit6szer-fogyasztasi
szokasaiban az elmilt 6t év soran. Egybehangz6 véleményként fogalmazddott meg,
hogy a drogfogyaszids mértéke nivekviben van, és a fiatalok egyre kordbban kezdik el
hasznalni a kiilinbizd szereket. Tobben is kiemelték, hogy az extrém mértékii szerbevitel
(pl. 10-15 vagy akar 20 db ecstasytabletta elfogyasztisa egy éjszaka alatt) egyre
gyakrabban észlelhetS. Vizsgalatunk ezen célcsoportja is kiemelte a szerbaszndlat
és a zenei kindlat szoros kapcsolatir.

Igen valtozé értékeket kaptunk arra a kérdésre vonatkozdéan, hogy a 2004-es
évben hany beteget kezeltek az édltalunk vizsgilt drogambulancidkon. A pontos
— alkohol-problémar nem tartalmazi — értékeket fére, illetve szdzalékos értékre bontva
a 33. tablazat foglalja 6ssze (az interjualanyoktdl szdrmaz6 adatokat helyenként
kiegészitettitk vagy pontositottuk az Orszagos Addiktoldgiai Intézet adatbazisaban
szerepl adatokkal). 2004-ben a legkevesebb személy a szombathelyi Markusovszky
Kérhéz Drog Szakambulancidjan fordult el6 (67 £6), a legnagyobb betegforgalma
pedig a budapesti Nyir6 Gyula Kérhdz Drogambulancidjinak volt. Utbbival
kapcsolatban meg kell jegyezniink, hogy ez a 814 fdre vonatkoz6 adat annak
ellenére a legmagasabb a 10 viros tekintetében, hogy ez nem is a teljes varosra,
hanem Budapestnek csupdn az egyik ambulancidjara vonatkozik. Ugyanakkor
azt is meg kell emliteniink, hogy a Markusovszky Kérhdz ambulancidjardl kapott
értékek sem vonatkoztathatok egész Szombathelyre, hiszen ebben a virosban is
mikodik masik szakambulancia, ahol viszont a 2004-es betegforgalom mar tobb
mint a kétszerese ennek. A REV Szenvedélybeteg-segité Szolgalat munkatérsa
155 eset ellatdsardl szamolt be nekink a vizsgélt évre vonatkozéan. Sajnélatos
médon Siéfokon nem sikerile pontos értékeket kapnunk a 2004-ben kezeltek
szamaval, illetve szerfogyasztasukkal kapcsolatban. Csupdn annyi derilt ki az
interjukbdl (Sio_ Am 1, Sio_ Am_2), hogy a tavalyi évben kb. 80 j eset jelent
meg a drogtandcsadéban, illetve 2003-ban kb. 50 {6t kezeltek az ambulancidn.
A kezeltek szerpreferencidjt tekintve a legtobben marihudnafogyasztok voltak, Sket
az ecstasy-, majd az amfetaminhasznaldk, illetve az LSD-t fogyasztok kovették.
A tobbi szerrel kapcsolatban Ggy nyilatkozott az ambulancia egyik munkatérsa,
hogy haszndlatuk nem igazan fordul el a hozzdjuk érkez8k kozote. Id6kozben a
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vizsgdlat évére, 2005-re vonatkozdan is sikertlt az egyes drogambulancidk adatait
Osszegydjtenink az Orszdgos Addiktolégiai Intézet segitségével. Ezeket az értékeket
a 34. tdbldzatban foglaljuk 6ssze. Sajndlatos médon a két szombathelyi és a siGfoki
ambulanciira vonatkozéan nem 4llnak rendelkezésre adatok, ezeket a 2004-es évre
vonatkozdan az ambulancidk szolgaltattdk szdmunkra. A tablazatbdl kideril, hogy
Gsszességében jelent§s valtozds nem tortént egy év elteltével, ugyanakkor az egyes
ambulanciak betegforgalmdn beltl akadnak figyelemre mélté véltozasok. Ha csak
azokra a szerekre koncentralunk, amelyek a szérakozohelyi rekredciés szcénaban
meghatédrozéak (kannabisz- és amfetaminszarmazékok), akkor mind jelentds n6-
vekedéseket, mind pedig nagyméreék( csokkenéseket is tapasztalhatunk az am-
bulancidkon megfordul6 betegek ardnyat illetGen. A kannabiszhasznalok ardnya:
mig a budapesti Nyir6 Gyula Kérhdz Drogambulancidjin (19,3%-r6l 40,8%-ra)
és a pécsi drogambulancian (61,9%-16l 70,2%-ra) drasztikusan megugrott, addig
ezzel szemben a gySri ambulancidn (69,3%-r6l 56,2%-ra) kifejezetten lecsokkent
ezen szer kapcsan bekertld személyek ardnya. Az amfetaminszdrmazékokat illetGen
azonban a gy6ri drogambulancidn (26,7%-r6l 36,8%-ra) egyértelmiten nétt ezen
drog hasznilata miatt kezeltek ardnya, ugyanakkor csokkend tendencidt mutat
a szegedi (9,2%-16l 5,3%-ra) és a veszprémi ambulancia (13,6%-r6l 8,2%-ra) az
amfetaminszarmazékok fogyasztdsa miatt ellatott személyek tekintetében.

Vizsgalatunkban minket leginkabb az érdekelt, hogy az ambulanciara bekeriild
fiatalok kozil hanyan, illetve milyen aranyban jelennek meg azok, akik a szérako-
z6helyi szcéndhoz tartoznak. Ezen kérdéssel kapcsolatban sajnos csak hozzdvetd-
leges informdcidkat tudtunk szerezni, mert az ambulanciak nyilvantartdsdban az
eseteket ezen szempont szerint nem kertilnek kédolasra. Ennek kovetkeztében volt
olyan interjaalany, aki egydltalan nem villalkozott arra, hogy megbecstilje ezt az
értéket, s volt, aki csak nagyon hozzavetSlegesen (,kevesen”, ,sokan” kifejezések
hasznalataval) jellemezte ezt az ardnyt. A legpontosabb értékekkel szolgaldk is csak
korulbelili szazalékértékeket fogalmaztak meg szimunkra.
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33. tdblazar. Ulegalis kabitiszer-fogyaszids és gydgyszerhaszndlat elfforduldsi aranyai
a tiz vizsgdlt varos drogambulancidjanak betegforgalmaban, 2004-ben. Az Orszdgos Ad-
dikroligiai Intézet és az egyes drogambulancidk sajdt nyilvantartdsai alapjin

Viros kan- amfetamin- | ecstasy | kokain | LSD | opidt szerves | egyéb (gyogyszer- Osszesen
nabisz | szdrmazé- oldészer | egyéb illegalis szerek
kok és politoxikomania)

Nyir6 GyulaKérhdz | g5 | 157 49 15 3 573 0 17 814
Drogambulancia,
Budapest % 19,3 6,0 1,8 04 70,4 0,0 2,1 100,0
Kék Pont Drogkon-
zulticiés Kozpont 6 195 66 23 3 1 38 3 12 341
és Ambulancia,
Budapest % | 572 19,3 67 09 | 03 | 111 09 3,5 100,0
Drogambulancia, f6 323 1 9 0 2 4 1 38 388
Debrecen % | 832 2,8 2,3 0,0 | 05 1,0 03 10,0 100,0
Markhét Ferenc

6 87 7 1 0 0 6 1 6 108
Koérhéz — RendelGin-
tézet Addikeolégiai

% 80,6 6,5 0,9 0,0 0,0 5,6 0,9 5,6 100,0
Gondozé, Eger
Tamasz Krizis- és 6 | 104 40 1 1 3 0 1 150
Drogambulancia,
Gyér % 69,3 26,7 0,7 0,7 2,0 0,0 0,7 100,0
Drogambulancia, 6 249 75 0 0 58 18 27 427
Miskole % | 583 17,6 00 | 00 | 136 4.2 653 100,0
Drogambulancia, fo | 340 67 14 8 0 38 10 72 549
Pécs % | 61,9 12,2 2,6 15 0,0 6,9 1,8 13,1 100,0
Dr. Farkasinszky f5 | 296 41 2 1 83 2 20 445
Terézia Ifjusagi Drog-
Centrum, Szeged % | 665 9,2 05 | 02 | 186 05 45 100,0
Markusovszky Kérhdz % 36 20 10 1 0 0 0 0 67
Drog Szakambulan-
cia, Szombathely % | 54,0 30,0 14,5 15 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0
Alkohol-Drogse- 5 | 210 41 2 0 30 3 16 302
gély Ambulancia,
Veszprém % | 695 13,6 07 0,0 9.9 1,0 53 100,0
REV Szenvedélybe- % 124 18 3 0 0 0 10 155
teg-segits Szolgalat,
Szombathely % | 80,0 11,6 2,0 00 | 00 | 00 6,5 100,0
Csalddsegitd Intézet % kb. 80
Drogtandcsaddja,
Si6fok™ %

% Si6fokon sajnos nem sikeriilt pontos adatokat megtudnunk a drogambulancia betegforgal-
méval kapcsolatban.



3. A MAGYARORSZAGI TANCOS-ZENES REKREACIOS SZINTEREN MEGJELENO DROGHASZNALAT JELLEMZOT 201

34. tablazat. 1llegilis kabitdszer-fogyaszids és gydgyszerbaszndlar elfforduldsi ardnyai a tiz
vizsgalt varos drogambulancidjinak betegforgalmaban, 2005-ben. Az Orszdgos Addikroligiai

Intézet nyilvintartdsa alapjan

Viros kanna- | amfeta- kokain LSD opidt szerves | egyéb (gydgyszer Osszesen
bisz min-szdr- oldészer | egyéb illegilis
mazékok szerek és politoxiko-
mania)
Nyiré Gyula Kérhaz Drog- £6 401 63 9 2 494 0 15 984
ambulancia, Budapest % 40,8 6,4 0,9 0,2 50,2 0,0 1,5 100,0
Kék Pont Drogkonzultacids % 209 74 5 3 20 4 3 323
Kézpont és Ambulancia,
Budapest % 64,7 22,9 1,6 0,9 6,2 1,2 2,5 100,0
X f6 277 20 5 1 8 0 35 346
Drogambulancia, Debrecen
% 80,1 5.8 1.4 03 23 0,0 10,1 100,0
Markhét Ferenc Kérhaz % 89 6 1 0 6 5 5 109
— RendelGintézet Addiktols-
4
giai Gondozé, Eger % 817 5,5 0,9 0,0 5.5 1,8 4,6 100,0
Tamasz Krizis- és Drogam- 6 87 57 4 0 5 1 1 155
bulancia, Gyér % 56,2 36,8 2,6 0,0 3,2 0,6 0,6 100,0
. . f6 244 54 1 3 75 15 18 410
Drogambulancia, Miskolc
% 59,5 13,2 0,2 0,7 18,3 3,7 4,4 100,0
X £6 511 101 6 0 61 11 38 728
Drogambulancia, Pécs
% 70,2 13,9 0,8 0,0 8,4 1,5 5,2 100,0
Dr. Farkasinszky Terézia If- f6 299 24 4 1 97 3 22 450
jasdgi Drog-Centrum, Szeged | 9 66,4 5,3 0,9 0,2 21,6 0,7 4,9 100,0
Markusovszky Kérhdz £6 n.a n. a n.a n.a. n. a n.a n. a n.a
Drog Szakambulancia,
Szombathely % n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
Alkohol-Drogsegély Ambu- 6 223 26 1 26 20 4 16 316
lancia, Veszprém % 70,6 8,2 0,3 8,2 6,3 1,3 5,1 100,0
REV Szenvedélybeteg-segits 6 n.a. n. a. n.a. n.a. n. a. n.a. n.a. n.a.
Szolgilat, Szombathely % n. a. n. a. n. a. n. a. n.a. n. a. n. a. n. a.
Csalddsegits Intézet Drog- 6 n. a. n.a. n.a. n. a. n.a. n.a. n.a. n.a.
tandcsaddja, Sidfok % n.a. n. a n. a n. a n.a. n.a n.a n.a

A beszélgetések soran kidertlt, hogy a vizsgalt drogambulanciik betegforgalmdaban kb.
10—40% kizitt mozog azon paciensek szdama, akik a zenés-tancos szdrakozihely szcéndabil
érkeznek. A legmagasabb szdzalékos értéket a gydri drogambulancia munkatérsa,
a legalacsonyabbat pedig a szombathelyi REV Szenvedélybeteg-segité Szolgalat
szocidlpedagégusa emlitette nekiink. Ot interjhalany (Bp_ Am_1, Eger Am,
Vesz_Am és Sio Am_1, Sio Am_2) nem vallalkozott arra, hogy szdzalékos ér-
téket mondjon, ugyanakkor tobbségik (négyen) ugy nyilatkozott, hogy bar nem
tudjak, hany kliensiik tartozik az emlitett populdcidba, azt biztosan tudjik, hogy
nagyon kis hanyada az dlialuk kezelteknek. Ha a 34. tabldzatban megfigyeljik a disz-
kédrogokként aposztrofalt ecstasy és amfetamin szazalékos elGforduldsait, akkor
azt lathatjuk, hogy e két szer haszndlata egyiittesen 5,1% és 44,5% kozott mozog.
A legmagasabb értékrél ebben a tekintetben a szombathelyi Markusovszky Kérhaz
Drog Szakambulancidjardl szamoltak be nekiink, a legalacsonyabb ardnyban pedig
a debreceni drogambulancidn kezeltek diszkédrogokat haszndlt személyeket.
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Interjhalanyaink ezen csoportjanak is feltettiik a kérdést, hogy a szérakozéhe-
lyi szintér résztvevdi milyen szerpreferenciaval rendelkeznek, mely kabitészereket
fogyasztjik leginkdbb. Nem meglepd médon a hiarom leggyakrabban fogyasztort
szerként a kannabiszszdrmazékokat, az ecstasyt és az amfetamint emlitették a kérdezet-
tek. A legtibh interjiialany (7 10, 53,8%) dltal elsd helyre sorolt szer az ecstasy lett, ezt a
kannabisz kiveti (5 f6, 38,5%), az amfetamint pedig 4 ambulancia munkatarsa (30,7%)
#télte meg legnépszeriibbnek a klubokba, diszkokba jardk kozott. E hdrom szeren kivil
mas drogokat is megemlitettek interjialanyaink, amelyek fogyasztasit tapasztal-
jak a szérakozohelyi szintér résztvevdi kozott. LSD-haszndlatrdl négy ambulancia
munkatirsa (30,7%) szamolt be — bar egy kivétellel (Vesz Am) mindegyikiik ezen
szer hasznalatdnak csekély (kb. 0,5%-os) eléfordulasat hangsulyozta. A szcéndban
megjelend kokainhaszndlatot csupan a budapesti Nyir6 Gyula Kérhdz munkatarsa
emelte ki, ugyanakkor a szernek viszonylag jelentSs mérték (kb. 20%-os) fogyasztd-
sardl nyilatkozott. Ebben az esetben az dltaluk ellatott szérakozohelyi droghasznalé
fiatalok kozott a kannabisz-, az ecstasy-, illetve a kokainhasznalat kb. ugyanolyan
gyakorisaggal fordul el6. Mindamellett mas varosokban (pl. Debrecen, Szombathely)
is egyre gyakrabban észlelték a kokainhasznélatot; igaz, még mindig nagyon cse-
kély mértékben. Egyéb kabitdszerként a herbildrogok mertltek fel, dm ezek is csak
az egyik budapesti drogambulancia (Nyir§ Gyula Kh. Drogambulancia) kapcsin,
mas varosban, illetve ambulancidan nem tettek emlitést ezekrdl a szerekr8l. A GHB
megjelenését viszont a pécsi drogambulancia munkatarsa jelezte, més varosban ezt
a szert nem emlitették. Szinte minden interjialany kiemelte azonban a szérakozni
jard fiatalok politoxikomdn szerhasznalatat, vagyis hogy jellemzd a kiilinbizd legilis
és illegdlis szerek egyidejil, kombindlt haszndlata (pl. alkohol és stimulansok, kannabisz
és stimuldnsok). Tobb interjdalany jelezte azt is, hogy elSfordul a nyugraték és az
alkohol egyiittes fogyaszidsa is ezen fiatalok kozote.

A drogambulanciak dolgozéi szamos olyan tényezét felsoroltak a beszélgetések
sordn, melyek tekintetében kilonbség fedezhetd fel a fidk és a lanyok kozott. Ezek
kozil a legfontosabbak a kovetkezsk:

— a fidk esetében gyakoribb az illegdlis szerhasznalat;

— tobb fid keriil az elterelésbe;

— a fiak korabban prébaljak ki a kiilonb6z8 drogokat;

— a fiakndl késébbre tolddik a hasznélati cstcs (id8sebb korban hagyjik abba

a szerhasznalatot);

— a kannabiszhaszndlat gyakoribb a fidk kozott;

— az amfetaminhasznalat gyakoribb a fiak kozott;

— aldnyok gyakrabban szdmolnak be parkapcsolati problémakrol.

Az ambulancidkon megjelend szérakozdhelyi szcéndhoz tartozé fiatalok kb.
15 és 27 év kozottiek. Tulnyomé tobbségiik nem 6nszantdabdl, hanem renddrségi
Ugy kapcsan, tehat az elterelés révén érkezik az ellatérendszerbe. Ez a tapasztalat
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nagyon egységesnek mondhaté minden vérosra vonatkozéan. Kevés tehit az a
fiatal, aki problémdsnak érzi szerhasznalatat, és emiatt keresi fel az ambulanciat,
illetve az is ritka, hogy szul8i nyomas érvényestlne. Legtobbszor életvezetési, par-
kapesolati problémakkal fordulnak a szakemberekhez, illetve szeretnének kilépni az
»allandé porgésbdl”. Tobb ambulancia munkatdrsa is kiemelte, hogy ezt a réteget
erGsen jellemzi az dnismeret hidnya, a céltalansag, a jivikép hidnya, illetve nincs arrél
elképzelésik, a szabadidd eltiltésének milyen mds médjai léteznek a drogfogyasztassal
osszekapesol6dd bulizason kiviil. Ugy téinik, hogy mindezek mellett ezen fiatalok
tobbsége rendezett hattérrel, dtlagos szocidlis statusszal rendelkezik.

Mivel a legtobb péciens az elterelés miatt keriil be az ambulanciara, nagy ré-
szuk kényszernek éli meg azt, ha vészt kell vennie valamilyen foglalkozdson, tevdpidn. Ettdl
fuggetlentll legtibbjiik jol egyiittmitkidik a szakemberekkel, ugyanakkor a kételezéen
el6irt talalkozasok befejeztével a kapcsolat megszakad veliik. Altalaban nem érzik a
sitlyar a drogproblémdjuknak, betegség-, illetve fiiggdségheldtdsuk nincs (a legtobb esetben
ez érthetS, mivel tobbségiik valéban rekredcids szerhasznalé fuggbségi problémak
nélkal).

A drogambulancidk munkatdrsai szerint a szérakozdhelyi szcéna kapcsin a
legfontosabb fejlesztési 1épés az lenne, ha — kiillonssen a klubok, diszkdék tizemel-
tetGiben — sikertilne kialakitani egy egységes drtalomcsikkentési szemléleter. Minél tobb
biztonsdgos szorakozihelyre (a Biztonsdgos Szérakozohely Program minél szélesebb
kord megval6sitasara) lenne sziikség, és minél t6bb helyen kellene segitd szolgdlatnak
mikodnie. A szakemberek tovabba legalabb ilyen fontosnak tartjak a kifejezetten a
Sz0rakozobelyi szintér vésztvevdire specializalidott prevencids tevékenységek megvalositdsat.
A megel6zéshez kapcsoldéddan fontos lenne Ssszehangoltan és célzottan ennek a po-
pulaciénak kiadvinyokat szerkeszteni, és terjeszteni azokat a sz6rakozéhelyeken. Tobben
sziikségesnek vélik, hogy nagyobb hangstly helyez8djon a szakemberképzésre is.

A fejlesztések megvaldsuldsa elé gordiild akadalyokként a drogambulancidk
szakemberei a kovetkez§ tényezSket emlitették meg: pénzhidny, szakemberek hidnya, a
tarsadalom drtalomesikkentéssel nem dsszeegyeztetherd szemléletmidja, politikai és jogszabilyi
akaddlyok, illetve a szirakozdbelyek nem megfeleld hozzddlldsa.

3.4.5. SZORAKOZOHELY-TULAJDONOS, -UZEMELTETO

Vizsgalatunk sordn dsszesen 34 olyan személlyel készitettiink interjit, aki vala-
mely diszkénak vagy klubnak tulajdonosaként vagy tizemeltetGjeként dolgozik.
Mivel Budapesten jéval tobb szérakozéhely talalhat6, mint barmelyik mas magyar
varosban, ugy gondoltuk, a févarosban tobb személyt is kérdeziink meg. Ennek
eredményeként az Osszes interji mintegy 40%-a (14 db) Budapestrdl szirmazik.
Ezen interjak kozott hdrom olyan is szerepel, mely nemcsak egy, hanem tobb va-
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rosra vonatkozik, mivel a megkérdezett személyek tobb szérakozéhelyhez kotédnek
(tulajdonosként vagy partiszervezéként). A tobbi telepiilésen igyekeztiink legaldbb
két szérakozohely-tulajdonossal vagy -tizemeltetével beszélni; ez a célkitlzés
egyetlen varos kivételével mindenhol teljestlt. Szombathelyen azonban csupén egy
diszké tulajdonosét sikerilt a vizsgdlatba bevonnunk, tobb személy nem villalta
a kutatdsban val6 részvételt. Debrecenben, Egerben, Pécsett és Sidfokon két-ké,
Gydrott, Miskolcon, Szegeden és Veszprémben pedig hdrom-hdrom tulajdonost
kérdeztunk meg.

Arrél, hogy az elmult 6t évben miképpen alakult a fiatalok kabitészer-, illetve
alkoholfogyasztésa, viltozatos képet kaptunk ettdl a célcsoporttdl. Az interjaalanyok
kozel egyharmada (9 £6, 26,5%) Ggy vélte, az emlitett idGszakban Gsszességében
nétt a drogfogyasztas mértéke. Ugyanakkor hatan ezzel pontosan ellenkez§ véleményt
fogalmaztak meg. A tobbi megkérdezett személy vagy nem érzékelt semmilyen
valtozast az utdbbi id8szakban (2 18, 6%), vagy nem tudia megitélni ezt a kérdést
(11 £8, 32,4%). Néhdnyan differencidltabb médon kozelitették meg a problémit.
Az egyik budapesti sz6rakozdhely-tulajdonos példaul azt emelte ki, hogy bar nem
csokkent, de kultariltabbd valt a kébit6szerek haszndlata. Egy masik, Siéfokon
mikodd klub tulajdonosa a fogyasztds helyszinében torténd véltozast is megem-
litette: mig szerinte régebben gyakrabban hasznéltak a fiatalok illegdlis szereket
a szérakozohelyeken, manapsdg inkabb a zart korben zajld, otthoni fogyasztast
preferdljdk. Az interjhalanyok koziil tobben (7-en, 20,6%) hangsulyoztik, hogy
egyre fiatalabb korra tolddott a szerek kipribildsa, hasznilata. Az életkor mellett gy
tlinik, tovabbi fontos szerepet jatszik a fiatalok szerhaszndlatiban a szérakozohe-
lyek program- és zenei kinalata. Az interjdalanyok kozel 40%-a (14 {6) fontosnak
tartotta kiemelni, hogy ez a két tényez§ szorosan Gsszefligg, és pontosan meg lehet
hatdrozni azokat a zenei iranyzatokat é rendezvénytipusokat, ahol a szerfogyaszids sokkal
valdszinitbh, mint egyébként. A drogfogyasztist ennek alapjan inkabb a parti tipusa
rendezvényekhez, illetve az elektronikus zenei irdnyzatokhoz (leginkdbb techno- és
house-zenékhez) kotik.

Az egyes szerek hasznalata tekintetében viszonylag egységes vélemény rajzolodott
ki a tulajdonosokkal val6 beszélgetések sordn. Eszerint az egyértelmden leggya-
koribb hdrom szer a rekredciGs szcéndban a kannabisz, az ecstasy és az amfetamin.
Koziliik is a legnagyobb gyakorisiggal (19 {8, 56% iltal) els§ helyre sorolt drog a
marihudna/hasis volt. A vizsgalt varosok kozott Budapesten, Debrecenben, Egerben,
Miskolcon és Veszprémben tartjik ezt a szert kifejezetten kelenddnek a rekredcios
szcéndban. (Budapesten 13 tulajdonosbdl 8 [61,5%] itélte leggyakrabban fogyasz-
tott drognak a kannabiszt, a tobbi emlitett varosban pedig mindegyik interjialany
igy vélekedett.) Azon szérakozéhely-tulajdonosok kéziil, akik a marihudndrél nem
efféleképpen gondolkodnak, 6-an (17,6%) egyéltalin nem tudtak szerpreferencia-
sorrendet Osszedllitani, illetve S-en (14,7%) szamoltak be arrdl, hogy az dltaluk
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muikodtetett helyen egyéltalin nem jellemzd a kannabiszszarmazékok hasznalata.
Erdekes, hogy ezen ut6bbi vélemény kifejezetten két varoshoz, Siéfokhoz és Pécs-
hez kapcsolédik. E két varosban feltérképezett szérakozdhelyek vezetSi inkdbb a
stimuldnsok — ecstasy, amfetamin, illetve kokain — haszndlatat hangsalyoztak.
A diszkédrogokként szamon tartott ecstasy és amfetamin azonban a tébbi va-
rosban is elég el6kel helyet kapott a szerek sorrendbe élltasakor. Az amfetamin
6 interjdalany (17,6%) éltal keriilt vezetd helyre, ugyanakkor minden harmadik
megkérdezett (11 16, 32,4%) masodik vagy harmadik helyre sorolta fogyasztdsinak
gyakorisdga alapjan. Az ecstasyt még tobben vélték leggyakrabban fogyasztott
szernek (10 £8, 29,4%), mésodik és harmadik helyre pedig az interjdalanyok kozil
Osszesen 11-en (32,4%) soroltdk. A kokain barmilyen mérték( hasznélatrdl 10
szérakozdhely-tulajdonos (29,4%) tett emlitést — ugyanakkor abban véltozatosak
voltak a beszamoldk, hogy ezen szer jelenlétét mennyire tartottak elsédlegesnek a
szcéndban. Az egyik gy6ri klub vezetGje elsd, egy siéfoki és egy budapesti szérako-
z6hely tulajdonosa masodik, két budapesti és két veszprémi harmadik, és szintén
egy budapesti klub tizemeltetSje negyedik leggyakrabban fogyasztott szerként
emlitette a kokaint. Az interjualanyok kb. egynegyede (8 {6, 23,5%) masféle kon-
textusban beszélt a kokainfogyasztasrdl: véleménytik szerint az altaluk Gizemeltetett
helyen azért nem fedezhet§ fel ennek a szernek a hasznalata, mert a tobbi droghoz
képest ezt j6val dragdbban lehet megvéasarolni, a kozonség pedig nem a tehetGsebb
rétegbdl tevédik Ossze.

A szérakozbhely-tulajdonosok tobb mint egyharmada (12 £6, 35,3%) ugy vélee,
hogy a fuik és a lanyok hozzdvetdlegesen ugyanolyan mértékben hasznalnak kabitdsze-
reket bulizds kozben. Bér kozel ugyanennyien (11 £8, 32,4%) gondoltak Ggy, hogy
a fitkva nagyobh mértékben jellemzd a szérakozohelyi szerhasznélat, néhany févarosi
szérakozbhely tulajdonosa inkabb a lanyok drogfogyasztdsat emelte ki. Az egyik
személy szerint a lanyokra nagyobb mértékben jellemz§ a stimuldnsok hasznalata,
egy masik tulajdonos Ggy vélekedett, hogy a fidkkal ellentétben a linyok minden
szert kiprébalnak, tovabbi két megkérdezett pedig ugy vélte, a lanyok Gsszességében
is tobb drogot hasznalnak a szérakozéhelyeken.

A szérakozohelyek tizemeltetditdl is megkérdeztiik, milyen jellegd kédbitoszer-
fogyasztassal kapcsolatos problémakkal taldlkoznak munkajuk soran. A valaszol6k
kozel egyharmada (10 168, 29,4%) gy nyilatkozott, eddig semmilyen droghasznilatial
0sszefiiggd problémar nem észlelt. Tovabbi 8 megkérdezett (23,5%) azt mondta, az
alkobolfogyasztds kapesan sokkal tibh gondjuk van, mint az illegélis szerhasznalat te-
kintetében. Ezen interjaalanyokon kiviil azonban a tobbség (16 £8, 47%) talalkozott
mar valamilyen problémaval, melynek hatterében drogfogyasztds volt felfedezhetd.
A fizikai vosszullér mellett leginkabb magatartasbeli valtozasok — pl. mozgéaskoordi-
nélatlansdg, agresszi6, kontrollalatlan viselkedés, ,,tulporgés” és panikszer( llapot
(,bepardzas”) — tapasztalhat6k a drogokat hasznalé partizé fiatalok kozote.
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Az esetleges kabitészer-fogyasztdssal kapcsolatos problémak elkertlése, illetve
megoldédsa érdekében sziikség lehet valamilyen stratégiara. A vezetSkkel folytatott
beszélgetésekbdl szirmazé tapasztalataink szerint azonban a szérakozéhelyek talnyo-
mé t6bbségérdl egyiltalin nem mondhaté el, hogy rendelkezne ilyen stratégival.
A 34 interjibdl csupdn hdromban (8,8%) emlitették meg azt, hogy a drogfogyasztas-
sal kapcsolatban megfogalmaztak néhdny szempontot az alkalmazottak munkakori
leirdsaban — ezekben a klubokban azonban a kikotések nem a vendégek, hanem
a helyen dolgozdék szerhasznédlatdra vonatkoztak. Négy szérakozdhelyen (11,7%)
ugyanakkor a tulajdonosok szébeli utasitassal latjak el alkalmazottaikat, miszerint
figyeljék az esetleges kédbitdszer-haszndlatot, és rajtakapds esetén figyelmeztessék
az adott fiatalt, hogy a szérakozdhelyen ez nem megengedett. A legtobb altalunk
megvizsgalt sz6rakozéhelyen, Ggy tlnik, kevéssé differencidltan és a lehetd legegy-
szeribben oldjik meg az esetlegesen felmertl§ kdbit6szer-problémat. A tulajdo-
nosok tobbsége (19 £6, 55,9%) gy nyilatkozott, hogy drogfogyaszids esetén az adort
személynek azonnal el kell hagynia a szérakozobelyer. Harom szérakozohely tulajdonosa
pedig akdr a rend8rség beavatkozdsat is igénybe veszi ilyen esetben.

Ugyanakkor a megkérdezettek tobb mint egyharmada (13 {6, 38,2%) — az el626
megoldast vélasztok tobbsége is — fontos szempontként emlitette meg, hogy elsd-
ként igyekeznek meggyGz38dni a kabitdszer hatdsa alatt 4llé személy egészségiigyi
allapotéardl, és ha sziikséges, mentit hivnak hozza.

Tobbszor emlitettitk tanulményunkban, hogy a szérakozéhelyi szerhasznalat
tipusa szorosan Osszefiigg az adott klubban vagy diszkéban jatszott zenei stilus-
sal, amit a tulajdonosok egy kisebb része (4 {8, 11,7%) figyelembe is vett az altala
mukodeetett hely programkinalatinak kialakitasakor. Ok Ggy vélték, hogy a
szdvakozihelyi drogfogyasztas befolydsolhatd azzal, ha olyan zenei kindlatot nydjtanak az
odajdrd frataloknak, amely nem kifejezetten a parti-drogok baszndlatdt hivia eld.

Minden 6todik interjtalany (7 £8, 20,6%) Ggy nyilatkozott, hogy az dltala
milkidtetett szdrakozobely vészt vett @ Biztonsdgos Szdrakozobely Programban. (Tovabbi
két — budapesti — klub bar nem volt részese a programnak, ebben a szemlélet-
ben mikodik.) Rajtuk kivil 6 £6 (17,6%) hallott mar a kezdeményezésr§l annak
ellenére, hogy nem csatlakozott hozz4. A tobbi tulajdonos — vagyis a megkérde-
zettek majdnem kétharmada (21 6, 61,7%) — azonban egyéltalin nem ismerte a
programot. Ezek az interjdalanyok rovid tdjékoztatdst kaptak a kezdeményezés
lényegérdl, majd megkérdeztitk, mi a véleményiik réla. A célcsoport szintén kb.
egyotode (7 16, 20,6%) nem értett egyet a programmal, sét néhanyan kifejezetten
rossz Otletnek tartottdk. Néhdnyan Ggy fogalmaztak, az ilyen jellegd fejlesztések
inkdbb csak elésegitenék a drogfogyasztist a szérakozohelyeken. Hatan (17,6%)
viszont pozitiv véleményt alkottak a programmal kapcsolatban, és tdmogatnak
annak megvaldsitdsat.

A Biztonsagos Szérakozohely Program megval6suldsitdl fliggetlenil érdekelt
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benniinket, hogy az egyes klubokban és diszkékban milyen intézkedéseket hajtottak
végre annak érdekében, hogy az oda jar6, esetlegesen kabitoszert fogyaszt6 fiatalok
egészségligyi kockdzatait csokkentsék. E tekintetben is valtozatos kép rajzolddott
ki el6ttunk. Volt, ahol a BSZP 6sszes feltétele teljestilt, ugyanakkor nem egy olyan
tulajdonossal is beszéltiink, aki mindamellett, hogy ezen intézkedések kozul egyet
sem valGsitott meg, teljes mértékben ellenzi is ezt a szemléletet. A megkérdezettek
koziil 7 tulajdonos (20,6%) vélekedett igy, bar kiilonb6z8 indokldsok jelentek meg
valaszaikban. Volt, aki azzal magyardzta véleményét, hogy az altala mikodtetett
hely ,,nem olyan, ahol a drogfogyasztas el6fordulhatna”, volt, aki a mar emlitett
,kébitdszer-hasznalatra vonatkoz6 6sztonzd hatdssal” érvelt, médsok a sajat anyagi
kérukat emelték ki (pl. ingyenes ivéviz biztositdsa kapcsin), megint masok egy-
szer@len nem tartjak fontosnak ezeket az intézkedéseket. Olyan interjialannyal
is taldlkoztunk, aki kifejezetten furcséllta, hogy valamilyen szolgaltatdst kellene
kialakitani a ,drogosok érdekében”.

A kovetkezd (35.) tdbldzatban azt mutatjuk be, hogy a tulajdonosok milyen, az
altaluk Gzemeltetett szérakozohelyen megvaldsult intézkedésekrdl szamoltak be:

35. tablizat. Artalomcsikkentd intézkedések a szirakozihelyeken a tulajdonosok be-
szdmoloi alapjan

INTEZKEDES TIPUSA MEGVALOSITOK SZAMA
szellGztetés megoldott (Iégkondiciondlds, terasz vagy szabadtéri a hely) 35,3% (12 £6)
party service szolgéltatds 35,3% (12 £6)
ingyenes viz 26,5% (9 £6)
»a mosddéban van viz” 26,5% (9 £6)
pihendhelyek biztositdsa 23,5% (8 £6)
igyeletes mentdtiszt jelenléte 11,8% (4 £6)
gydgyhatasu készitmények osztdsa 5,9% (2 £6)
belépéskor dtvizsgils 5,9% (2 £6)
vérnyomasmérd, vércukorszint-mérd 2,9% (1 £6)

Mindezekbdl ugy tdnik, leginkabb a szell§ztetés és az ingyenes folyadék biztosi-
tasa latszik megvaldsulni a szérakozoéhelyeken, illetve az dltalunk feltérképezett
szérakozohelyek egyharmadéban segit§ szolgalat is mkodik bizonyos alkalmak-
kor. Minden negyedik szérakozéhelyen pihendhelyek kialakitdsa is megtortént.
A tulajdonosokkal készitett interjik alapjan a legritkibb esetben realizalodi szempontok
a kovetkez8k:

— a droghasznalat veszélyeit bemutatd, illetve egészségfejlesztl célzatd sz6r6-

anyagok terjesztése;
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— legolcsdbb italként alkoholmentes italok 4rusitdsa,

— a nyitvatartasi id§ alatt elsésegélynydjtasban képzett szakember jelenléte,

aki sziikség esetén tovabbi segitséget (ment6t) hiv;

— aszemélyzet 2-3 tagjinak részvétele akkreditdlt 40 6ras kabitészer-megel8zési

képzésen;

— aldtogatok csomagjainak dtvizsgalasa biztonsagi szolgélat szakemberei dltal —

veszélyes tirgyak és drogok kiszirése céljabdl;

— talzsafoltsdg elkeriilésére be- és kilépSk folyamatos szdmlalasaval a mikodési

engedélyben eldirt 1étszim betartdsa végett.

A szérakozohelyek tulajdonosait arrdl is kérdeztik, létezik-e egyutemikodés
az altaluk Gzemeltetett klub vagy diszko, illetve a renddrség, onkormanyzat, men-
tdszolgélat, valamint civil szervezetek kozott. A tulajdonosok beszamoldi szerint
a rendGrséggel a legjellemz3bb az egytttm(kodés. A tulajdonosok kétharmada
(23 18, 67,6%) jelezte, hogy az irdnyitdsa alatt m(ikodd§ szérakozohely valamilyen
forméban kooperal a rendSrséggel. Minden mésodik szérakozéhely (17 £6, 50,0%)
tart fenn kapcsolatot valamely civil szervezettel, mig az 6nkormdanyzatokkal val6
koz6s munka ennél kevésbé jellemz§ (15 8, 44,1%). Csak minden negyedik tulaj-
donos (10 £6, 29,4%) tudott arrdl beszamolni, hogy kialakitott egytittmikodést a
mentdszolgélattal (7. dbra).

7. dbra. A szivakozobelyek egyiittmitkidése a renddrséggel, inkormdnyzattal, mentikkel
és a civil szervezetekkel a szivakozihely-tulajdonosok beszdmolii szerint (%)
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rendérség onkorma 6 a civil szervezetek

E nincs egyiittmiikodés
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67,6

29,4

Kifejezetten a szcéna ezen résztvevdi szempontjabdl is kivancsiak voltunk, hogy a
tulajdonosok/iizemeltetSk szerint milyen fejlesztések szitkségesek a szérakozohelyi
drogfogyasztas helyzetének javitdsa érdekében, illetve ezen fejlesztéseknek milyen
akadalyai lehetnek. Az tzemeltetSk koziil sokan (19 {6, 55,9%) a helyzetet nem helyi,
hanem magasabb szinten ldtjdk megoldandinak. Véleménytk szerint az ,dllami szférdban
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kellene lépéseket tenni”, illetve valamilyen tirvényi midositdasra lenne szitkség. Utdbbi
nézetet megfogalmazok kozil néhanyan (3 £6, 8,8%) a torvényi szigoritast partoljak,
mig a tobbség (8 £6, 23,5%) inkédbb a torvényi enyhités mellett voksolna.

Az tzemeltetSk kozel fele (15 £8, 44,1%) fontos fejlesztési szempontként a
prevencid erdteljesebb hangsiilyozdsar emlitette. Egyes tulajdonosok a szz/dk, masok
pedig az iskola szerepét tartottak fontosnak. Tobben amellett érveltek, hogy sokkal
nagyobb mértékben kellene &ilfildi — foként nyugati — szaktandcsaddkat, illetve ezzel
Osszefuggésben alkalmasnak bizonyult példakat bevonni a drogfogyasztis probléma-
javal kapcsolatos munkaba.

Ezek az eddig felsorolt vélemények leginkdbb a sz6rakozohelyektdl figgetlen in-
tézkedésekre, fejlesztésekre helyezik a hangsilyt, mintegy tdvolitva a problémamegoldas
lehetséges szinterét a sajir hatikiriktdl. Bar ez a fajta hozzdallds lényegesen jellemzébb
volt, taldlkoztunk olyan véleményekkel is (11 tulajdonos esetében), amelyek sokkal
inkabb a helyi, vagyis a klubokkal, diszkékkal kapcsolatos valtoztatasokat foglaljak
magukba. Ezen vélemények kozott az alabbi szempontok bukkantak fel:

— aszérakozohelyek nagyobb mérték( bevondsa a prevenciés munkéba;

— drogok bevizsgaldsa a szérakozéhelyeken;

— segitd szakemberek jelenléte a szérakozéhelyeken;

— a Biztonsdgos Szérakozéhely Program szélesebb kord megvaldsitasa,

— a szérakozbhelyek egylittmkodése a civil szervezetekkel;

— a szérakozbhelyek egytittmikodése a rendbrséggel,

— a szérakozbhelyek egylittmkodése a Nemzeti Drogmegel$zési Intézettel;

— a szérakozohelyek érzékenyitése a drogproblémara;

— adrogfogyaszté személyek kitiltasa a szérakozohelyrdl.

A fejlesztések megvaldésuldsanak akadalyai kozt legtobben anyagi okokat emlitettek,
ezenkivil gyakori véilaszként jelent meg a politika szerepe, de volt, aki a szdrakozd-
helyek motivilatiansagat, lletve a tarsadalom e probléma iranti alacsony érdeklidésér
hangsulyozta.

3.4.6. SZORAKOZOHELY-ALKALMAZOTT

A tiz vizsgalt véros tekintetében Gsszesen 28 olyan személlyel készitettiink inter-
jat, aki valamelyik (vagy esetleg tobb) szérakozohely alkalmazottjaként dolgozik.
A megkérdezettek koziil heten szegediek, Gten févarosi szérakozdhelyen dolgoz-
nak, hdrman veszprémiek, mig 2-2 6 Debrecenben, Egerben, Miskolcon, Pécsett,
illetve Si6fokon dolgozik alkalmazottként valamelyik szérakozéhelyen. Gyér és
Szombathely tekintetében egy-egy személy képviselte az alkalmazottak nézGpontjit.
Beszéltiink tovabba egy olyan személlyel (DJ-vel) is, akinek beszamol6i tobb varosra
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is vonatkoztak. A megkérdezettek tobbsége (16 {6, 57%) pultos és/vagy felszolgald
volt, rajeuk kivil tzletvezetSkkel (4 16, 14%), DJ-kel (3 {8, 10,7%), rendezvényszer-
vezSkkel (2 £6, 7%), illetve egy-egy uzletvezetd asszisztenssel, zenésszel és biztonsagi
Grrel készitettunk interjat. Az alkalmazottak koziil a legkevesebb tapasztalattal
rendelkezd személy 4 hénapja dolgozik szérakozdhelyen, a legtapasztaltabb inter-
jaalanyunk pedig mér 13 éve van a szakmdban.

Az elmult 6t évre vonatkozéan két markdns vélemény fogalmazddott meg in-
terjaalanyaink kozott, és mindkett§ 6sszhangban volt a szcéna mas résztvevéinek
észrevételeivel is. Eszerint a szdrakozihelyi drogfogyaszids gyakoribba vilt a kérdezett
iddszakban (10 fd, 35,7%), illetve a személyek egyre fiatalabb életkorban pribiljik ki a
kiilonbizd legdlis és illegalis szeveket (9 f6, 32%). Emellett tobben (6 {6, 21,5%) ebben a
célesoportban is kiemelték azt, hogy a szerbaszndlat jellegzetességeit és eldforduldsanak
gyakorisagit meghatdrozza a szivakozihelyen jdtszott zenei stilus. Egyéb, egy-egy inter-
jaban megjelend vélemény mellett még kiemelendd az, hogy tobbek (4 6, 14%)
szerint @ konnyi drogok azok, amelyek egyre elterjedtebbek, haszndlatuk szinte dltalanosnak
mondhatd a rekredcids szcéndban. A konkrét vélekedések mellett azonban viszonylag
sokan (9-en, 32%) voltak azok, akik nem tudtak vilaszolni erve a kérdésre, tovabba
szintén tobben (5 f6, 18%) amiatt nem fogalmaztak meg allaspontjukat ebben a
témdban, mert beszamoliik szerint az dltaluk képviselt szérakozihelyen egydltalan nem
taldlkoznak drogfogyaszidssal.

Azok kozil, akik Ggy érezték, hogy elegendd tapasztalattal rendelkeznek
allaspontjuk kifejtéséhez, a legtobben gy lattdk, hogy a szérakozéhelyeken leg-
gyakrabban haszndle illegalis kabitészerek a kannabisz, az ecstasy é az amfetamin.
A rekreaci6s kornyezetben tipikusnak mondhat6 szereken kiviil — és a szcéna tobbi
résztvevdjéhez képest is — viszonylag sokan, 9-en (32%) emlitették meg a kokain
jelenlétét a szérakozohelyek latogatdi kozott. Ezek az interjaalanyok harom véroshoz,
Budapesthez (4 18, 14%), Veszprémbez (mind a hdrom interjdalany) és Szegedhez (2
£8, 7%) kot6dGen szamoltak be nektink tapasztalataikrdl. Azonban mig az utdbbi
varos esetében a kokain jelenléte inkabb csak elvétve észlelhetd a megkérdezettek
szerint, addig a Budapest és Veszprém vonatkozasdban el6kel6bb, masodik, illetve
harmadik helyre soroltdk ezt a szert az alkalmazottak. Az LSD-vel kapcsolatban
ellentétes vélemények fogalmazddtak meg: mig egyesek (2-en, 7%) ugy nyilatkoztak,
divatja mar lecseng@ben van, addig mésok (4 £8, 14%) még mindig érzékelik e szer
jelenlétée az éjszakai életben. A rush, a gomba, illetve a ketamin egy-két interjiban
jelent csak meg.

Az alkalmazottak kozel fele (12 £6, 43%) Ggy itélte meg, hogy a szerfogyasztdsukat
tekintve nincs kiilinbség fiik é lanyok kizitr. Jelents volt azonban azon vilaszolok
aranya is (10 £6, 35,7%), akik szerint a fiik gyakrabban éslvagy nagyobb mennyiséghen
haszndlnak illegilis szercket a szorakozobelyeken. Vagyis azt mondhatjuk, az alkalma-
zottak a tulajdonosokhoz igen hasonléan latjak ezt a kérdést.
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A kabitészer-fogyasztassal sszefiiggl problémakkal kapcsolatos beszamolok
elég heterogénnek tekinthet6k. Ugyanakkor erre a kérdésre is sziilettek olyan
valaszok, amelyek tekintetében tobb interjdalany is egyetértett. A fizikai rosszullés
problémdjar tizen emlitették meg, emellett minden negyedik alkalmazott (7 £6,
25%) tapasztalt mar drogfogyasztassal asszocialhat6 agressziv viselkedést a fiatalok
kozott. Az is igaz, néhdnyan viszont pont azt hangsilyoztdk a beszélgetés sordn,
hogy a droghaszndlé személyeknél sokkal kevésbé érzékelhet§ agresszié, mint pl.
az alkoholos hatds alatt 4ll6knal. Ezt az észrevételt, miszerint az alkobolfogyasziis
miatt 10bb problémdajuk akad, mint az illegilis szerek haszndlata kapcsan, szintén a va-
laszaddk egynegyede (7 {6, 25%) emlitette meg. Az interjikban megjelend tovabbi
észrevételek kozott mind egyéb viselkedéses, mind pszichés jelleg problémak is
felmertiltek — amelyeket egy-két interjialany emlitett csak meg. Az el§bbiek kozé
sorolhatjuk a tzirelmetlenséges, , kezelbetetlenséget”, kizinségességet, inmagukbil vald kiver-
kizést, ,,bepirgést”, az allkapocs goresis mozgdsat, illetve a mozgékonysdgot. Interjdalanya-
ink mellett olyan pszichés problémakat emeltek ki, mint a ,szétesettsés”, zavartsag,
pszichés lelassulds, bealvas, birtelen kedélyviltozasok, ,beparizas”, illetve a bulik végén
tapasztalhatd depresszids tiinetek. Kb. minden 6t6dik személy (5 £6, 18%) ugyanakkor
ugy nyilatkozott, semmilyen kabitdszer-hasznélattal kapcsolatos problémaval nem
taldlkozott még munkdja sordn.

Ahogy ezt az alkalmazottaktdl is megtudtuk, a kabitészer-fogyasztd fiata-
lokkal kapcsolatban kilonb6z6 médokon jarnak el az egyes szérakozbhelyeken.
A tbb virossal és szimos szérakozoéhellyel kapcsolatos tapasztalatairdl beszamol6
lemezlovas véleménye jol titkrozi azt a széles spektrumot, mely a diszkdk, klubok
stabjanak mikodését jellemzi.

WA pultosok nem fogyaszthatnak semmit. Van olyan hely, ahol a tulaj ezt teszteli is.
De eldfordult velem mar olyan is, hogy egy tulajdonos bebivott egy kis szobdba, ahova
csak a bavdtok mebettek be, és ott nem csak alkoholfogyaszids folyt. Szerintem kiilinbizd
mértékben toleviljik a fogyaszitdst: van, abol teljesen kisziirik a drogosokat, pontosabban
probaliak, hiszen teljesen soba nem teljesithetd ez a feladat. Van, abol helybdl kidobjik
az illetdker, sét van, abol még a WC is be van kamerdzva. De tapasztaltam mar olyat
is, ahol hagytik a fogyasztdst.” (Szoralk_Al: 1)

Az alkalmazottak kozel egyharmada (8 6, 28,6%) arrdl szimolt be, hogy az dltaluk
képviselt szérakozohelyen nincs semmilyen stratégia, kialakult szabilyozdsi vendszer a
drogprobléma kezelésével kapesolatban. Néhany interjdalany Ggy nyilatkozott, hogy a
munkakori leirdsban szerepel kitétel a droghasznalattal kapcsolatban, 4m ez nem
a vendégek, hanem a dolgozdk szerfogyasztasara vonatkozik, és a tiltdst foglalja
magéban. A leggyakoribb 12 {8 (43%) 4ltal emlitett eljardsi mdd a szerhaszndlok
rajtakapasakor az illetd kirakdsa, kikiilldése a belyrdl. Tobb interjdalany, a vilaszaddk
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egynegyede (7 £8, 25%) szamolt be arr6l, hogy szerhasznélaton vald tettenérés esetén
vagy a vezetdségnek, vagy a biztonsdgi személyzetnek sziélnak, igy az utdbbiak jarnak
el az dltaluk megfelelének itéle médon. Ugyanennyien (7 £6, 25%) kifejezetten
hangsialyoztak a beszélgetés soran, hogy @ renddrséger nem hivjik ki a probléma
megolddsa érdekében. Néhdnyan (3 £6, 10,7%) annyit mondtak, drogfogyasztas
észlelése esetén rdszilnak a személyre, figyelmeztetik. Minden hetedik alkalmazott (4
£8, 14,3%) emelte ki azt, hogy egészségligyi probléma esetén elsdsegélyben részesitik a
személyt, illetve mentit hivnak a bajba jutort fiatalhoz. Ketten-ketten (7-7%) emlitették
tovabba a motozdst, illetve a megfeleld zenei kindlat és programok kivilasztdsat mint
a szerhaszndlat kisz{résére irdnyul6 médszert.

Az alkalmazottak kizel kétharmada (17 f5, 60,1%) egydltalin nem kap konkrét
utasitdst arva vonatkozéan, hogyan kel eljigrnia abban az esetben, ha kdbitiszer-fogyasztdst
vagy annak gyanijat észleli a szérvakozdhelyen. Az interjialanyok egyharmada (10 6,
35,7%) viszont meghatdrozott utasitds szerint kell hogy eljarjon. Ezek kozott az alabbiak
szerepeltek: szdlni kell a biztonsdgi személyzetnek, ha fogyasztdst észlelnek (4 f6, 14,3%);
5200ni kell az iizletvezerdnek (1 f5, 3,6%); segitséget kell nyijtani a rosszul lett fiataloknak
(1 /6, 3,6%); figyelni kell a korbatar betartdsira (1 f6, 3,6%); figyelni kell a szirakozd
Sfatalokat (1 f6, 3,6%); ,Jace-kontroll”-t kell alkalmazni (1 f6, 3,6%); az adott napi
digyeletes alkalmazotinak kell eljdrnia; a Biztonsdgos Szorakozdhely Program elvei alapjdn
kell eljgrni (1 f5, 3,6%).

Az alkalmazottakat is megkérdeztiik, hogy az dltaluk képviselt szérakozohely
milyen lépéseket tett eddig a kabitoszer-fogyasztas egészségligyi kockdzatainak
minimalizédlasa érdekében. Az interjuk alapjin azt mondhatjuk, nagy hidnyossa-
gok észlelhetSk ezen a téren, és csupan néhany szempont érvényesiil a Biztonsdgos
Szérakozéhely Program éleal lefektetettek kozil. A legtobb esetben (16 £6, 57%)
a szelldzés (ventillatorok ésfvagy klimaberendezés dlial) megoldort, tobben kiemelték (6
£8, 21,4%), hogy a diszké/klub rendelkezik rerasszal, illetve viszonylag sok helyen
talalhaté valamilyen jelleg@ pibendhely a szérakozohelyen (10 16, 35,7% emlitette).
Az ingyenes vizfogyasztas kapcsin legtobben (11 {6, 39%) a mosddt emlitették mint
lehetéséget, ennél direktebb médrdl csak 3 alkalmazott (10,7%) tudott beszdmolni.
(Tovabbi két személy {7,191 pedig ugy nyilatkozott, ha kérnek, adnak nekik ingyen
vizet.) Csupan minden hetedik interjaalany (4 {8, 14,3%) szamolt be arrél, hogy
az adott szérakozohelyen alkalmanként valamilyen prevencids tevékenység folyik,
és csak két alkalmazott (7,1%) emlitette meg valamilyen party service szolgéltatds
jelenlétét. Ez utébbival kapcsolatban érdekes, hogy a szérakozohely-tulajdonosoktél
szarmaz6 informdcick és a segitSktdl vald értesiiléseink szerint ennél jéval tobb
helyen mikoédik artalomesokkentd segits szolgdleatds.

Az alkalmazottak fele (13 f5, 46,4%) fogalmazott 7igy, hogy fontosnak tartja ezeket
a tirekvéseket, ugyanakkor a megkérdezettek kozil tobben (5-en, 18%) ugy vélik,
azon a helyen, ahol dolgoznak, a drogfogyasztds hidnya miatt nem relevinsak,
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nem fontosak ezek az intézkedések. Ezen véleményt megfogalmazdk kozott voltak
olyanok (2 f6, 7,1%), akik ugy érveltek, az ilyen jellegd fejlesztések inkdbb csak
elGsegitenék, tdimogatnék a szerhasznédlatot a szérakozohelyen.

Az alkalmazottak réldtdsa szerint a renddrséggel, onkormanyzattal, mentd-
szolgalattal és a civil szervezetekkel valé egytittm(kodések a kovetkezSképpen
festenek. Az interjialanyok kizel fele (12 f6, 43%) digy véli, a renddrséggel, illetve az in-
kormdnyzattal megfeleld, illetve jo kapcsolatot alakitots ki az dltaluk képviselt szirakozibely.
Ennél kevesebben, az alkalmazottaknak cupin egyharmada (8-8 f4, 28,6-28,6%)
tartja 1gy, hogy a mentdsikkel, illetve civil szervezetekkel is létrejitt egyiittmitkodeés. Ugy
tlnik emellett, hogy az interjlalanyaink ezen csoportjinak sokkal kisebb raldtasa
van erre a tényezdre, mint a tulajdonosoknak, ugyanis a kérdésre a renddrségre
és a mentGszolgdlatra vonatkozéan egynegyedik (7 és 6 {6, 25% és 21,4%), az
onkormdnyzat és a civil szervezetek tekintetében pedig tobb mint egyharmaduk
(9 és 10 16, 32,1% és 35,7%) nem tudott valaszolni (8. 4bra).

8. dbra. A szirakozihelyek egyiittmitkidése a renddrséggel, inkormanyzattal, mentikkel
és a civil szervezetekkel a szivakozihely-alkalmazotiak beszdmolii szevint
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Az alkalmazottak is elmondtdk véleményliket arrdl, hogy a szérakozdhelyi drog-
hasznalat helyzetének javitasa érdekében szerintiik milyen fejlesztések, valtoztatasok
lennének szitkségesek. A legtobben (11 £8, 39,3%) a felvildgositast, megeldzést tartandk
fontosnak. Ennek kapcsan volt, aki az elrettentés szerepét hangstlyozta, volt, aki
kiadvinyok terjesztését szorgalmaznd a kiilonbo6z48 szérakozdhelyeken, illetve olyan is
volt, aki a prevencids tevékenységnél fontosnak tartja, hogy az ne iskolai kirnyezetben
torténjen. A mdsodik leggyakrabban (9 {6, 32,1% altal) felvetett javaslat az volt,
hogy a véaltoztatasokat politikai, kormdnyzati, illetve tirvényi szinten kellene megtenni.
Néhinyan (3 {8, 10,7%) a civil szervezetek feleldsségét, nagyobb mérték( jelenlétét
hangsulyoztak. Mindezek mellett voltak olyan vélemények is, amelyekben az inter-
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jaalanyok inkdbb a belyi, szirakoziéhelyi szinten érzik a problémat megoldanddnak.
Az alabbi gondolatok fogalmazdédtak meg ezzel kapcsolatban:

— egyuttm(kodés a szcéna egyes résztvevii kozott;

— segit6k, szakemberek jelenléte a szérakozohelyeken;

— beléptetéskor szigoribb ellendrzés;

— a szérakozohelyek nyitva tartdsa kordbbra tolédjon, korabban zarjanak;

— szell§zés, klima mikodeetése a szorakozéhelyeken;

— tobb biztonsdgos szérakozéhely 1étrehozésa,

— a szérakozohelyek vezetSi nagyobb felel@sséggel kezeljék a problémait.

A fejlesztések megvaldsuldsdnak akadilyait tekintve tobben (4, ill. 3 {6, 14,3 és
10,7%) ugy érveltek, hogy tirvényi viltoztatdasokra (pl. torvényi szigoritasra) lenne
szukség, illetve politikai szinten kellene lépéseket tenni (politikai téren nagyobb
hatdrozottsagra, motivaltsagra, illetve érdekl8désre lenne sziikség). Tobb alkal-
mazott (4 £6, 14,3%) is Ggy gondolja, hogy a drogproblémaval til kevesen foglalkoznak
az orszdgban, és ez lehet az oka annak, hogy a sziikséges fejlesztések lassan vagy
egyaltalan nem valésulnak meg.

3.4.7. SEGITOK

Mind a tiz vizsgalt varosban igyekeztiink interjut késziteni olyan segitd foglalkozdst
személlyel, aki partikon, szérakozéhelyeken megkeresd, drtalomesokkentd mun-
két végez, ez a célkitlizés azonban csak hat varos esetében valésult meg. Gydrott,
Miskolcon, Szegeden és Szombathelyen jelenleg nem miikédik olyan szervezet,
amely party service szolgéltatdst ny(qjt a szérakozni jar6 fiataloknak; igy ezekben
a varosokban nem készilt interjd.

A megkérdezettek szocidlis munkds, addiktolégiai konzultdns, szocialpolitikus
és mentalhigiénikus végzettséglick voltak. Artalomesdkkentd segits tevékenységet
1-5 éve végeznek. Az altaluk képviselt szervezetek szolgaltatasai kozé tartozik az
informdcidatadas, szirélaposzias, prevencids tevékenység, tandcsadds, pezsgitabletta-, rag-
csdlnivali-, dsvanyviz- és dvszerosztds, mentdlis tamogatds, egészségiigyi elldtds, kezeldhelyre
irdnyitas, illetve esetleg attitiidformalds. Ezeket a tevékenységeket tobbségében inkéntes
kortarssegitdk latjak el, zomében alkalmi rendezvényeken.

Ezen csoport tapasztalatai szerint az elmult idszakban nem véltozott jelen-
tdsen a szérakozohelyi szerfogyasztds mértéke. Bar volt, aki novekedésrdl szamolt
be (Debr_Seg), a tobbség gy latta, hogy inkdbb stagndlasrdl lehet beszélni. Né-
hédnyan emlitettek tovdbba a szerhasznélat jellegében bekovetkezd valtozdsokat.
Igy budapesti interjtalanyunk (Bp_Seg) szerint bér a szerhasznalat valtozatlanul
jelen van, pozitiv fejlemény, hogy a fogyasztok egyre tdjékozottabbak, informaltabbak
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a kabitészerek hatdsaival, mellékhatasaival, veszélyeivel kapcsolatban. A szcéna
mas résztvevbivel is 6sszhangban hdrom segitd is arrdl szamolt be nekiink, hogy a
kibitiszerek kipribildsa az elmillt idfszakban fiatalabb életkorra tolddost. Tovabba tobben
is megemlitették a stilusok szerinti differencidciot is. Az egyik (budapesti) segit6 ugy
tapasztalja, a legjelentdsebb mértékben a techno-partikon észlelhetd szerhasznélat,
ezt a drum & bass-bulik kévetik, mig az utébbi idében a goa-partikon — vélemé-
nye szerint — csokkenni latszik a drogfogyasztds. Az interjlalanyok szerint a zenei
irdnyzatok nem csupdn a szevhaszndlat mennyiségét batdrozzdk meg, hanem befolydsoljik
azt is, hogy mely kabitiszerek a népszeritbbek az egyes rendezvényeken. A tapasztalatok
azt mutatjak, hogy a rockosabb bulikon inkibb az alkohol- és maribudnafogyasztds divik,
az elektronzkus zenével jellemezherd rendezvényeken viszont inkdbb a szintetikus szerek
(amfetamin, ecstasy) hasznalata jellemz8. Meg kell jegyezniink ugyanakkor, hogy
a kannabiszhaszndlat ezeken a partikon is jelen van, vagyis ez a szer dsszességében
kevéssé kithetd kifejezetten valamilyen zenei stilushoz.

A zenei irdnyzatok szerinti elékulonitéstdl fuggetlentl a megkérdezettek tobbsége
ugy vélte, a legkelenddbb illegilis szer a szdrakozihelyi szcéndban a maribudna. Kisebb
részik ugyanakkor inkdbb a diszkédrogok jelenlétét hangstlyozta, s igy inkdbb az
ecstasy és az amfetamin haszndlatat emelte ki. Ez a két szer a tibbi interjiialany szevint is a
leggyakrabban fogyasztott drogok kizitt talalhatd. Ezeken a szereken tul a segitSk az LSD,
a kokain é gyigyszerbaszndlar jelenlétét hangsilyoztdk még. Némileg meglepé médon,
ha ritka jelenségként is, de volt, aki emlitette az opidtfogyaszidst is; alapvetSen az
alternativ és a rockzene kézonsége tekintetében. Uj jelenségként emlitették interji-
alanyaink néhany illegilis szer megjelenését a szintéren. Ezek kozé tartozik a GHB
(Budapest, Sidfok), az angyalpor (Sidfok), illetve a Salvia (Budapest) is. Szintén az utébbi
idében jott divatba egyes segitdk szerint a ,/ufizds” is (Veszprém, Budapest).

A célesoport minden megkérdezettje Ggy vélekedett, a kilinbizd legdlis és illegilis
szerek egyiittes haszndlata kifejezetten gyakori a szérakozéhelyekre jar6, szerhaszndld
fiatalok kozott. A leggyakoribb az alkobolt és a maribudna kombindcidja, de a kilinbozd
diszkddrogok egyiittes haszndlata — pl. ecstasy és amfetamin — sem ritka.

Az artalomcsokkentd szolgédltatast nydjté szakembereket kilonboz6 okokndl,
illetve problémdknal fogva keresik fel a szérakozohelyek, partik latogat6i. A hat
interju alapjan ezek a kovetkezk:

— informacidk kérése a szerekrdl, hatdsaikrdl;

— informacitk kérése a kezelShelyekrdl,

— ijedtség;
— tipikus, szintetikus szerhaszndlthoz kothetd fizikai problémak, pl. ringat6zas,
fogkocogais;

— egészségligyi problémiék, pl. vérnyomasproblémak;
— testsuly csokkenés;
— rovid tdva memoria problémaik;
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— depresszi6s tinetek;

— panikbetegség, illetve az attdl val6 félelem;

— jogi problémak;

— motivaciés problémak;

— életvezetési problémdk;

— tanulmdnyi problémadk;

— munkahelyi problémak;

— parkapcsolati problémak;

— csaladi problémik;

— nem tudjak elképzelni a sz6rakozast drogok nélkiil;
— néha el6fordult LSD indukalta pszichézis paranoid tiinetekkel.

A megkérdezettek szerint a fiiik gyakrabban fordulnak a segitkhiz, és kinnyebben nyilnak
meg problémdaikkal kapcsolatban, mint a lanyok. Egyes varosokban (Veszprém, Si6fok)
ez a tényezG akér azzal a véleménnyel is egytitt jart, miszerint a fizk kizitt nagyobb
mértékben jelen van a szivakoziéhelyi drogfogyasztds. Az interjuk sordn megjelent egy-
egy tovabbi eltérés a nemek tekintetében, am ezek dltaldban csak az adott véros
esetében kertiltek megemlitésre (pl. Pécsett a fittkra kevésbé jellemz§ az alkohol és
gydgyszer egylittes hasznalata, vagy Budapesten a lanyok gyakrabban védlasztjak
az ecstasyt, ha szintetikus szert szeretnének hasznalni).

Azokon a szérakozdhelyeken, ahol az dltalunk meginterjavolt segit6k dolgoznak,
nincsenek kellemetlen tapasztalatok a biztonsdgi személyzet kabitdszert fogyaszt6
fiatalokkal szembeni fellépésével kapcsolatban. Bar rendszerint az illegilis szerfogyasz-
tdson vajtakapott személynek tavoznia kell a helyrdl, tobbmyire atrocitdsok nélkiil oldjik ezt
meg a biztonsdgiak. Ketten (Eger Seg, Debr Seg) azt is kiemelték, hogy a személyzet
drogprobléma esetén elGszor a segitSkhoz fordul, és velitk kézosen igyekeznek meg-
oldani a helyzetet. Osszességében tehat ezen a téren egyiictmikodésrdl szamoltak
be interjaalanyaink. Ugyanakkor figyelembe kell venntink ezekben az esetekben,
hogy a megkérdezett segit8k olyan szérakozéhelyeken végzik munkajukat, ahova
meghivjak Gket, tehat ahol a tulajdonos és az alkalmazottak szemléletében helyet
kap az drtalomcsokkentés is.

A sziikséges fejlesztések kozott megjelentek olyan konkrét javaslatok, amelyek
a sz6rakozohelyek infrastrukturilis jellemzdire vonatkoznak, példaul:

— szell6ztetés megoldasa,

— korlatlan és j6 mindség( viz osztésa,

— nagyobb mosdok kialakitdsa,

— ruhatdr mikodtetése (nélkiiliik kabétban tincolnak a fiatalok, ezéltal jobban

kimelegednek);

— asegitSknek jobb feltételek biztositdsa (pl. jobb megvildgitas az asztalnal);

— plakatok kirakésa, szérlapok osztdsa a szérakozéhelyeken.
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A fentieken kiviil az alabbi, artalomcsokkentéssel kapcsolatos fejlesztést tartandk
sziikségesnek az altalunk megkérdezett segiték:

— tobb ,party service” szolgdltatds mikodése az orszdgban;

— a Biztonsdgos Szérakozbhely Program dllami timogatisa,

— a szérakozoéhely-tulajdonosok motivdldsa, érzékennyé, érdekeltté tétele;

— tObb helyzetismerettel, klinikai tapasztalattal rendelkez§ szakember jelenléte
a tertileten;

— néhdny nagyobb rendezvényen allamilag elSirni a segit§ szervezet jelenlé-
tét;

— csak azok a szérakozdhelyek kapjanak engedélyt, ahol van informécios fal;

— t6bb pilydzati lehet8ség biztositisa;

— a szérakozohelyeken torténd renddri razzidzasok megsziintetése.

Azzal kapcsolatban, hogy minél tobb szérakozdéhelyen 1étrejojjenek artalom-
csokkent§ szolgéltatasok, és az emlitett fejlesztések megvaldsuljanak, kiilonbo-
28 akadélyokat fogalmaztak meg interjaalanyaink, amelyek kozil leginkabb
két tényezdt emeltek ki. Az egyik a szérakozdhelyek tulajdonosaira vonatkozik.
A vélemények szerint a legtobb diszké, illetve klub tulajdonosa sajnélatos médon
nem egyiittmitkidd a segitd szervezetekkel. Mas szemléletben gondolkoznak, szimukra
nem az artalomcsokkentés a legf6bb szempont. Az egyiittmiikidés hidnydinak hatte-
rében dltalidban a bely stigmatizdldsatol (,drogos helyként” val cimkézéstdl), illetve — pl.
az ingyenes dsvanyviz-osztashil fakadd — anyagi veszteségtdl vald félelem 4ll. A masik
6 okként a felsGbb, kormdnyszint( tényezSket emlitették a megkérdezettek.
A forrdshidny szempontja tobb interjiban is megjelent, emellett a politikai tényezik
elsddlegessége, tovibba a kormdnyzati vészrdl megjelend hozzd nem értés, a probléma nem
megfeleld kezelése voltak azok a fejlesztéseket akadilyozé tényezlk, amelyek megje-
lentek a beszélgetések sordn.

3.4.8. RENDORSEG

Rendér interjalanyaink mind a tiz vizsgalt varost képviselték. Tobbségiik a me-
gyei rendér-f6kapitanysag blinmegelSzési osztalydnak, néhdanyan pedig a felderitd
osztalynak munkatarsaként osztottdk meg velink észrevételeiket. Rajtuk kivul
a rend@rség kabitészeriigyért felelGs orszdgos szintd vezetSjével is készitettiink
interjut.

Az elmult 6t év tapasztalataira vonatkozdan viszonylag egységes véleményként
fogalmazédott meg az, hogy a legilis és az illegilis szerek fogyaszidsa gyakoribba vilt a
Jfratalok kirében. A masik legfontosabb tapasztalat — amely 6sszhangban 4ll a szcéna
mas résztvevlinek megfigyeléseivel is — a droghaszndlat kezdetének fiatalabb életkorra
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toldddsa. Emellett egy-egy interjalanyunk beszamolt olyan valtozasokrdl is, mint
pl. a szevkindlar biviilése (Nesz_Ren), vagy a kdbitiszer-probléma egyre eriteljesebb ,el-
bagatellizdldsa” (Szeg_Ren).

Szinte minden interjualanyunk Ggy nyilatkozott, hogy az dltaluk képviselt rendéri
stratégidhoz hozza tartozik a szdrakozdhelyeken tirténd razzidzds is. Az ellenGrzések
gyakorisaga azonban eltéré az egyes virosokban. Van olyan megye, ahol folyama-
tosan (akar havonta tobbszor is) razzidznak a diszkékban, klubokban (Debr_Ren,
Misk_Ren); van, ahol kifejezetten ritkan torténik ellenérzés (Bp_Ren, Pécs_Ren);
illetve a varosok tobbségében viltozé rendszerességgel, f6ként szuréprébaszeriien
alkalmazzdk ezt a mddszert. A razzidk hatterében mind felsdbb utasitisok, mind
konkrér célok felfedezhetGk. Utdbbiak kozott leggyakrabban emlitett szempont a
terjesztdk elfogdsa, ez azonban — ahogy a beszdmoldkbdl megtudtuk — igen ritkdn
tud megvaldsulni. Az ellenGrzések sordn inkibb csak a fogyasztdkat sikeriil tetten érni,
ugyanakkor van olyan blinmegel8zési osztély, ahol ez is a szérakozobhelyi ellenérzé-
sek céljai kozé tartozik (Misk_Ren, Eger Ren). Tébben ugy vélték, a véletlenszer(
ellenérzéseknek visszatarts ereje, riasztd hatdsa van a diszkoékba jaré fiatalok szer-
hasznélatara vonatkozéan. A fogyasztdk rajtakapdsa azonban 4ltalanossdgban nem
nevezhetd elsGdleges fontossdgunak, sGt tobben kiemelték azt, hogy a razzidkat ezen
oknél fogva nem kedvelik, illetve nem tartjdk a legjobb mddszernek (Vesz_Ren,
Szeg Ren, Bp_Ren, Sio_Ren). Ez utdbbi véleményt osztja az orszagos ralatassal
rendelkezd kébitdszer-blinozés elleni fGosztily vezetdje is.

A razziak eredménytket tekintve valtozatosak: van, hogy alig néhdny személyt
allit el§ a rendGrség, de el6fordult mar 90%-os tettenérés is (akik szinte kizarélag
csak fogyasztok voltak). Az orszagos tapasztalatok szerint azonban igazdn komoly
eredményrdl nem lehet beszdmolni e tekintetben.

Az eléallitott személyek kb. 14 és 24 éves kor kizittiek, vegyesen fidk és lanyok.
A szcéna mis résztveviinek véleményével osszhangban a rendérok agy nyilatkoztak,
a lefoglalt szevek elsdsorban kannabisz- é amfetaminszarmazékok, illetve ecstasytablettik.
Ezeken kivil elszértan LSD-, illetve még ritkdbban kokainfogyasztds is tetten érhetd.

A renddrség munkatarsai is Ugy tapasztaljak, a fidk kirében elterjedtebb a kdi-
bitdszer-haszndlat. Sokan azonban ugy vélik, a lefoglaldsok sordn megjelend ilyen
jellegt dominancia nem biztos, hogy pontosan tikrozi a fogyasztasra vonatkoz6
nemi ardnyokat. ElképzelhetS ugyanis, hogy a fizk kinnyebben buknak le, illetve kevéshé
tudjik dlcdzni szerfogyasztdsukat, mint a lanyok.

A tekintetben, hogy milyen jelleg kébitészer-hasznélattal kapcsolatos problé-
makkal szoktak taldlkozni a rend6rok munkdjuk sordn, valtozatos képet kaptunk.
Egy szempont kivételével egyiltalin nem taldltunk olyan jellemz8t, amit tobb
interjaalany is megemlitett volna. Két megkérdezett (Pécs_Ren, Szeg Ren) problé-
maként fogalmazta meg azt, hogy sajnos a dealerek elfogasianak egyik {6 akadélya,
hogy nem egy szivakozihely egyiittmitkidik ezekkel a terjesztdkkel. Ezenkivil a kovet-
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kez§ tényez8k mertltek fel az interjak sordn: a szintetikus szerek egyre szélesebb kirit
haszndlata, a kibitiszerek hatdsaival kapcsolatos ismeretek hidnya, agressziv magatartds,
szexudlis erdszak, illetve kdbitdszer-fogyaszidas miatt bekivetkezett kizlekedési balesetek.

Kivancsiak voltunk, hogy kifejezetten a szérakozéhelyekhez kothetd drogfo-
gyasztassal kapcsolatosan milyen stratégia, milyen szabdlyok alapjin jarnak el a
rend6rok. Abban teljes mértékben megegyeztek a vélemények, miszerint & renddrség
csak & kizdardlag frott szabdlyok (vagyis a biintet§ tirvénykinyv) szevint végzi a munkd-
jat; iratlan szabalyok az § esetiikben nem lehetségesek. Egy személy (Vesz_Ren)
mindazonaltal felvetette, hogy bizonyos esetekben — példaul, ha egy fogyaszt6t csak
nagyon kis mennyiség illegalis szer fogyasztdsan érik tetten — hasznosabb lenne,
ha méd nyilna a szigora torvényi elSirasok rugalmasabb kezelésére.

A rendGrségi osztalyok tobbsége, amelyeket interjdalanyaink képviseltek, mind
kindlat-, mind keresletcsikkentéssel is foglalkozik. Tobben is fontos tevékenységtiknek
tartjak prevencids munkdjukat, killinbizd felvilagositd jellegil foglalkozdsaikat, amelyeket
fiataloknak szerveznek. Ezek a — leginkabb megel&zéssel kapcsolatos — feladatok
azonban nem kifejezetten a szérakozéhelyekhez kotédnek. Specialisan erre a szcé-
néra vonatkozéan egyik altalunk megkérdezett renddrségi osztaly sem dolgozott
még ki konkrét stratégidt. (Helyi [virosi vagy megyei} drogstratégiardl is csak két
interjualanyunk {Sio_Ren, Szom_Ren} szamolt be nekiink.)

A szcéna tObbi résztvevijével val6 egytittm(ikodés vonatkozasdban azt mond-
hatjuk, hogy a legkinnyebben az inkormdnyzattal és a civil szervezetekkel sikeriil megfeleld
vagy kifejezetten ji kapcsolatot kialakitan: a rendGrség blinmegel8zési, illetve felderitd
osztalyainak. Tobb megkérdezett (Szom_Ren, Eger Ren, Gyor Ren) szdmolt
be arrél, hogy nem is egy, hanem szdmos civil szervezettel, illetve egészségiigyi
és szocidlis intézménnyel (pl. drogambulancidkkal, gyermek- és ifjusigvédelmi
szervekkel, csaladsegitd szolgalatokkal, ANTSZ-szel stb.) létrejott kooperéci6 a
drogprobléma kapcsan. Ezzel szemben a mentdszolgdlattal és a szirakozihelyekkel val6
kapcsolatrdl sajnos nem mondhaté el ugyanez. A mentdket illetéen leggyakrabban
az a vélemény fogalmazédott meg, miszerint egydltalin nincs érdemi kapesolat a két
Jél kozire, legfeljebb csak a legsziikségesebb hivatalos jellegd tigyekrdl targyalnak.
Ahogy az ORFK kabitészer-blingzés elleni féosztilydnak vezetGje is kiemelte,
ebben nagy szerepe lehet annak, hogy a mentdszolgalat dolgozdinak titoktartdsi
kotelezettsége van a rendérség felé. A szérakozéhelyekkel kapcsolatban szintén
nem jott létre érdemi egylittmkodés, s6t néhdny helyen (Miskolc, Veszprém) a
viszony mar inkdbb rossznak mondhatd, mivel egyes sz6rakozdhelyek tizemeltetdi
nem kedvelik a renddrséget, f6ként a véletlenszer( ellenérzéseik miatt.

A kébitészer-helyzet javitdsa érdekében az aldbbi fejlesztéseket tartandk sziik-
ségesnek renddr interjlalanyaink:

— tarsadalmi szemléletmdd formélasa (4 £8, 36%);

— feltilrdl (korményzati, dllami oldalrdl) érkezd fejlesztés (4 18, 36,4%),
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— torvényi mddositds (jobban végrehajthaté legyen) (2 £6, 18,2%);

— aszérakozohelyek korhatdranak szigoritasa (2 {6, 18,2%);

— az alkohol-korhatdr szigoribb betartédsa (1 {6, 9%);

— buntetés helyett kezelés (1 {6, 9%),

— tobb szakember és szakemberképzés (2 {6, 18,2%);

— t6bb pénz (2 £6, 18,2%);,

— csaladi kapcsolatok erdsitése (2 8, 18,2%);

— pedagdégusok erdteljesebb szerepe: erkolesi tartds, megfelel§ értékrend dtadasa
(1 16, 9%y,

— megfelel§ példaképek nytjtdsa a fiatalok szaméra (1 16, 9%);

— prevencids tevékenység (3 6, 27,3%);

— rend{rség, civil szervezetek és az onkormdnyzat Gsszefogdsa, egylttesen
szérakozdhelyek kialakitasa (1 £8, 9%);

— alternativ szérakozési lehet8ségek biztositdsa (1 {6, 9%);

— szérakozdhelyeken ingyenes ivéviz biztositasa (1 {6, 9%);

— sz6rakozdhelyeken ,bel6vészobdk” biztositasa (1 6, 9%);

— tObb Onszervez8dés (1 16, 9%);

— a rend@rség nagyobb hangsulyt helyezzen a kindlatcsokkentésre (1 6, 9%).

Interjtalanyaink szerint az emlitett fejlesztések Gtjdban kilonb6z6 tényezdk all-
hatnak. Tébben (2-2 {6, 18,2-18,2%) megemlitették a pénzhidnyt, a szemléletheli
hidnyossagokat, a jogszabdlyi hartér hézagait, lletve a média dltal kozvetitett iizeneteker
mint akadélyoz6 tényez6ket. Mindezek mellett megfogalmazédott a (rendirik,
civilek és az onkormanyzat vészérdl is megnyilvanuld) lustasdg, a szakmai bizottsagok hi-
dnya, illetve a kapacitdshiany is. Az ORFK kabit6szer-blinozés elleni fSosztalyanak
vezetSje szerint pedig a renddrok oktatdsaban is szitkség lenne valtoztatasokra,
ugyanis a Rend6rtiszti Féiskolan ,,még mindig nem dltalanosan oktatott tantirgy a
kabitdszer-biinozés kriminalisztikdja”.

3.5. OSSZEFOGLALAS

A szérakozbhelyekhez két6d8 drogfogyasztast feltérképezd, a szcénaban dolgozd
személyekkel végzett orszagos vizsgalat legfontosabb eredményei a kovetkezdk:

— A parti-szcénaban jelen 1év6 droghaszndlar — a kordbbi évekbez viszonyitottan
lassult iitemit, de folytatods — nivekedése tapasztalhato.

— Korébbi hazai kutatdsokkal 6sszhangban (Demetrovics, 1998; 2001a), de
anndl hangsilyosabban jelenik meg — kiilonosen egyes zenei stilusok vonat-
kozasdban —, hogy a szérakozéhelyeket latogato (és ott drogokat fogyaszto)
fiatalok egyre fratalabb koriak.
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— A témaban végzett kordbbi vizsgalatokkal (Demetrovics, 1998; 2001a) szin-
tén egybecsengenek azok az eredmények, amelyek szerint a szérakozdhelyi
szerhasznalat elsddlegesen az elektronikus zenei stilusok (pl. house, trance, goa,
techno, drum and bass) kedvel6i korében jellemz8. E helytitt érdemes fel-
hivni a figyelmet arra, hogy az elmult években az elektronikus zenei partik
skaldja igen csak kiszélesedett, differencidlédott. Ennek kévetkezménye,
hogy novekedett a partizék szdma, s ezzel pirhuzamosan mind életkorit,
mind tarsadalmi héttérjellemzGit tekintve szélesedett a partikat latogatdk
kore. Vagyis a droghasznélat alapvetSen nem a partizékon beliil, ardnyaiban
nétt, hanem egyrészt a partikat ldtogatd (és drogokat hasznald) fiatalok
szama novekedett, mésrészt pedig az alacsonyabb droghasznalati ardnnyal
jellemezhetd diszké-tipust szérakozohelyek feldl tortént elmozdulds a ma-
gasabb illegalisszer-hasznalati ardnyokkal jellemezhetd partikultira felé.
A zenei irdnyzatok skalajanak bévilése egyben egyre fiatalabb populdcikat
is megszolitott, ennek kovetkezménye lehet a szerhasznalé partildtogatdk
korében tapasztalt életkorcsokkenés.

— Bir az egyes vizsgalt varosok mutatnak eltérést a hasznélt szerek gyakorisdgi
sorrendjét illetSen, mégis egyértelmden kijelenthetd, hogy a szérakozdhelyi
szcéndban leggyakrabban fogyasztott illegélis szerek a kannabisz, az ecstasy
és az amfetamin. Ugyanakkor mig a kannabisz zenei stilustdl fuggetleniil, a
szérakozoéhelyek tobbségében igen preferdlt drognak tekinthetd, a masik két,
diszkédrogokként is nevezett szer f6ként az elektronikus zenei irdnyzatok
kedveldi korében népszerd.

— Egyértelmd dltalanos trendnek tlnik az LSD haszndlatinak csikkenése, de ezzel
parhuzamosan megjelentek és terjedni kezdtek kordbban a hazai piacon nem
vagy csak kismértékben jelen 1évG szerek. Ezek kozul ma a mdgikus gomba
és a kiillinbizd herbaldrogok hasznalata tlnik jelentGsebbnek, de a ketamin, a
GHB és a 2-CT jelenlétére is utalnak adatok.

— Fontos fejlemény a kokain haszndlatinak terjedése. Kilonosen figyelmet érdemld
az a megfigyelés, amely szerint ez a korabban szinte kizdrélagosan a kedvezSbb
anyagi kortilmények kozott él6, idGsebb korosztily korében preferdle drog egyre
nagyobb mértékben fordul el§ a fiatalabb és a drog megszerzéséhez sziikséges
anyagiakkal potencidlisan nem rendelkez§ szérakozdk korében is.

— A nemi kulonbségeket tekintve: a linyok kirében kevéshé jellemzd a kannabisz
haszndlata, s kilonosen e drog rendszeres és intenziv fogyasztdsa. Ez a meg-
figyelés egybevdg az irodalmi adatokkal (Demetrovics, 2004). Ugyanakkor a
lanyoknal jellemzdbbnek tiinik az ecstasy haszndlata, mig a fiilk kizitt az amfetamin
latszik domindnsabbnak.

— Kezel8k, valamint a szcéndban foly6 drtalomcsokkent§ tevékenységet végzd
szakemberek elmonddsa alapjan Ggy tlnik, hogy a linyok zdrkizottabbak,
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nehezebben nyilnak meg, és ezzel osszefiggésben kisebh valdszindséggel kérnek
segitséget, mint a fiitk, mig utébbiak inkdbb felvillaljik droghaszndlatuk tényét, s
akdr ezzel kapcsolatos problémadikat is. A rendGrséggel valé 6sszetizésekben
és a kezelGhelyeken val6 megjelenésben mutatott férfi dominancia arra is
utal, hogy a férfiak kevéshé tudjik maszkirozni szerbaszndlatukat, konnyebben
lebuknak.

A szcéna résztvevlinek droghaszndlatdhoz kapcsolddo egészségiigyi drtalmakat
tekintve tobb fontos megallapitassal élhetiink. A szdrakozihelyeken dolgozik
(tulajdonosok, alkalmazotiak) egyértelmilen haritjak ezt a kévdést; a szcénaban jelen
1év8 droghasznélattal kapcsolatosan arrdl szimolnak be, hogy nem észlelnek
egészségligyi problémakat, és legfeljebb néhdny elszigetelt eseményt emlite-
nek. Ezen interjGalanyaink jelentdsebb problémanak tartjik az alkobolhaszndlat
kivetkezményeit, mint az illegalis szerekér. Egyértelm( adatok utalnak arra, hogy
a szérakozdhelyek tulajdonosai és tzemeltetdi tartanak « hely stigmatizilida-
satdl, s killondsen — a szérakozdhelyen jelen 1év8 droghasznalat elismeréséhez
kapcsolt — potencidlis renddrségi beavatkozdsoktil.

A szérakozobhelyi droghasznilatbdl eredd egészségligyi drtalmak pontos
feltérképezését neheziti, hogy a vizsgalt varosok tobbségében nincs kialakult
rendszere az illegalis kabitdszer-fogyaszids okozta siirgds esetekre tirténd reagdlasnak.
Ha az egészségligyben mégis ilyen esettel talalkoznak, sokszor nem egy-
értelm(, hogy a beteg melyik kérhazba, illetve melyik osztalyra keriiljon.
Mindazonéltal az illegilis kabitdszer-fogyaszidssal kapesolatos mérgezések szdma
csupan egy kis hanyadar (4,33%) teszi ki a mérgezéssel kapcsolatos esetek
Osszességének. Ezen mérgezések tilnyomd tibbsége (87,5%) Budapesthez kithetd.
Arra vonatkozdan, hogy a rekredcids szcénabdl érkezd személyek mekkora
hényadat teszik ki az illegdlis drogfogyasztds okozta mérgezéses eseteknek,
nem tudunk egységes képet felrajzolni. Azt azonban megtudtuk a vizsgélat-
bél, hogy a rekredcids szerhasznalok tilnyomd tibbsége a szérvakozihelyrdl keriil be
a krizisintervencids osztdlyokra. A drogambulancidkon készult interjuk alapjan
azt mondhatjuk, hogy a szcéndbdl jelentkezd kezelési sziikséglet alacsony, a
rekredcids szintérrdl érkezd kliensek tibbsége a biintetdeljdgrds alternativdjaként (elte-
relés) keriil a kezeldhelyekre. A kisebb részt kitevs spontan jelentkez8k tobbsége
inkdbb életvezetési, mintsem sitbyos fiigedségi problémdk miatt kér segitséget.
Azzal az uralkod6 szérakozohely-tulajdonosi és -alkalmazotti hozzdallassal
Osszhangban, miszerint a klubokban, diszkékban nincsenek egészségligyi
problémak az illegalis szerhaszndlattal kapcsolatosan, a szérakozohelyek
talnyomo tobbségében nem létezik semmilyen stratégia vagy jol kialakitott vend-
szer arra vonatkozdan, hogy mi a teendd illegilis szert fogyasztort fiatal észlelése,
illetve annak rosszulléte esetén. A leggyakoribb eljardsként a droghasznél6 fiatal
eltavolitasat emlitették. Sajndlatos médon az artalomesokkend szemlélet nem
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jellemz3 a hazai szérakozohelyek tobbségére. A szérakozohelyek tulajdonosai és
alkalmazottai ambivalens iranyultsagot jeleztek a parti-szcénaban megjelend
artalomcsokkent§ céla fejlesztésekkel (pl. szellGztetés, ivéviz rendelkezésre
allésa, pihendszoba létesitése stb.), illetve intervencidkkal (drtalomcsokkentd
szemlélet( segitdk jelenléte a partikon) szemben. Tobbségében ezen beavatko-
zdsok elutasitdsa, illetve esetenként elvi fontossaguk elismerése mellett sziikségtelenségiik
hangsitlyozdsa volt jellemzd. A hittérben leginkabb a problémak jelenlétének
—kiilonosen a sajat helyszinre vonatkozé — tagadésa alle. A probléma harita-
sahoz kapcsolhat6 azon eredmény is, miszerint a tulajdonosok és tizemeltetGk
kozil sokan a szérakozohelyi droghasznédlat problémajit nem helyi, hanem
magasabb szinten latjak megoldandinak. A megfogalmazott fejlesztési javaslatok
tobbsége a szorakozohelyektdl fliggetlenek, mintegy tdvolitva a problémameg-
oldds lehetséges szinterét a sajdt hatdkiriiktdl.

— Ugyanakkor a masik oldalt tekintve @ szcéndban szirakozik egyértelmiien hasz-
nosnak tartjdk az drtalomesikkentd beavatkozdsokat. A parti service-ekben dol-
goz6 segitGk elmonddsa szerint igen sok fiatal keresi fel Sket a partikon,
rendezvényeken, és szimos vonatkozasban kérdeznek, kérnek tanacsot, illetve
hasznaljak az dltaluk nyujtott kilonb6z8 szolgaltatdsokat. A drogambulan-
cidkon dolgozé szakemberek szerint is fontos lenne ezen szolgéltatdsok minél
szélesebb kord mikodtetése, ami az § munkdjukat is hatékonyabbd tenné.
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4. KVALITATIV PANELVIZSGALAT A BUDAPESTI
ELEKTRONIKUS ZENEI PARTIELET SZEREPLOI, VALAMINT
A DROGPOLITIKA MEGVALOSITOI KOREBEN'

(CsAk ROBERT, FORSTNER MATE, MARVANYKOVI FERENC, RACZ JOZSEF)

4.1. BEVEZETO

Kutatasunkkal hdrom témakor, az elektronikus zenei partik, a drogfogyasztds
és a prevenci6, illetve drtalomcsokkentés Osszefiggéseit, viszonyait igyekeztiink
feltérképezni kvalitativ médszerekkel. E témdn belil olyan kérdésekre kerestiink
valaszokat, mint hogy milyen Osszefuggések vannak a kabitdszer-hasznalat és
az elektronikus zenei partik kozott az egyén szintjén, milyen szinten és milyen
forrasokbdl szerzik informacidikat a kabitészerekrdl a partira jar6 fiatalok. Ezen
tal megkiséreltik feltérképezni, vajon vannak-e eltérd szerhaszndlati mintdzatok
a kiilonbo6z4 tipusa partik — an. parti-szcéndk — kozott.

A kovetkezékben — bevezetdként — a kutatds szakmai hatterée és modszertanat
vazoljuk fel, majd megkiséreljik a kutatds kézponti fontossaga fogalmat, magat a
partit, mint szérakozdsi format, koruljarni a lehetséges tipologidkon keresztil.

4.1.1. A KUTATAS SZAKMAI HATTERE

Kutatdsunk célja egy olyan szelektiv prevenci6s panelvizsgalat elinditdsa volt, melyben
az elektronikus zenei partiélet szereplSit — keresleti és kinélati oldal —, valamint a
drogprobléma megoldasin firadoz6 szakembereket kérdezzik meg. Magyarorszdgon
a’90-es évek derekdn indul6 Gj szérakozési, szabadidG-eltoltési forma, az elektronikus
zenei partira jards mara bevett, elfogadott, a fiatalok széles korében kedvelt id6toltés
lett. A kutatds egyik kiemelt célja egy pillanatfelvétel készitése volt a jelenlegi, 2005-
Os budapesti partiéletrél, figyelembe véve az elmult évek viltozésait.

A kutatis illeszkedik az EMCDDA (European Monitoring Centre for Drugs
and Drug Addiction) 4ltal javasolt kockdzati értékelés (risk assessment) és korai
jelzérendszer (early warning system) stratégidkhoz. Utébbi elsésorban intézményes

! Jelen kutatds a Gyermek-, Ifjusagi és Sportminisztérium 2004-ben kébitiszer-probléméval
kapcsolatos tarsadalomtudoményi kutatdsok tdmogatasara kiirt, KAB-KT-04 kédu pélyédzatin
elnyert tdmogatasa segitségével jote létre. A kutatasi projekt megvalésitasaban az ELTE TATK
Drogtanulményok Kozpontja vett része, valamint koszonettel tartozunk a Kék Pont Drogkonzul-
técios Kozpont és Ambulancidnak a kutatdsban nyyjtott segitségére.
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jelzérendszert jelent; Magyarorszdgon ennek kindlati oldala kialakult (pl. Bdniigyi
Szakértdi és Kutatbintézet), azonban keresleti oldala, kiilondsen a terepkutatas része,
kialakulatlan. A partikultdra azért is fontos szegmense a korai jelz8rendszernek,
mert a kiilonb6z6 drogok leginkabb itt jelennek meg els6ként (pl. az utébbi években
a ketamin, GHB, gombdk, ,herbdldrogok” [Nagy, 2003} — itt meg kell jegyezni,
hogy utébbiak dsszetétele és kabitdszer-tartalma kérdéses). Az Gj (Gjonnan terjedd)
drogok mellett 4j adminisztricidk, illetve mds hasznaléi csoportok is megjelennek,
illetve érintetté valnak: utébbira példa az egyre fiatalabb életkorban kezd3dé par-
tilatogatas és sokszor a vele korrelalé droghasznélat.

A kockdzati értékelés témdjaban az EMCDDA szdmos fuizetet jelentetett meg
az ,4j” drogokkal kapcsolatban (PMMA, MBDB, 4-MTA, 2C-T-2, ketamin, GHB)
(Iisd EMCDDA, 1999a; 1999b; 1999¢; 2002a; 2002b; Demetrovics, 2000a; 2003a;
2003b). A kockazati értékelés a kémiai, egészségligyi (tiladagoldsos) és jogi-rendGri
kockazatok értékelésén tulmenden foglalkozik azzal is, kik, mely csoportok, hogyan
és miért hasznaljak ezeket a drogokat, milyen a hasznélat eléforduldsi mintézata,
milyen az érintettek attit@dje veliikk kapcsolatban, az esetleges intoxikdciokon
tal milyen mads kozegészséglgyi veszélyt jelentenek. Az id6k sordn az EMCDDA
kialakitotta a kockdzati értékelés midszertandt; ebbdl e kutatdsban a szocioldgiai-
antropoldgial, illetve az egészségligyi, kozegészségligyi kockazatok megismerésével
foglakoztunk érintdlegesen.

4.1.2. MODSZERTAN

Fejér Baldzs 1996-os, kulttrantropoldgiai (résztvevd megfigyeli) tanulmdnyin
(Fejér, 2000b), illetve Racz és Geresdi (2001), a partikulttra értékvilagardl sz616
tanulményan kiviil nem sziiletett errdl a szcénardl kvalitativ médszerekkel készile
kutatds. Elekes Zsuzsanna és Paksi Borbala orszdgos reprezentativ (ESPAD, ADE)
(Elekes és Paksi, 2000; 2003; Paksi, 2003), illetve Demetrovics Zsolt szikitett cél-
csoporton felvett vizsgilataibdl (Demetrovics, 1998; 2001a) tudjuk, hogy a 18—-30
éves fiatalok kozott a partira, diszkéba jarck erésebben érintettek drogszempontbdl,
mint kortarsaik. A kérdGives kutatdsok hatranya azonban, hogy az adatok mogott
meghazd6dé trendeket, illetve egyéni attitiidoket kevéssé tudjak megvilagitani.

Jelen kutatdsban {gy tehdt az egyéni mélyinterjas és a csoportos interjas (fékusz-
csoport) médszer mellett dontottiink, mivel ezek jol kiegészithetik, megtamogat-
hatjdk a nagymintas kérdGives vizsgalatokat, és szamos olyan mindségi informa-
ciéval szolgalhatnak, amelyeket kvantitativ médszerekkel nem vagy csak nehezen
vizsgalhatunk.

A kutatds soran a jelenségben érintett harom célcsoportot kiilonboztettiink meg,
a keresleti oldalt (azaz magukat a partildtogatdkat), a szolgaltatéi oldalt (azaz a
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partiszervezdket) és a kérdéssel foglalkozé szakértSket (vagyis blinligyi szakértdket,
orvosokat, illetve prevenciéval, drtalomcsokkentéssel foglalkozdkat).

A mintavételi eljaras elsésorban networking, késébb hélabda-mddszerrel tor-
tént, melyben a Kék Pont Party Service dnkéntesei voltak segitségtinkre, kozoctuk
ugyanis szamosan vannak olyanok, akik jél ismerik a partiéletet, kapcsolatuk van
a partiszervezGkkel, DJ-kel, illetve a partira jar6 fiatalokkal.

A kutatdsban végil 20 egyéni mélyinterjut és 2 fokuszcsoportos beszélgetést
vettink fel, a kétféle mddszer esetében alkalmazott kivalasztasi eljarast a foékusz-
csoportok tapasztalatait, illetve a mélyinterjik tapasztalatait feldolgozé fejezetekben
(IIL., ill. TV. fejezet) ismertetjiik.

4.13. A PARTI MINT SZORAKOZASI FORMA LEHETSEGES TIPOLOGIAJA

A ,partizas” kategéridjaba tartozd szérakozasi forma meghatarozasakor kiindulé-
pontként Demetrovics (2001) parti-definiciéjac hasznaljuk, amelyben a fogalom
meghatdrozdsaként a kovetkezd kritériumok szerepelnek: nem annyira helyhez,
mint inkabb szervezkhoz kotédik, elektronikus zene szol, melyet DJ szolgéltat
(ldsd Demetrovics, 2001a: 13.). Ez a meghatdrozés jol elkiiloniti ezt a szérakozdsi
format a tobbi zenés-tancos szérakozasi formatdl, azonban annyiban egészitenénk
ki a fenti definici6t, hogy mostanra a partikon a DJ-k altal jatszott zene mellett
megjelent (altaldban kiemelt mdsorszimként) az élében jatszott zene is, amely
lehet un. ,live act” (szintetizdtorokkal, samplerekkel, szamitdgépekkel allitjak el8
a zenéket) vagy hagyomanyos értelemben vett koncert is.

Fontos jelenség a partik vildgdnak jelentds differencidlédasa, szcéndkra bomldsa,
mely szcéndk szerint kategorizalhatjuk a kiillonb6z6 partikat. A parti-szcéna fogalmat
jelen tanulményban a parti szubkulttra tovabbi alszubkulturdinak megjelolésére
hasznaljuk, amelyeket legf6képpen az adott partin hallgatott zene stilusa alapjin
kulonboztethetiink meg, azonban az adott zenei stilushoz sajatos szociokulturalis
jegyeket kapcsolhatunk, mint a partin alkalmazott dizdjn-elemek, a sajatos vizu-
alis vilag és jelképrendszer, bevett és elfogadott 6lt6zkddési stilus (esetleg jellemzd
~partikellékek”), amelyekhez adott esetben sajatos ideoldgiai elemek, vilagszemlélet
is tarsulhat.

Ilyen értelemben ma Magyarorszdgon olyan nagyobb, tobbé-kevésbé jol elki-
lonithetd szcénakrol beszélhetink az elektronikus zenei partik vildgin beliil, mint
példaul breakbeat, drum and bass, goa, techno, trance, house, de a sort a kisebbek-
kel folytatva akar olyanokrdl is, mint a nu skool, noise, experimental, azonban a
partikultara valtozdsai szdmos almifajt, alszcénat hoznak létre szinte hétrdl héere,
igy a felsorolds semmiképpen sem tekinthet§ teljesnek vagy véglegesnek.

Az elmult idGszak egyik legfontosabb véltozdsanak az latjuk, hogy sok széra-
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kozohely a partit szervezd csapatokat heti-kétheti rendszerességgel meghivva, gya-
korlatilag a hét minden napjan elérhetévé tesz olyan eseményeket, amelyek kisebb
klub jellegl partikat jelentenek. Az kiilénbozteti meg a klasszikus értelemben vett
partizastdl ezeket a klub jellegl eseményeket, hogy ezeket gyakrabban tartjik,
jellemz8en hétkoznap, és a laitogatdk szama alacsonyabb, mint a hétvégi partikon,
a fellépSket inkdbb a rendszeresség, mint a kulonlegesség jellemzi. Mindezeken
tdl taldn a legfontosabb, hogy nem tartanak olyan sokdig, mint egy ,nagy” parti,
amelyek akar a reggeli, de nem ritkdn a délel8eti 6rdkig is eltartanak, a klub jel-
leggel megrendezett partik viszont véget érnek még az éjszaka folyaman. Itt tehat
olyan viéltozdst tapasztalhatunk, hogy az a szérakozdsi forma, amely régebben
egy szlikebb” kozonségnek szolt, mara a hétkoznapok éltaldnos és konnyen elér-
het§ szérakozasi formdjavd vélt a fiatalok viszonylag szélesebb kozonsége szaméra
(hasonléan az alternativ sz6rakozdhelyek koncert tipust szérakozasi formdjahoz a
‘80-as évek végén, ‘90-es évek elején).

Kategorizalhatjuk a partikat még egy dimenzié mentén is, mégpedig az overgro-
und (mainstream) — underground valtozé mentén, amely véltoz6 sok szubkulturilis
jellemzGt is takar, azonban legegyszeriibben a rendezvény helyszine alapjin hatéroz-
hatunk meg. Az overground partikat jellemzden azonos helyen szervezik meg, ezen
partihelyszinek kozott gyakoriak a varossz€li nagy diszkok, hangérok. Ilyen helyszin
a,Bp M”,a,Bp_J",a,Bp B a,Sio A”ésa,Sio B” kdédokkal ellatott helyek (lasd
21. téblazat, ill. 7.3. fejezet).’ Ezen zért téri partiknak jellemzdje, hogy a partiszervezd
formacidk sok esetben nem csupan bérlik a helyet, hanem gyakran tulajdonosai is
annak. Az overground partik fontos jellemzdje, hogy altaldban kilfoldi sztdr-fellépSket
hivnak, és a latogatok létszdma jellemzden tobb ezer, de az idetartoz6 szcénakban nem
ritkdk a tizezres nagysagrendd latogatdt vonzo partik sem. Az overground eseménye-
ket erbteljesen promotaljak kereskedelmi televizidkban, radidkban, programmaga-
zinokban, szamos plakét tudésit az eseményrdl, a szponzorok kozott energiaital- és
cigarettagyartok szerepelnek, a hangositas, fények, dekoracidk elkészitését, biztositdsat
altaldban professzionalis vallalkozoknak adjék ki a szervez8k.

Az underground partik jellemz8en kisebb létszamu elektronikus zenei szcéndk,
melyekre jellemzd, hogy a partiszervezd csapatok bejaratott helyeket bérelnek ki,
de ezek a helyek gyakran véltozhatnak, ha jobb feltételeket taldlnak masutt; a 1é-
nyeges ezeknél a partikndl maga a szervezd csapat. Ebbe a kategdridba sorolhatéak
leggyakrabban a szabadtéri GUgynevezett ,open air” partik, amelyek a legkiilon-
félébb helyeken keriilnek megrendezésre: repulStéren, hangdrban, gyartelepen,
erd6ben, mez8n, vonatforgatdban (MAV vastttdrténeti park), a Viddmparkban,
vagy éppen egy vizi élménycentrumban (mogyorédi Aquapark). Az underground

2 Legaldbbis Magyarorszagon; elég csupan a kébitdszer-fogyasztdshoz kapcsolddé zenehallgatds
‘60-as évek amerikai hippikulturdjahoz kapcsolédé formdira utalnunk.
* A tanulmdnyban az el8z8 fejezetben alkalmazott kédoldst hasznédljuk.
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partik vildgdban is megjelenhetnek nagy sztirfellépdk, azonban jellemzden ezek a
fellépdk kisebb kozonség szemében szdmitanak fontos eldaddénak. Az underground
partik nincsenek széles korben meghirdetve, jellemz8en internetes partihonlapok,
féorumok tudésitanak az eseményrdl, szérakozéhelyeken, lemezboltokban, illetve
a partikon elhelyezett szérélapokon (4n. ,flyer’-eken) szerezhetink tudomdst a
kovetkezd partirdl. A résztvevGk szama lényegesen kevesebb, 1000-1500 {8t6l
terjedhet 2000-3000 f6ig.

Azonban az under- és overground partik egyre kevésbé valnak el, egyes stilusok
évekig undergroundnak szdmitottak (példaul goa és drum and bass), méra azon-
ban egy-egy nagyobb underground zenei stilusa parti olyan jellemzéket mutat,
ami alapjan adott esemény maér inkdbb az overgroundba sorolhaté. Ugyanakkor
megjegyeznénk, hogy az under- és overground megktlonboztetés parba dllithatd
a magas- és tomegkultura fogalmaival. Az underground szervezékre, DJ-kre,
partizékra jellemz§ lehet egy fels6bbrendiség-tudat, ami abbdl fakad, hogy agy
érzik, 6k az értékek, az értékes, igényes, haladé zene letéteményesei a kommer-
cializdlédott nagy bulik ellenében.

4.2. AMELYINTERJUK TAPASZTALATAI

+Néba az is kell, hogy 7gy szdlljon el az ember, hogy nincsenek problémdi, nem akar
gondolkodni vajia, egyszeriien csak a bargyi vigyor kiiiljon a fejemre, csorogjon a nydl,
és kizben vigyorogjak meg tancoljak.™

4.2.1. BEVEZETO

A mélyinterjak elemzése sordn két f6 témakort jarunk korbe. A 2. fejezet a sze-
mélyes szerhasznélat jellemzdit foglalja Gssze, amelyen beliil bemutatjuk azt, hogy
miként latjak interjhalanyaink a partik vildgdnak szerepét a kulonbo6z8 szerek
kiprébalasdban és haszndlataban, milyen eltérést latnak a kiilonb6z4 zenei szcéndk
droghaszndlatdban, milyen szerhaszndlati mintdzatok, ,korszakok” figyelhetéek
meg interjdalanyainkndl, és kitériink a szerhasznalat nem partihoz kapcsolédé for-
maira is. Ezutdn, a 3. fejezetben, esik sz6 a masodik nagy témakorrdl, a prevencid,
illetve artalomcsokkentés témakorérdl, amelyen belil bemutatjuk interjdalanyaink
drogprevenciéval kapcsolatos vélekedéseit, kitérink eddigi — mind a parti vildgan
kivili, mind azon belili — ilyen irdnya tapasztalataikra, és felvazoljuk azokat a
moédszereket, szolgaltatdsokat és szempontokat, melyeket interjdalanyaink a haté-
kony prevencid, illetve drtalomcsokkentés rendszeréhez kapcsolnak.

4 Részlet egy partira jar6val készitett interjabol.
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4.2.1.1. Mintavétel

A kutatds sordan 2005. mércius—éprilis folyaman, kéc honap alatt 30 mélyinterjat
készitettiink. Mivel jelen kutatdsban az elektronikus partik vilagahoz kapcsolédva
nem kizédrélag a partira jarékra jellemz§ szerhasznélatot, hanem a drogprevencid,
artalomcsokkentés témakorét is szerettiik volna feltérképezni, ezért — hogy minél
arnyaltabb képet kapjunk — a mélyinterjuk egy részét an. szakértdi interjik teszik
ki, amelyekben a partik viligaban érintett szervezetek képviseldit, illetve magukat a
szervezSket kérdeztik meg arrdl, hogy 6k hogyan latjak a parti-droghasznalat—pre-
venci6/artalomcsokkentés Osszefliggéseit. Ezen interjuk sordn igyekeztink olyan
kompetens embereket megkeresni, akik mds-mas oldalrdl érintettek a témaban,
igy a 10 szakértdi interja a kovetkez8képpen alakult:

Artalomcsokkentéssel foglalkozd szervezet partira jaré fiatalokat megkeresd szolgaltatasat

5201 koordinélé szakértd;

Sz02 Artalomesokkentéssel foglalkozé szervezet vezetdje;

$203 A renddrség blinmegel6zési osztilydn beliil a kabitdszertigyekkel, prevenciés programokkal
foglalkoz6, vezetd beosztast renddr;

Sz04 A rendérség kabitdszer-blingzés elleni osztalydnak nyomozdja;

Sz05 A renddrség ifjasagvédelmi osztilydn a kabitdszer-prevenciéval foglalkozé renddr;

Sz06 Budapesti toxikoldgiai osztéily vezetd beosztdst orvosa;

Sz07 Budapesti Ment@szolgalat vezetd beosztdst orvosa;
Sz08 Partiszervezd;
Sz09 Partiszervezd;
Sz10 Partiszervezd.

A mélyinterjak nagy részét kitevs 20 beszélgetést partira jard fiatalokkal készitet-
tuk. Ezen interjialanyaink megtaldlasaban fontos szerepe volt kilonbozd internetes
férumoknak, levelezdlistaknak és személyes kapcsolatoknak, melyek azutdn kiin-
dulépontként szolgéltak ahhoz, hogy hélabda-mddszerrel talaljuk meg azt a 20
fiatalt, akik végil részt vettek a kutatdsban. Az interjaalanyok kivalasztasiban a
két legfontosabb szempont, amit figyelembe vettiink, a kor és a latogatott partik
tipusa volt, de a nemek ardnyit is igyekeztiink egyenstlyban tartani (a megkérde-
zettek kozott 11 fid volt és 9 lany’).

Mivel a kutatas egyik célja az volt, hogy feltérképezzik a parti-szcénak kozotti
kulonbséget, mind underground, mind overground partikra jardkat bevélasztot-

> Demetrovics felmérése szerint (2001a: 20.) a partira jarok kozott a férfiak ardnya magasabb,
58,4%.
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tunk interjualanyaink kozé. Ugyanakkor nem torekedtiink arra, hogy kizarélag az
egyik vagy kizarélag a masik tipusu partit latogassak a megkérdeztettek, inkabb
olyan interjialanyokkal beszélgettiink, akik tobbféle szcéndban is jaratosak, és
igy valamiféle rdlatdssal rendelkeznek a kilonbségekre. Az interjaalanyok kora
17 és 29 év kozote volt, az dtlagéletkoruk 24 év. Ugyan a budapesti partira jarék
atlagos életkora valamivel alacsonyabb (23 év, ldsd: Demetrovics 2001a: 20.), az
idGsebb interjaalanyok melletti dontéstinkben kozrejatszott, hogy a partikultdraval
éppen ismerkedékkel szemben olyanokkal is beszélgessunk, akik mar hosszabb
ideje jarnak partikra.

1. tdblazar. A megkérdezett partiva jarik legmagasabb iskolai végzettsége

N %
8 altaldnos 3 15,0
Kozépiskola 11 55,0
Féiskola/egyetem 6 30,0
Osszesen 20 100,0

2. tdblazat. A megkérdezett partiva jardk jelenlegi f§ tevékenysége

N %
Tanul 3 15,8
Dolgozik 9 47,4
Tanul és dolgozik 7 36,8
Osszesen 19 100,0

3. tdblazat. A megkérdezett partiva jarik lakibelye

N %
Sajat lakds 3 15,0
Albérlet 10 50,0
Sziilével, rokonnal él 7 35,0
Osszesen 20 100,0

A partira jarékkal készitett mélyinterjik sordn a beszélgetést kiegészitendd egy
kérdébivet is felvettiink, melyben egyrészt demogrifiai jellemzgikre (kor, nem,
jovedelem, végzettség), masrészt a kiillonboz8 drogok haszndlatara kérdezttink ra.



232 CsAK ROBERT — FORSTNER MATE — MARVANYKOVI FERENC — RACZ JOZSEF

A kérddivek alapjan elmondhatjuk, hogy interjualanyaink déntd tobbségiikben
dolgoznak mér (zommel 24 év felettiek), ezzel egytitt a felitkk tanul is valahol.
Mivel nagy aranyban rendelkeznek munkéval, nem meglepd, hogy kétharmaduk
onallé haztartasban él. Osszességében elmondhat6, hogy interjualanyaink nagy
tobbsége kozépfokd vagy anndl magasabb végzettséggel rendelkezik, és j6 anyagi
korilmények kozott él, amelyben valdszintleg kozrejatszott az is, hogy interja-
alanyaink megtaldlasiban — ahogy fent mar emlitettitk — az internetes férumok,
online kozosségek nagy szerephez jutottak.

4.2.2. SZEMELYES SZERHASZNALAT
Az interjualanyaink korében a leggyakrabban hasznalt szerek a marihuédna, az al-
kohol és a cigaretta, amely szereket — az interjik alapjan egyértelméen — minimum

heti rendszerességgel hasznilnak.

1. dbra. Adott szer dtlagos haszndlati sitviisége interjialanyaink kirében®

marihudna/hasis—|

alkohal

cigaretta—|
ecstasy
LSO

gomba

amfetamin

patron, [uft
herbal ecstasy

kokainﬁ-

rush

gyogyszer es alkohoH
ang Y3|DOH
szipuzésﬁ

kodeirﬁ

heroiH

cra ck{

maktea—]

EDDDDUUJH .

Soha Egyszer Néhanyszor Sokszor

A kovetkezd csoportot azok a kabitdszerek alkotjak, melyeket ritkdbban hasznal-
nak, és hasznélatuk kifejezetten alkalomhoz kot8d6: az ecstasy, az LSD, a gomba

¢ A diagram oszlopai a kérd6ivben szerepld szerek hasznalatinak gyakorisigara vonatkozé
kérdésre adott valaszok dtlagét jelolik, mely kérdésnél négy értéket adhattak meg: 1) Soha, 2)
Egyszer, 3) Néhdnyszor, 4) Gyakran/Sokszor.
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és az amfetamin. Ahogy azt késGbb részletesebben bemutatjuk, ez utébbi négy
szer alapvet8en két csoportba oszthaté a hasznélat célja szerint: az amfetaminszar-
mazékokat valéban jellemzden inkdbb partikon hasznaljak, mig a hallucinogének
haszndlata kevésbé kotddik a partik vildgahoz, a legtobb szerhaszndl6ndl 6ndll6
eseménnyé vilik. A partikon gyakran hasznalt szerek még a ,lufi”, illetve az an.
»herbal” ecstasy; ezek azok a szerek, melyek — szintén a partira jarashoz kotédve —
a rendszeresen hasznélt szerek kozé tartoznak.

Az alkalomszer@ien vagy ritkan haszndlt szerek koziil a kokain és a rush az, amit
meg kell emliteni (ezeknél 8-8 interjaalany jelezte, hogy egynél tobbszor haszndlta).
A tobbi, listdn szerepld szernél csupan egy-két egyszeri hasznélatot taldlunk; val6jaban
ezek a szerek mdr alig jelennek meg interjdalanyaink életében. Ezen szerek kapcsin
inkdbb azt emelnénk ki, hogy ebben az igen kis szima mintdban is minden altalunk
felsorolt szert legaldbb egyvalaki kiprobdlta méar (még a leginkabb veszélyesnek itélt
opiatokat is), amely jelzi, hogy a partira jarok korében valéban igen nagy mértékben
felulreprezentaltak a kédbit6szereket kiprobélé vagy hasznélé személyek.

Itt emlitenénk meg, hogy voltak olyan szerek, amelyek nem szerepeltek kérdé-
tvinkon, mégis tobben emlitették haszndlatukat. Az egyik ilyen szer a ,korong”,
melynek hat6anyaga — interjlalanyaink ismeretei szerint — a meszkalin. A masik
tobb néven is emlitett kisérleti szerként emlegetett kédbit6szer a 2-C-I (el6fordult
még 2-C-T-2 elnevezés, illetve a 2 és a C bet mas kombinacidi is), amelyet kellemes
lefolyast hallucinogén szerként irtak le.

Ha az elmilt 30 napban haszndlt szereket nézzik, nagyon felting az el§z4
abran szintén vezet$ harom szer, az alkohol, a cigaretta és a marihudna. Ezeket a
szereket csupdn az interjualanyok egynegyede nem hasznalta az elmult hénapban,
azonban ennél is érdekesebb, hogy az el6z8 dbraval egybevetve egyértelmd, hogy a
legstribben hasznale legélis szerekkel egyenld mértékben fogyasztanak marihudnat.
Ez jelzi, hogy ezt a szert tulajdonképpen életmddszerten hasznaljak ebben a kor-
ben, hasznélatinak gyakorisiga és alkalmai nem kulonboznek példdul az alkohol
haszndlatdtdl (melyet a mélyinterjik soran elmondottak szintén megerdsitenek).

Az ecstasy és az amfetamin az el6z8 abrdndl leirtakat kovetve ebben a bon-
tdsban is a gyakrabban haszndlt szerek kozé tartoznak: interjdalanyaink negyede
jelezte, hogy az elmult 30 nap sordn is fogyasztotta valamelyiket. Erdemes még ez
utébbi kabitoszerekkel egyliitt emliteni a ,lufit”, ugyanis ehhez kifejezetten csak
partin lehet hozzdjutni (az interjuk alapjin a dinitrogén-oxid otthoni hasznalata,
a ,szifonozds” egyiltalin nem jellemzd), mely hdrmas (ecstasy, amfetamin, lufi)
alapjan jol becsiilhet az elmult hénapban partizék szdma.’

7 Mivel interjiink egy része februarban késziile, igy azoknal az interjuknal az elmult 30 nap
a féiskoléra, egyetemre jardk szdmara a vizsgaid@szakra esik, ezért lehetséges, hogy — ha nem is
jelentés mértékben, de valamivel kisebb el6forduldst mutat a partidrogok hasznilata.
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2. dbra . Az adott szert az elmilt 30 napban haszndlik szama®

1 I I

alkohol—| l
1 1

cigaretta—]

marihuana'hasis—|

ecstasy —|

amfetamin —
patron, luft|
gomba—]
kokain—
rush—

LSD—

herbal ecstasy

I_II_II_II_II_IUUU

angyalpor|
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.
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4.2.2.1. A személyes szerhaszndlat szakaszai

A beszélgetések alapjin a szerhaszndlat intenzitdsa, a hasznéle szerek fajti, illetve
a szerhasznalathoz valé hozzdallds alapjan tobb fazist kilonithetiink el. Ezek a
szakaszok a kiprobdlds, a kisérletezés, az aktiv szerhasznélat és a normalizdlédds
szakaszai. Bar a négy szakasz kronoldgiai sort alkot, a valés folyamatokban ter-
mészetesen ezek a fazisok nem mindig kilonithetSek el precizen, atfolyhatnak
egymasba, és egyénenként idSben is eltéré hosszasagaak lehetnek, azonban sza-
kaszonként olyan jellegzetes mintazatokat figyelhetiink meg, amelyek tébbnyire
minden partira jarénal megtalalhatéak. Leginkabb a kisérletezés fazisa olvadhat
bele az aktiv szerhasznalat szakaszdba, miutdn a ,megszokott” partidrogokkal val6
kisérletezgetés gyors periddusa utdn inkdbb a még nem prébdlt szerek felé vald
nyitottsigként megmaradhat (akar az aktiv szerhasznalat lezdrdddsa utdn is).

Meghigyeléseink szerint nagyjabdl egy novekvs, majd csokkend ivet ir le a hasz-
nélat. Jellegzetesen ezt az ivet koveti a partik vildgéba valé belemeriilés, amellyel
parhuzamosan a szerhaszndlat intenzitdsa is novekszik, majd késébb — egyéni élet-
helyzetektdl figgSen — a munkdba allassal, a fels6fokt tanulmdnyok elérehaladtaval
mind a szérakozni jards, mind a szerhaszndlat gyakorisiga megviltozik.

8 A fenti diagrambdl kihagytuk azokat a szereket, melyeket egy interjialanyunk sem hasznale
az elmult 30 nap sordn. Ezek a kovetkezdk: kodein, gydgyszer alkohollal, heroin, crack, maktea,
inhaldns (szipuzds).
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A kovetkez tabldzatban hirom dimenzié mentén (jellemzd szerek; szerhaszna-
lat intenzitasa; szerfogyasztashoz kapcsol6dé motivumok, attitidok) bemutatjuk
azokat a jellegzetességeket, amelyek alapjan elktlonithetSek a kiprébalas, a kisér-
letezés, az aktiv szerhasznalat és a normalizdl6das fazisai. Elérebocsatanink, hogy
interjualanyaink dontd tobbsége fliggdséggel kapcsolatos problémardl nem tudott
beszdmolni — sem sajdt, sem kornyezetének tapasztalatai alapjan, de természetesen
eléfordulhat, hogy az aktiv szerhasznélat fazisaban megjelenjen a figgdség.

4. tablazat. A szevhaszndalatban mutatkozd mintizatok

teljes spektruma

Aktiv szerhasznalat utdn is

megmaradé alkalmankénti

SzAKASZ JELLEMZO SZEREK SZERHASZNALAT INTENZITASA | ATTITUD, MOT{VUMOK
Cigaretta Kivincsisag
Kiprébalas Alkohol Alkalmi Kortdrs csoport hatdsa
Marihudna/hasis Normasértés
Kiprébalas és Aktiv szer- .
. o Kivancsisag,
hasznalat kézott nagyon
o , Elérhetd szerek . , Eltér§ tudatallapotok
Kisérletezés intenziv szakasz

megélése, Tapasztalat-

szerzés

Cigaretta Rend f ,
endszeres szerfogyasztas
Alkohol . 8y , Tudatossag, Tapasztalaton
o, . (havi, kétheti stimuldns-, | ,
3 | Marihudna/hasis o o alapul6 szerhasznalat,
Aktiv szerhasznalat hallucinogénhasznalat és .
Ecstasy | o y ,Bulizds” az életvitel
. akdr napi szintG marihud- .
Amfetamin f 9 centrumaban
nafogyasztds
Hallucinogének 8y
Cigaretta
o 8 A normil életvitelbe be-
Normalizalédas Alkohol o . , »Lazitds”
o . épul6 alkalmi szerhaszndlat
Marihuédna/hasis

A kovetkezékben tehat ezen szakaszok alapjan kiséreljuk meg bemutatni partira jard
interjaalanyaink szerhasznalatat. Erdemes azonban illusztraciGként itt bemutatnunk
egyik interjualanyunk torténetét, melyben j6l megfigyelhetdek az elbbiekben va-
zolt fazisok, ahogy a kezdeti prébalgatds idészaka utdn az el§z8 szakaszhoz képest
hirtelen sok szer hasznalata vélik mindennapossd, majd az aktiv hasznédlat utdn a
normalizalédas felé indul:

Hdt nagyon sokdig csak sziviam. Volt egy idd, amikor azt mondtam, bogy nem iszom,
csak szivok, mert az alkoboltdl biilye az ember {.. .} aztan volt egy iddszak, amikor nem
szivtam, csak ittam. Aztan ez alatt a 2-3 év alatt, lebet, hogy 4 is volt, amig csak
szivtam, egyszer-egyszer beugrott, mit tudom én, kovong, LSD, ilyen félévente kétszer
{.. .} de az igy nem meghatdrozd, igazdbil két éve, vagy harom éve van az, hogy el lebet
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azt mondani, bogy kezdiem elfordulni a maribuandtol, é a tobbi kabitdszer... MDMA,
speed, LSD, meszkalin, kokain, egyszer még a heroint is kiprobiltam. {...} Igazdbil
pontosan meg tiudom mondani, hogy janudr 21. ta {az interjii februdr 17-én késziilt}
semmat, semmilyen drog. Ennek ilyen dttételes okai vannak, most iij melim van, és arva
nagyon oda kell figyelni, nem akarom elkiirni, igazdbil volt mar egy hasonld sajat me-
lom, csak abba becsidiltem, abba vészben kizrejatszott az is, hogy sokat jartam partizni
L. .} Szoval szilveszterkor zarult le, elftte volt egy durvdbb kér-harom hinapom, akkor
hetente 15bbszor is volt, hogy szétraktam magam rendesen.” (Péter)®

4.2.2.1.1. Kiprébaldas, elsé haszndlat

A kébit6szerek kiprobdldsara vonatkozd kérdéstinkre szinte kivétel nélkil az elsé
marihudnahasznélatrdl kezdtek el mesélni interjualanyaink, a legalis drogokrdl, mint
az alkohol és a cigaretta, gyakorlatilag csak rdkérdezésre tettek emlitést. Az els§
hasznalat helyszine kocsma, hazibuli, de akdr koncert is lehet, de a tarsas hasznélat
meghatdroz6. Azzal egylitt, hogy interjlalanyaink hiromnegyede aktiv dohanyos,
egyetlen interjdalanyunk kérdezett csak rd magatdl arra, hogy a cigarettat is drognak
tekintjitk-e (6 maga nem sorolta ebbe a kategériaba), és elenyész8 szimban mertilt
fel egyaltalan a nikotinhasznalat — vagy a nem dohdnyzok emlitették az abszolat
értelmetlen szerhaszndlat példdjaként, vagy a dohdnyzok az illegélis drogok ellen-
pontjaként mint legalis, mégis komoly fliggdséget okoz6 szert.

Mindéssze négy esetben taldlkoztunk azzal, hogy az illegilis szerek koziil nem a
marihudnat probaltdk ki el@szor. Tulajdonképpen a fiatalok szdmara normasértésnek
szamit6 szerek kiprobélasaban maguk az interjialanyok altalanos sorrendnek azt
tekintik, amikor valaki a legalis szereket (cigaretta, alkohol) prébdlja ki, majd ezutan
az illegalis szerek kiprébélasat a marihudnaszarmazékokkal kezdi el. Amennyiben
ettdl eltérnek, Ggy sajit esetiiket is kirivonak értékelik. A kovetkezd, az dltalanosnak
tekintett sorrendtd] eltérd haszndlatrdl sz616 példiaknal érdemes megfigyelni, ahogy
nevetnek sajat torténetliikon, illetve ,viccesnek” tituldljak azt:

wMikor drogoztam elfszor? Taldn 18 éves koromban. Ecstasyt haszndltam (nevet}
konkrétan. Egy techno-buliban odajitt hozzdm egy svdc. .. nem ismertem egyébként. ..
és akkor igy mondta, hogy kell-e, és akkor mondtam, hogy jé persze {nevet} kipribal-
hatom.” (David)

? Az idézetek utdn szerepld nevek természetesen nem azonosak interjialanyaink valddi nevével,
azok nemek szerint azonosak, de az adott neveket véletlenszerden térsitottuk hozzajuk. A nevek
pusztan az interjlalanyok konnyebb megkiilonboztethetdsége miatt szerepelnek.
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WA drogozdst véletleniil speeddel kezdtem {(nevet), egy mozi eldit vettem, igazabil fiivet
akartunk, de mondia a csavd, hogy mar nincs, kérdeztiik, hogy akkor mije van {(nevet},
1gazdbil igy tovtént az eset... azt azita sem probiltam. .. tehdt ilyen teljesen véletle-
niil...” (Dani)

16 éves koromban. Es bt 4gy volt a buli... akkor még fogalmam sem volt ezekril a
dolgokrdl. .. Voltak olyan 20-21-22 éves emberek is kizittiink. .. iiveg asztalunk van,
és »hit, az mennyire jo«, kibdiztak az iivegasztalon mindenkinek egy csikot. Hdt jol van,
ba a tibbiek is felszividk, akkor felszivom én is {(nevet}. Es utina csomé zildet kiontittek
az asztalra, és ott iiltiink, és szivogattunk egész reggelig. Meg igy beszélgettiink. De az
volt a vicces, hogy a fél estén kervesztiil 1igy szivtam a spanglit, hogy nem tartottam bent
sokdig {nevet).” (Mdni)

WAz én csalddomban az alkobolizmus jelen volt, ezért engem nagyon dviak alkoboltdl
és minden ilyesmitél. Ugyhogy az a vicces helyzet dllt eld, hogy én eldbb toltam LSD-t,
mint alkoholt... 17 évesen egy buliban gimndzinmban.”(Aron)

Idésebb és fiatalabb interjialanyaink egyardnt jellemz8en marihudnit, illetve
hasist hasznaltak az illegalis szerek kozul elsGként, azonban a szer ,hétkéznapivd”
valasat, elterjedtségét jelzi, hogy inkdbb idGsebb interjdalanyaink szamoltak be
arrél, hogy tudatosan, a kiprébalds szindékaval vasaroltak maguknak marihuanat,
mig fiatalabb interjaalanyaink esetében a jellemzd inkabb az, hogy mar hasznalé
tarsaik kindltdk meg Gket.

A kébitészerek kiprobalasanak, elsé haszndlatanak korilményei eltéréek le-
hetnek, azonban két f6 motivumot el lehet kuloniteni a beszamoldk alapjin.
Interjualanyaink féként sajat kivancsisagukat emlitették, mint ami ravitte Sket
arra, hogy kiprébéljanak kiilonboz8 szereket, azonban — természetesen — a kor-
tarscsoport szerepe is fontos, egyrészt a szerhasznalat alapvetden tdrsas jellege, az
egylttes kiprobdlas és hasznalat, masrészt a barati korben jellemz8 droghasznalati
mintak meghatdroz6 szerepe miatt.

WVan egy olyan rvéteg, aki véletleniil keveredik bele, az isszes haverja csindl valamit, é
akkor § is kipribalja, mert, mit tudom én, elmennek valahova szivakozni, vagy csak
otthon hazibuli van, vagy beszélgetnek, és akkor mindenki be van szivva vagy be van
lasztizva, és akkor nem birnak vele beszélgetni, és »jd, hit akkor én is kipribaloms, é
maris beindult a tdarsalgds.” (Péter)

A kortérs csoportban uralkodé szerhasznalat kiilonosen fontos azokban az élet-
szakaszokban, amikor valaki kozosséget véle, mivel a személyes szerhasznélatban
bekovetkezd valtozasok talnyomé tobbségben olyan valtasokhoz kétédnek, mint
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az dltaldnos iskoldbdl kozépiskoldba kertilés, illetve a kozépiskolabdl valo kikertlés,
esetleg masik varosba kolt6zés (amely jelen kutatdsban f6ként vidéki kisvarosbdl a
f6varosba kertlést jelentett). Tobben is beszamoltak a kabitészerek kiprobdlasaval
kapcsolatban arrdl, hogy korabbi tarsasigukkal mas médokon szérakoztak, és egy
j tarsasagba kertilve 1éptek tovabb a kilonb6z6 szerek kiprébaldsaban:

wAzokkal, akikkel toltittem a mondjuk 14—18 éves koromig az iddm nagy vészés. .. velitk
probaltam ki eldszir egy nydron a spanglit. Tulajdonképpen ott lattam eldszior életemben.
Es akkor utina volt egy nagyobb sziinet, és akkor mér veliik nem annyira talilkozgattam,
bs akkor kezdtem el. .., de tulajdonképpen azért is toltittiink mar kevesebb iddr egyiitt,
mert én el szevettem volna menni tobb helyre, nem csak mindig veliik harmdijukkal iilni
a kocsmakban, meg bilidgrdozni. Nekem ez unalmas volt.” (Dénes)

JALSD, ecstasy, speed kipribildsa) nem feltétleniil biztos, hogy azért van egyébként,
mert kiprébiltam a fiivet, é ez valamiféle ilyen katalizator volt. Ez egybeesik azzal,
hogy szinte teljes bariti tdrsasdgor csevéltem le akkor, és hdt az egyik tdrsasdg ilyen
Wis tarsasag volt, aki rockzenét hallgatott, az 7j tarsasag pedig techno-partis zenét, é
drogozott. .. és igy sikeriilt.” (Réka)

Itt emlitenénk meg, hogy kozosségvaltason kiviil sokszor fontos lehet a kabitészer-
haszndlat véltozasainak szempontjabdl a partnerviltds is, hiszen egy szerhasznalatot
ellenzd partner visszatarté erd lehet, mig egy aktiv szerhasznal6 partner ellenkezd
hatdssal jarhat. J6 példa erre az aldbbi két eset:

o Lgazabil nekem a volt bavdtom elég durvin kokainozott, és ebbe én is beleestem, ez egy
hdaroméves korszak volt, é aztdan siman segitség nélkiil akaraterdvel. .. kissé nehézkesen,
de sikeriilt leszokni vila. Azért mondom, hogy leszokni, mert nem alkalmanként csindltuk,
hanem rendszeresen...” (/fgi)

W Volt egy komoly bavdtndm, és & nagyon-nagyon ellenezte ezeket a dolgokat. Akkor én se
Jartam nagyon bulizni, de annak a kapcsolatnak harom év utin vége szakadt. Szoval
utdna, mar 4gy 2000-ben indult be a dolog...” (Marci)

4.2.2.1.2. Kisérletezés és aktiv szerhaszndlat

A kezdeti prébalkozasok utdn kiévetkezd szakaszba interjaalanyaink altaldban
mar bizonyos szerhasznalati tapasztalattal 1épnek at. Ugyan a hatdr nem hazhaté
meg egyértelmien a kiprobalds és a kisérletezgetés szakasza kozott, az azonban
megfigyelhetd, hogy ebben a szakaszban még 6nmagiban eseményt adhat az s,
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hogy egy 1j szert prébdlnak ki, ugyanakkor megfigyelhet§ az is, hogy az Gjabb
szerek kiprébalasa kozott egyre kevesebb id§ telik el.

WA fi kipribildsa utdn szerintem koviilbeliil egy hinapon beliil kipribiltam a speedet
is, utdna meg nem tudom pontosan, hogy az eki vagy a trip volt igy a sorrendben, de ez
75 nébany hinap csiiszasaban, igybogy viszonylag gyorsan.” (Réka)

Ebben a fazisban a tipikusan kiprébdldsra kertilnek az elterjedtebb kabitdszerek,
elsésorban az ecstasy, az amfetamin, a gomba és az LSD. A ritkdbban hasznalt szerek
kozul meg kell emliteni a rusht (amit 6 interjaalanyunk nem hasznalt egyszer sem),
illetve a kokaint (ezt 8 interjialanyunk nem hasznalta soha), azonban ez utébbi
ritkdbban hasznélt szerekkel val6 , kisérletezésre” mér inkabb az aktiv szerhasznélat
idészaka alatt kertl sor. A kisérletezés szakaszaban jelenik meg a partizds is mint
szorakozési forma,'® de val6jdban nincs tipikus helyszine a droghasznalatnak; sokszor
esetlegesen alakul, hogy mit hol prébalnak ki interjaalanyaink

wEgy hazibuli kapcsan (probalta ki az LSD-1}..., egy osztdlytarsam bavdtndjének a
lakdsiba jartunk fel, nem voltak otthon a sziilei, & akkor vigtunk egy jo nagy bulit,
mindenki, ahogy érezte. Tehdr volt ott alkoboltdl elkezdve, taldn LSD-nél keményebb
cuce nem keriilt elg, de fii meg minden. .. Példdul a fitvel is iigy voltam sokdig, hogy
egy darabig csak havonta, kéthavonta harombavonta egy-egy buli. .. iiltiik a szobdban,
néztiik a 1évét, szétribigtiik magunkat, zenét hallgattunk.” (Aron)

Leginkdbb az ecstasy és a hallucinogének haszndlata valik el a tobbi szertdl. Az
ecstasy elsG vagy alkalmankénti hasznélata annak elterjedtsége miatt gyakorlati-
lag barmely sz6rakozasi forma esetében eléfordulhat, ugyanigy taldlkozeunk elsd
hasznalatdval partin, hdzibulin vagy kisebb trsas egyturtlétek alkalmaval (olyan is
volt). A hallucinogének a masik olyan csoport, amelynek hasznalata gyakran fordult
el6 interjlalanyainknal még az aktiv szerhasznalat korszaka elétt, azonban a gomba
vagy LSD hasznélata a késébbiekben sem kotédik annyira a partizdshoz, mint a
tobbi kédbitészer. A hallucinogének hasznalatahoz tipikusan kotédnek kisebb térsas
Osszejovetelek valakinek a lakdsan, hétvégi hazaban, de nagyon gyakran hasznéljak
ezeket a szereket a természetben, kirdnduldsok alkalmaéval.

Jott egy durva LSD-s korszak, akkor nem is jartam partizni gy egy-két évig kiriil-
beliil. Olyan 17-19-ig nem is jartam bulizni, csak ki a természetbe. Akkor a zene sem
az elektronikus, hanem Doors, Zeppelin, ezek... és LSD volt a pirgés. Utdna jittek a

0" A partikon jellemz§ szerhasznalatot kiilon targyaljuk, azzal a 4.2.2.3. fejezetben foglalko-
zunk bévebben.
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stimuldnsok, elkezdtem megint rave-ekre jarni, jittek a stimuldnsok, laszti meg spuri, azt
is zabdltam két pofara, aztan abbil is voltak hullamvilgyek, és végiil ez az egész beallt egy
olyan folyamatra, ami szépen egy tudatos haszndlata ennek az egésznek.” (Szabolcs)

A partin kiviili szerhasznélatra jellemz§ a kisérletezés, illetve az aktiv szerhasznalat
kezdeti id6szakdban, hogy barmilyen esemény alkalmat jelenthet. Interjdalanyaink
beszdmoltak LSD-haszndlatr6l moziban, ecstasyhasznalatrdl focimeccsen (nagy
stadionban szurkol6ként), amfetamin- és kokainhasznalatrél hegyikerékparozas
kozben, de nem marad ki az iskola sem a lehetséges helyszinek kozil, tobben
emlitették, hogy ismer@seik 6ran hasznaltak kilonboz6 szereket.

WA fratalok mar dran is drogoznak, a megfeleld drogot a megfeleld érahoz, mit tudom
én, kémiadrdara valami kemikdlia, bioldgidn trippeznek. .. nagyon silyos (nevet). Van
egy 18 éves ismerdsim, é & mar 15-16 évesen ezt csindlta, de tobb ilyen bardtom is van,
aki ext csindlta éran...” (Eva)

Fontos megemlitentink a kisérletezés fazisandl, hogy az egyes kabitdszerek kiproba-
ldsa utdn megjelenik a kiilonbo6z8 szerek kombinalt hasznélata, amelynek jellegzetes
formdi az ecstasy—LSD, illetve az LSD—amfetamin kombinacié. A tapasztalatok
gyarapodasaval a kilonb6z6 szerek kombindldsa 4ltalanossa is valhat, amellyel
kapcsolatban érdemes idézniink egyik interjualanyunkat:

wA legdurvibb a 2000-rdl 2001-re szilveszteri buli. Akkor mar fél éve tényleg igy ko-
molyan toltuk mind a ketten, és akkor az volt a csilcs. Speed, ex, bélyeg egy bulin {nevet).
Es nem egy ex volt, hanem sok. De akkor valabogy igy rezisztenssé viltunk. Tudod, az
elsd bulin egy, aztin még egy, még egy, és nagyon gyorsan eljutsz oddig, hogy mit tudom
én, ot (nevet}).” (Marci)

Hozzétennénk, hogy a marihudna hasznalata az aktiv szerhaszndlat fazisdban tulaj-
donképpen mar ,természetes” velejaréja minden tarsasagi eseménynek, szérakozdsi
formanak, igy amikor ezzel kombindlva haszndlnak mas szereket, azt gyakran
nem is tekintik kiilonleges szerhasznalati médnak; ugyanigy a fent emlitett kom-
bindcidk mellett az esetek zomében marihudnét is fogyasztanak. Ezenkivul t6bb
interjualanyunk beszdmolt az illegélis szerek melletti alkoholfogyasztdsrdl, akar
részegségig is.

A kisérletezés hatarat minden interjialanyunk egyértelmten meghuzta az int-
ravénds szerhasznélatnal; egyetlen interjdalanyunk sem szdmolt be intravénas szer-
hasznélatrél. Ezenkivil az opidtszarmazékok szamitanak olyan szereknek, amelyektdl
legtobb interjhalanyunk elzérkézik; egyértelmden ezek hasznélatat itélik a legveszé-
lyesebbnek. A legtovabb ,elmerészkedSk” egyszeri hasznalatrdl szamoltak be:
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wEgyszer a Balaton felé antizva megldtott egy makfildet {egy baritja), ledllt, kiszaladl,
levagdosta, dsszegydtjtitte és a kipufogddob mellett kiszaritotta, é azt sziviuk el. Nagyon
70 tapaszialat volt, de olyan tapasztalat volt, amirdl viszont digy gondoltam, hogy ez az,
amit tényleg nem merek folytatni, mert ez egy nagyon erds dolog. .. fiiggetleniil a fizikai
Jiiggdségtdl, tehat ez egyszerdien lelkileg brutdlisan erds...” (Gdbor)

. Persze, csak hogy megpribilink, a heroint is kipribdltam. Igazdbil minden drogot, amit
elém rakiak, kipribaltam, de nem sziirtam be példaul semmit. A heroint is folsziviam
az orromba, 1ok szar volt, meg nem is jitt be. Igazdbil inkdbb azt kéne nézni, hogy mit
nem ettem még, azt lebet, hogy konmyebb felsorolni.” (Szabolcs)

wEz a maktea az akkor volt, amikor nagyon sokat ittunk, é& akkor igy nem tudom. ..
legy firi} mondta, hogy most igyunk mdaktedt. Es akkor [6zitt egyet, de keveset ittam
beldle, de nem is éreztem semmat.” (1ldzikd)

A kisérletezéssel parhuzamosan egy ponton éltalaban minden interjialanyunknal
megjelent az érdekl8dés, sét informaciééhség konkrét szerekkel, de dltaldban
a drogokkal kapcsolatban is. Csak ritkdbb esetben el6zi meg a kébitészerekkel
kapcsolatos informélédas az elsG szerhasznalatot, tipikusan az elsg élmények utdn
kezdenek el komolyan érdeklédni a téma irant. Tipikus informdciéforrasok a ta-
pasztaltabb baratok, ismer@sok, az internet, de sokan olvasnak a kabitészerekkel
kapcsolatos szépirodalmi muveket is (a szakkonyvek kevésbé jellemz8ek). Minden
valészinliség szerint tarsadalmi statustdl figgben kiilonbozhet az informalédas
mélysége, azonban a beszélgetések alapjin annyit biztosan kijelenthetiink, hogy
a kortdrs csoporton belili informdciddtadds, az élményekrdl, tapasztalatokrol be-
szélgetés mindenféleképpen jellemzé.

WAmirdl igy jobban érdeklidtem, megkérdeztem. .. végiil is, nem is nagyon kellett kér-
dezgetnem, mert azért mindenki elmondta a véleményét. Vagy hogyba valamire azt
mondtam, hogy »hii, én azt még nem probaltame«, akkor elmondtik, hogy milyen. De
amit nem probaltam, azt megkérdezgettem azoktil, akik igen, hogy dnekik hogy hatott,
és milyen volt.” (Kati)

Nagyon fontos informéci6forras az internet, melyet szinte kivétel nélkiill megemli-
tettek interjlalanyaink. Emlitést érdemel az is, hogy egy-két esetben maga a dealer
is megjelent informdcitforrasként, bar jellemzéen olyan dealerhez kapcsolédnak
ilyen torténetek, akitdl rendszeresen, hosszabb ideje vasirolnak, azaz tulajdonképpen
inkabb tapasztaltabb ismerdsként kell tekinteniink rdjuk ebben az esetben (tehat
nem a vasarlonak a kabit6szer mellé adott altaldnos jelleg( ,hasznalati utasitasrdl”,
figyelmeztetésrdl van szd).
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Az informidcidszerzésben {6 motivumként jellemzéen — féként a kisérletezés
korai szakaszdban — a tdjékoz6dds és a lehetséges kockazatok felmérése jelentkezik;
ilyenkor f8ként a leggyakrabban haszndlt kabitészerekkel kapcsolatban informa-
l6dnak. Késébb az érdeklédés kiszélesedhet, megjelenhet az informécidszerzés
céljaként a szerhaszndlat hatékonysdganak novelése, vagy izgalmas, kiprébalasra
érdemes szerek keresése is. Nagyon népszertiek azok az internetes oldalak, ahol
részletesen kategorizdlva talalhat6ak meg a pszichoaktiv szerek leirdsai, illetve pontos
élménybeszamoldkat lehet olvasni szerekrdl, szerek kombindcidirdl." Esetenként
egyéntdl fuggben az érdekldés egészen elmélytilhet, komoly, akdr tudoményos
szint( ismeretekre is szert tesznek egyesek (8k dltalaban éppen ezért a tarsasigon
beliili informacidédtadasban kozponti szerepet jatszanak).

Mindezek kovetkeztében az aktiv szerhasznalat periédusdban mar kialakult
szerhasznélati mintakat kovetnek, melyekre jellemzd, hogy tapasztalataik alapjin
»okosan” hasznaljak a kilonb6z4 szereket, tudatosan, ismereteik és tapasztalataik
alapjan valasztjék ki az adott alkalomnak és sajit igényeiknek megfelel§ kabitdszert
vagy szerek kombindci6jat. Erre az idGszakra is jellemzd lehet a ,mindent bele”
mentalitds, azonban ilyenkor mar tudatosan, st médszeresen érik el azt az élla-
potot, amelyet szeretnének. Ebben a fazisban mar kevésbé meghataroz6 a trsasdg
tobbi tagjdnak szerhasznalata, nem feltétleniil hasznaljak mindannyian ugyanazt,
és — ha éppen ugy itélik meg — nem feltétleniil hasznélnak barmit, azaz tudnak
nemet mondani, akdr a tirsas nyomads ellenében is.

Ugyanakkor tipikusan a kisérletezés, azaz a partidrogokkal val6 elsé talalkozis,
illetve az aktiv, tapasztalt szerhasznalati periddusai azok, amikor a szerhasznalatbdl
ered§ egészségligyi kockazatok a legmagasabbak. Ahogy a toxikoldgiai osztalyon
dolgoz6 orvos elmondta:

W Vagy azok keriilnek be, akik eldszir taldlkoznak a szervel, és okoz naluk egy olyan testi
elvaltozdst, hogy... kvdzi, mint egy gyigyszerve vald allergids reakcid 1. ..}, vagy akik
19bbszir haszndltik mar, és tilhaszndljik, még jobban akar pirigni, vagy egy rosszabb
cucchol vesz be tibbet, aztdn kideriil, hogy mégse rosszabb cucc...” $z206

Ezenkivul emlitést kell tenniink a fliggéség kérdésérdl is, mivel az aktiv hasznalat
szakaszaban vélhat a sz6rakozas az életforma kozponti elemévé, ugyanigy ,.cstiszhat
at” a szerhasznalat olyan szintre, amely mar akadélyozza az élet mds tertletein
vald teljesitést. Jelen tanulmdnyban nem tudunk részletesen beszamolni a fizi-
kai fuggd@ségbe val6 dtmenetrdl, mert interjlialanyaink életében nem jelent meg

"' Angol oldalak kéziil sokan emlitették a http://www.erowid.org-ot, amelyhez természetesen
nyelvtudds szitkséges, azonban magyarul is talalhatunk hasonléan részletes oldalakat: interjala-
nyaink a http://www.daath.hu-t emlitették.
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problémaként a fligglség. A cigarettan kivil a figgdségre nem taldltunk példac
interjtalanyaink korében — egy esetet, a 2.1.1. fejezet végén mar idézett Agi esetét,
aki el6z8 parkapcsolataban rendszeres kokainhasznald volt, azonban a szakitédssal
egyutt sikertlt a kokainhaszndlattal is ,szakitania”. Tobb interjualanyunk emli-
tette azonban az alkoholt, mint aminek a fogyasztdsa problémdt okozott szimara
az élete egy szakaszdban, illetve megjelent a marihudna is problémaként azokndl,
akik napi marihudnafogyasztok.

4.2.2.1.3. Az akttv szerbaszndilat utin — normalizialédis

A normalizalédds szakaszaval kapcsolatban fontosnak tartjuk elmondani, hogy
az aktiv szerhasznalat periédusa alatt is megfigyelhetSek ingadozasok a szerhasz-
nalat intenzitasiban, lehetnek hosszabb-rovidebb ,,csendes” szakaszok, azonban a
normalizalédas fazisiban nem a droghasznalat intenzitdsinak csokkenését latjuk
kulecsmozzanatnak. A fontos ebben az esetben az, hogy az életmédnak mér nem
meghataroz6 eleme a szerhaszndlat, illetve a szérakozas, az életvitel fokuszdba
mds, a tarsadalmi konvencidknak megfelel§ ,normalis” célok keriilnek, mint a
tanulmanyok, a munkavégzés vagy a csaladalapitas. JOl példdzza ezt a szakaszt
egyik interjaalanyunk, aki 6nmagan ironizélva 4gy nyilatkozott, hogy ,megutédlta
a drogokat”, viszont ezzel egytitt évente egy alkalommal még mindig elmegy egy
nagy kulfoldi elektronikus zenei rendezvényre:

WAkkor egy hét szabit kiveszek, utdana lebet vegenerdlodni (nevet). Mert nekem mar nem
megy az, hogy bétfon. .. én elég komoly melir végzek, és nem mebetek be digy szétesve,
mondjuk a vasirnap estig elhiizidd parti utdan, hogy vim néznek bent és » Uristen, mit
csindltal?!...” (Marci)

Ugyan interjualanyainknak csak egy része ,esett tGl” a partizds, illetve kabit6-
szer-hasznalat intenziv szakaszdn; a jovébeli szerhasznélattal kapcsolatban feltett
kérdéstinkre meglepden egységes valaszokat kaptunk. Jellemz8 motivum volt interja-
alanyaink korében a szintetikus szerek elhagydsa, és ezzel szemben a természetes
eredet( szerek preferdldsa. Dont§ tobbségiik Ggy nyilatkozott, hogy a marihuédna,
illetve hasis hasznalatdt nem fogjak abbahagyni, az ebbdl eredd veszélyeket szinte
egyhangtlag csekélynek {télik, {gy a marihudnafogyasztds az életmdd részeként
tobb-kevesebb rendszerességgel megmarad.

Hat nem tudom. .. a fivezés az szerintem megmarad, az nagyon 4gy néz ki, hogy teljesen
simdn lebet csindlni. .. felndtt embereket, gyerekes apikat is ismerek, akik fiiveznek, sét
nem csak fiiveznek. .. tehdt igazdbil nem tartom veszélyesnek a tarsadalomra.” (Aron)



244 CsAK ROBERT — FORSTNER MATE — MARVANYKOVI FERENC — RACZ JOZSEF

Erdemes ezzel kapcsolatban idézntink egyik partiszervezéssel foglalkoz6 interja-
alanyunkat, aki mar sok évvel tdlvan sajit aktiv szerhasznélati periédusan:

En barhol rdgyijtok egy spangliva. .. tényleg barbol vagyijtok. . . persze nekem is vannak
hatdraim, de nem azért, mert ott all egy venddr vagy a miniszterelnik, hanem mert egy
dvoda kizepén dllok éppen, vagy zavarna mindenkit ebéd kizben, ha ott fiistilnék. ..
nekem ez tok természetes, egyiitt kell vele élni, kész...” S208

Erdekes médon sokan tgy latjak, hogy a marihuanaszdrmazékokon kiviil a hallu-
cinogének az a szertipus, amely hasznalata hossza tavon is megmaradhat, azonban
— eltéréen a marihudnatdl — csupdn élményszinten, évente egy vagy még kevesebb
alkalommal.

WA bogyd az digyis ki fog eldbb-utébh hullani. {. ..} Az amfetamint el fogom hagyni — most
70, mert most lejarunk paritkra, és akkor végig tudunk tincolni {nevet), de igazdbil
inkdbb eltolidik abba az irvdinyba, hogy... tehdt én a természetes dolgoknak vagyok a
hive, a fii meg a gomba felé fog eltolddni biztos, egy idd utdn mar csak azt fogok, semmi
mast.” (Akos)

Tobb interjaalanyunkndl — mindkét nem esetében — megjelent a csalddalapitas
mint olyan motivum, amely kozre fog jatszani abban, hogy szerhasznalatuk csok-
kenjen. Néi interjlalanyaink a szerhasznalatban feltétleniil bekovetkezd drasztikus
csokkenést, a szerhasznalat teljes abbahagyasit a gyermekvillaldshoz, illetve a
gyermekvallalds elStti id6szakhoz kotik, amely szempont még a fiatalabb korti —a
szerhasznélat aktiv periédusdnak elején jaré — lanyok szamara is fontos lehet:

wHat én kiviilbeliil egy par éven beliil le akarom csikkenteni {a drogok haszndlatiz).
Azt tudom, hogy nebezebb lesz, de kiviilbeliil 25 éves koromig akarok majd, utdna
mdy nem. Akarok gyereket. .. és abhoz kell par év, hogy kitisztuljon, teljesen egészséges
legyek.” (Mdni)

4.2.2.2. Droghaszndlat a partikon

Az el6z6 fejezetben a személyes szerhaszndlat kapcsdn mar kitértiink a nem elekt-
ronikus zenei partikhoz kothetd szerhaszndlatra. Ebben a fejezetben a kifejezetten
partihoz kapcsol6dd szerhasznélatot fogjuk bemutatni. A tanulmény bevezetGjében
mar foglalkoztunk a parti mint esemény definiciéjaval, igy e helytitt csak annyit
tennénk hozzd, hogy interjdalanyaink széhasznalataban megfigyelhetd a parti-
fogalom inflalédésa.
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Gyakran 6k maguk sem tudjak pontosan behatarolni, honnantdl szamit valami
partinak, készonhetSen annak, hogy a parti-szcéna egésze erGsen differencidlédott,
és a kinalat is jelentésen megnovekedett az évek soran. A bevezetében (2. fejezet)
leirtuk mar az — akdr hétkoznap — megrendezésre kertld klubszer partikat.
A klasszikus” partik és a klubszer( partik kozotti kilonbséget egyik partiszervezd
interjualanyunk igy fogalmazta meg:

wAminek semmi kiemelkeds célja nincsen, tebdt egy dtlagos nézdszdmmal, fellépikkel
rendelkezd dologrdl van szd, egy-két hetente, azok a klubok. Mint példaul a {...} klub
szerdanként. Abol havonta van a buli, azok mar partiknak szamitanak, az mar egy
esemény, killinbizd kiilfolds fellépdvel, mindig van valami pozitiv viltozds, valami plusz
benne. Az ididpont este 10-1d] reggel 10-ig, tehdt ilyen tizenkét drds menet, ezek mdr
partiknak szamitanak.” $z209

Miel6tt ratérnénk a szerhaszndlat és a partizds viszonyéra, szeretnénk leszogezni,
hogy nem hagyhatjuk figyelmen kivil azt az egészen egyszeri magyarazator,
miszerint a parti mint esemény nem masrél sz6l, mint az adott szubkultaraba
tartozok dltal kedvelt zenék hallgatdsardl (és természetesen a kozosséghez tartozas
megélésérdl), igy a partira jards motivacidinak megértéséhez nem elegend§ kizdrélag
a kabit6szer-hasznalati szokdsokat figyelembe venni.

4.2.2.2.1. A szerhaszndlat szevepe a partizdshan

A partikon haszndlt tipikus kabitdszerek interjuink tapasztalatai alapjan valoban az
un. partidrogok, tehdt az ecstasy és az amfetamin, de e két kabitoszer kozil is az
ecstasy az, amelynek haszndlata a legbiztosabban megjelenik a partin szérakozéknal.
Az ecstasybdl hasznalt mennyiség éjszakdnként a fél tablettdtdl a 4-5 tablettdig
terjed, ennél nagyobb mennyiséggel csak torténetek, legendék szintjén taldlkoztunk
(ezekben a torténetekben 12 vagy még ennél is nagyobb szamu ecstasyt vettek be).
Az dtlagos mennyiséget kettSre becstljik, ez az a mennyiség, amelynek fogyasztisa
egyaltaldn nem szamit kirivénak:

wMondjuk, elmegyek egy partiva, kirbenézek, és azt ldtom, hogy nagyon sok ember olyan
szinten készen van, hogy az mar undoritd. Szoval igy azt se tudjik, hol vannak. Nem
tudom, nekem az mar nem tetszik. J, hogy beveszek egy-két lasztit, mondjuk kettdt, de
azt mar példanl nem értem, hogy minek kell harmat bevenni, meg négyet, meg itot. Ezt
nem_fogom megérteni soba.” (Eszter)
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A szakértdi interjuk sordn egy — a toxikoldgiai osztalyon dolgozé — orvos el-
mondta, hogy hatéanyag-tartalomt6l és az egyes tablettak, illetve az els§ és utolsé
tabletta kozott eltelt id6 fuggvényében elbfordulhat akdr nagyon magas szama
tabletta bevétele is. Hozzétette azt is:

WAz utdbbi idében tényleg tendencia az, hogy egyre gyengébbek a hatianyagtartalmak,
és talan ezért is vesznek be tobbet.” Sz06

Az amfetamin haszndlatdnal sokan emlitették motivumként a firadtsig, dlmossag
lekiizdését, melyben szerepe van az amfetamin kevésbé intenziv tudatmddosit6
hatdsanak. A hallucinogének (LSD, gomba) hasznélata jellemz&en mas helyekhez
kotédik, azonban természetesen nem kizart hasznalata partik alkalméval sem, 8-
ként nyitott helyeken tartott rendezvényeken.'? Fontos megemlitentink itt is a 2.1.2.
fejezetben mar emlitett kombinalt szerhaszndlatot, amely a tapasztaltabbd vélassal,
az aktiv szerhasznélat periédusdban szinte természetes velejardja a partizdsnak.
Jellemzd a fél ecstasy fél LSD-vel (amelynek kiilon elnevezése a ,,candyflip”), illetve
az amfetamin mds szerekkel kombindlva, de el6fordulhat , kiegészitésként” rush,
vagy akar kokain is kisebb mennyiségben. Nagyon jellegzetes partihoz kapcsolédd
szerhasznélat a ,lufizds”, melynek sordn a kéjgdzzal t6ltoet lufikbdl szippantjak ki
a hatéanyagot. Ez ut6bbi szer hasznalata gyakorlatilag kizarélag partikon fordul
el§; ott — mivel legalis szerrdl beszéliink — nyiltan 4rusitjak, beszerzése nem okoz
gondot. Interjiink sordn nem taldlkoztunk a hatéanyag mas formdban vagy mas
helyen t6rténd fogyasztdsaval.

Mint azt madr leirtuk interjink alapjn, gy tnik, hogy a kabitészerek ki-
probalasaban az igazan fontos tényezék a kortars csoport szerhaszndlati szokdsai,
illetéleg olyan személyiségvondsok, mint a kivincsisdg vagy nyitottsag. Tapaszta-
lataink szerint tehat nem a parti a legjellemz3bb helyszine a kdbitészerekkel val6
elsé talalkozésnak; interjualanyaink nagy része is agy itélte, hogy a partikultaranak
része a drog, illetve a droghasznalat, azonban a kabitdszerek hasznalata és a partira
jaras kozotti osszefliggést mar sokkal kevésbé tartottak erdsnek. Ugyanakkor a parti
tere (a dekoracidkkal, vetitésekkel) és a zene pszichedelikus jellege tulajdonképpen

a szerhasznélatra ,optimalizale™"

12 A helyszinekhez, zenei szcéndkhoz kapcsol6dé szerhasznélatbeli kiilonbségekkel részletesebben
foglalkozunk a 4.2.2.2.2. fejezetben.

Y A szerhaszniélat és az arra ,,optimalizalt” tér dinamikus rendszert alkotva hatnak egymadsra,
nem csupén az adott éjszakdn beliil, hanem tdgabban értelmezve igaz ez a partikulttra egészének
fejlédésében is, hiszen maguk a szervez8k is a partira jardk koziil kertlnek ki, igy sajat szerhasz-
nalati tapasztalataik is befolyasoljak azt, hogy miképp alakitjak ki a parti terét (nem is beszélve a
zenérdl és a zeneszerz8k szerhaszndlatdrdl, amely viszony értelmezése mér tilmutat jelen tanulmany
lehet8ségein).
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Onmagiban az egész megjelens, a felpirgetett ritmusit zene, a fenyek, a dingild basszu-
sok, ezek mind olyan folyamatokat inditanak be, amik valiszinileg inmagukban is
élvezetesek, de droggal megdobva elképesztd hatdst érnek el. Fura ez. .. mitkidne nélkiile,
de kizben meg valabogy nem. .. hogy ha bedobom azt az ekit, akkor mégiscsak hajnalig
tancolok, & mégiscsak, ha megszilal az a basszus, akkor az olyan érzés. .. amit kétlek,
hogy drog nélkiil meglenne.” (Gdbor)

Mindenképpen jellemz8 a partikon val6 szerfogyasztasra, hogy az egyébként hasznalt
szerekbdl tobbet fogyasztanak a partizék (a legalis szereket, cigarettat, alkoholt is
beleértve). Ebben szerepe van annak, hogy a partik esetében hétvégi, alkalomszerd
vagy —ahogyan tébben fogalmaztak — ,élményszer” sz6rakozasi formardl beszélink,
amelyhez hozzatartozik, hogy a hétkoznapokra jellemzd szerhasznédlathoz képest meny-
nyiségileg és mindségileg is mast haszndlnak. JOl példazza ezt az aldbbi idézet:

»Mdst viszont egydltalan nem hasznalok hétkiznap az alkobolon kiviil, de az is ilyen
esti tarsasagi Osszejiveteles. Ellenben ha elmegyek egy partiva, akkor szinte alap, hogy
valami sevkentfszert kell haszndlni, és nem kis mennyiségben, hanem lebetdleg nagyobb
mennyiséghen, és mar-mar ilyen programpont az, bogy, mondjuk, fix egydranként vala-
hova elmegyiink tolni, és akkor folytatddik tovabb, és hat nyilvan sokkal tibb spanglit
tekertiink partin, mint amigy.” (Réka)

Kozrejatszik a megnovelt szerhasznalatban a partik hossza is, bar természetesen a
partikra jellemz§ szerek hatdsanak ideje is befolyasolja a partik hosszit; azonban itt
a viszony nem pusztdn egyirdnyd — azaz nem pusztdn a partidrogok lefolyasi ideje
miatt tart reggelig egy parti —, a szerhasznélatra is visszahat a partik hossza.

wElkezdiink bulizni 11-kor, mondjuk, akkor beveszem az elsd ecstasymat, akkor hajnali
1-re mar érzem, hogy abbil a kezdeti nagy lendiiletbdl mar visszabbvettem, na akkor
Zjedten beveszek még egyet, és akkor reggel hétig még hosszii az éjszaka...” (Eva)

A partik vilagaban tehdt olyan szerfogyasztdsi szokdsokkal taldlkozunk, melyek
mar nem a kisérletezésrdl sz6lnak. A szerhasznalat céljava az valik, hogy a partizas
élményét maximalizdljak, azaz nem mas a lényeg, mint az, hogy az adott éjszakan,
az adott helyen, az adott zenére a lehet legjobban mulassanak. Eppen ezért az
aktiv szerhasznalat fazisaban 1év§ rendszeres partira jardk eddigi szerhasznélati
és partira jardsi tapasztalataikbdl kiindulva szinte megtervezik, milyen illegilis
vagy legilis drogokat, és azokbdl mennyit hasznaljanak az adott rendezvényen.
Ezzel kapcsolatban idéznénk, amit sajat droghasznélati szokédsainak valtozdsaval
kapcsolatban elmondott egy aktiv szerhasznalat szakaszdban 1év§ és rendszeresen
partikra jaré interjualanyunk:
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W Lényleg abszoliit bulifiiggd (hogy mit basznalok), tehat igyekszem mindig a legmegfe-
leldbb drogot megtaldini az adott bulihoz, ami a zene és a belyszin, ezek befolydsoljdk,
bogy mit wyom az ember. Tehdt egy zart, fiistis helyen hidba van gyors zene, azért nem
nyom az ember ekit. .. abhoz kell valamennyi hely {never).” (Aron)

Természetesen kézponti fontossdgu az, hogy a partira jarok kabitdszer hatdsa alatt
akarnak-e szérakozni, amely szandék kialakuldsdban meghatdrozé szerepe van a
partizés élményének, amelyet tobb viltozé alakit: egyrészt a dinamikus viszony a
szerhasznalat és a parti terének (és hosszanak) kialakitdsa kozott, masrészt magardl
»a partizasrol a kortdrs csoportban, illetve a parti kozosségében készen kapott min-
tak — amely mintak tulajdonképpen nagyon egyszerGek és magétdl értet6déek abban
a térben, amelyet a parti jelent, és azon szerek hatdsa alatt, amelyeket a partikon
hasznélnak. Erdemes ezzel kapcsolatban kicsit bévebben idézni egy interjialany elsé
partiélményét (az interjhalany kizdrélag marihudnat haszndlt), majd azt, ahogyan
késébb barataival kapcsolatban értékeli a partizdst mint jelenséget:

wLevitt egy tarsasdg, akik mdr egyébként régita benne voltak ebben a dologban, és egyébként
bardtaim voltak, csak nem voltam eldtte nyitott evre. .. A parti egy eléggé sokk élmény volt
szamomra. . . lementem, é az emberek nagyon szét voltak csapva, ami akkor nekem meglepd
volt, mert ezt a fajta szétcsapdst nem ldttam még. Nyilvin elftte taldlkoztam mdsfajia-
val... példanl részeg emberekkel, vagy kocsma-érzés, de ezt a fajtdt, amit ott tapasztaltam,
azt még nem ldttam eldtte. .. é igazdbil nem tudtam, hogy mi folyik itt, nem tudtam
Jeldolgozni az élményt, és mindenkit kérdeztem, hogy »Ez természetes? Ez igy van, vagy
velem van a gaz?« {.. .} Azt hiszem, egy ideig kapcsolodik a drog-élmény és maga a parti,
esetleg ott probaljik ki eldszir, vagy ott it be igazdn, & akkor ez a kettd sszefonddik, és az
a fajta extdzis vagy az a Jajia iij élmény, amit ennek kapcsdn dtéltek, az abszolit egy.
A »Gyeriink partiznil«, az magiban foglalja ezeket a dolgokat is, hogy megint az lesz,
ami a mitltkor volt, amit dtéltiink a szevek hatdsa alatt, az az egész.” (Andyds)

4.2.2.2.2. A Fiilinbizd parti-szcénik szerhaszndlata

Kutatdsunkban — a partikultira e fejezet elején mér emlitett differencidlédasa
miatt — érdemesnek tartottuk megvizsgalni, vajon van-e kiilonbség a szerhasznélat
tekintetében a kiilonb6z4 szcénak kozott. A beszélgetések alapjan hirom szcéna az,
amelyet érdemes megkiilonboztetniink:'* a techno-szcéna (pl. Party A, Party B),

" Természetesen maguk a partira jarok esetenként ennél sokkal tébbet is fel tudtak sorolni,
illetve sokkal részletesebben bontottdk fel a partikultira egészét, azonban ezek egyrészt a kiviil-
allok szdméra mar nem érzékelhetd kiilonbségek, masrészt a kulonbségek a kabitoszer-fogyasztas
szempontjibdl nem jelent8sek.
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a drum and bass-, illetve breakbeat-szcéna® (pl. Party C partik) és a goa- (trance-)
szcéna (pl. Party D). Hozzdtennénk még, hogy az egyes szcénak kozotti kilonb-
ségekre vonatkoz6 kérdéseknél jellemz8en felsoroltdk még a hip-hop-, illetve a
reggae-bulikat is, de ezeket nem érezziik szorosan a partik vildgéba tartozénak,
ugyanakkor — a tdgabb értelemben vett — szubkultira részeinek tekinthet8k, ezért
kitériink rdjuk jelen fejezetben.

Feloszthatjuk azonban a partik vildgat egy mésik dimenzi6 mentén is, mégpedig
az ,underground” — ,overground” (vagy ,mainstream”) felosztas szerint, amely
inkdbb helyszinekhez, szérakozbhelyekhez vagy az adott partin jatszé DJ-khez,
zenekarokhoz kapcsolhaté. Jellemzden a drum and bass- (DnB), illetve break-
beat- és a goa-partik az underground kategéridba tartoznak, a techno-szcéna pedig
az overground kategériaba, bar ez utébbi kategériat konnyebb a klubok alapjan
azonositani; a ,Bp_J”, a ,Bp_B” vagy a si6foki ,,Sio_B” jellemzden overground
helyeknek szamitanak.

A techno-szcéndra jellemzd kébitdszerek interjualanyaink elmonddsa szerint
az ecstasy és az amfetamin. Ehhez a szcéndhoz soroltdk a kokaint is azok, akik
emlitették ezt a szert, azonban a kokainhoz interjialanyaink dont§ tobbségiikben
a gazdagabb rétegeket kapcsoltak (mivel ez a kébitészer kiemelkedSen driga a
tobbi szerhez képest), igy tehdt jellemzden inkabb az overground partik, bulik
vildgadhoz kothetd a kokainhasznalat — a techno-szcéna pedig az, amelyik legin-
kabb az overground vildghoz tartozik. Meg kell emliteni még a ,lufizdst” is, amely
jellemz8en a techno-szcéndhoz kothetd.

A DnB-, breakbeat-partikon szintén ecstasyt, amfetamint fogyasztanak leg-
inkdbb, azonban a marihudna ezeken a partikon sokkal jellemz3bb, s6t akar 4l-
talanosnak is nevezhetd. Erdekes jelenség azonban, hogy a drum and bass, illetve
breakbeat-szcénan belill megfigyelhetd egy korosztaly szerinti elkulontlés, amelyet
tobb interjdalanyunk is elmondott. A fiatalabb korosztély, azaz a partizés vilagaba
éppen belecsoppend 1417 év kozottiek inkabb jarnak DnB-bulikba, ahol jellemzd,
hogy ,,16-17 évesek, akik pattognak Gssze-vissza, mit tudom én, hdny lasztival”
(Aron), majd idével ,4tszoknak” a breakbeat-partikra, ahol tilnyomé tobbségben
az ennél idGsebb partira jarék vannak. Akik viszont gyakran mdr nem ecstasyt
hasznélnak, hanem alkoholt isznak — akar részegedésig —, ennek kovetkeztében
pedig legtjabban az alkohol is megjelent ebben a szcéndban.

WA breakbeat partikon) mostandban azt vettem észre, hogy tele van részegekkel, a
partikon egyre kevesebb a kdbitdszer, és igy egyre tibben isznak. Meg azt is észrevettem,

> Mint latni fogjuk, vannak bizonyos eltérések a két zenei stilus partijai kozott, azonban a
beszélgetések alapjan Ggy latjuk, hogy jellemz8en ugyanazon kdzonség korral vagy hangulattal
valtozé igényeit szolgélja ki, ezért tulajdonképpen egy szcénaként kezelhetd.
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hogy van a drum'n’bass é az a tdrsasag, akikkel egyiitt jartam azokba a bulikba, igy
egyre jobban szokik dt a breakbeatre. .. Mert a drum and bassen annyira kicsik vannak
L...} Drum and bassen meg, hat ott, fitdi. .. Mitltkor voltam egy buliban, el is csoddil-
koztam. Ilyen lélektelen katonak kabé (nevet). Ott meneteltek meg robotoltak. Es lebet,
hogy pont ezért van velem is, hogy akkor tibbet ettem, mert fiatalabb voltam, é most,
hogy mér igy kezdem jobban felfogni ezeket a dolgokat, nem.” (Akos)

A goa-szcéna partijain szintén az ecstasy és az amfetamin az, amit a legtbben
fogyasztanak, azonban leginkdbb ehhez a szcéndhoz kapcsolédik a hallucinogének
partikon val6 fogyasztdsa. Tobben is ehhez a szcéndhoz kototték a legnagyobb
mérték szerfogyasztist, amelyben kozrejatszhat az is, hogy egy tipikus goa-partit
szabadtéren rendeznek meg, amely egy zért térhez képest idealis helyszin hallucino-
gén szerek fogyasztasihoz, ezenkiviil — f6ként az idésebb partira jardk korében — az
alkoholfogyasztas is feltnik, illetve a ,szokdsos” partidrogok, az ecstasy, amfetamin
és a marihudna is megtaldlhat6, igy tehat ez az a szcéna az, ahol tulajdonképpen
egy partin belil a legtobb tipusa szer haszndlata megjelenhet. A hip-hop- vagy
ska-/reggae-bulik vildgahoz a fenti szcéndk kapcsdn emlitett kabit6szerek haszna-
lata nem jellemz3, inkdbb az alkohol és/vagy marihudna hasznélata az dltaldnos,
azonban ezek az események inkabb a koncert, klub jellegli eseményekhez tartoznak
(esetleg nagyobb partikon jelennek meg misorszamként).

., Perszel Szevintem abszolit meghatdrozza {a kiilinbizd stilusi partik a szerbasznalatot).
Tehdt példanl vannak, amik iitik egymdst (nevet}, beekizel, és elmész egy hip-hop bulira,
akkor ott »Hol vagyok, mi van?l«, LSD-vel ugyanez...” (Aron)

WValdszind, hogy Party _A-n tibh kokain fogy, mint egy goa-partin vagy egy drum
and bass-partin, ez nagyon valbszinit, de az ecstasy meg a speed az mindenbol. .. fil az
inkdbb az ilyen undergroundban, mert a Party A-n ji, hogy mindenki szmdkol, de
ott a buliban nem, mert Gk ugye gyorsitanak. .. mondjuk, ha ott vagyijt az ember egy
Spangliva, akkor esetenként el-el kéregetik, de ott nem olyan jellemzd, mint mondjuk egy
underground buliban, ahol minden sarokban teker valaki...” (Eva)

WA pszichedelikus jellegii zenéknél — goa, psytrance és ennek alfajai — sokkal inkdbb
haszndlnak pszichedelikus drogokat, mint mdshol. Nyilvan hogy ha egy techno-partira
elmész, a techno az nem igy hat vad, hogy jo hatdst hozzon ki abbil, hogy ha te psziche-
delikus szereket haszndlsz {...} Ha megfigyeled, kiiloinbizd jellegii partikon kiilinbizd
tipusii drogok szerepelnek nagyobb szdazalékban. Abogy a techndhoz hozzakapesolodik
a speed, valamilyen kis szdzalékban az ex, vagy a psytrance-hez hozzakapcsolidnak
az ex, a speed meg a pszichedelikus jellegii drogok, ngyaniigy a kisérleti elektronikihoz
hozzakapesolodik a fil. .. a progressziv house-hoz hozzdkapcsolidik az eki, mert sunshine,
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happiness feeling. .. Persze vannak kiviilalli emberek, renegdtok, akik elmennek techno-
partiva ballucindlva, de hat...” (z‘fgi)

Erdekes volt azonban megfigyelni, hogy az interjalanyok inkabb zenéhez probal-
tak — sajat tapasztalataik alapjan — kabit6szereket, illetve azok hatdsait tdrsitani,
amely tdrsitds tulajdonképpen adja magat, hiszen lassabb zenéhez (pl. hip-hop)
leginkdbb a marihudnafogyasztas ,,illik”, mig egy gyorsabb zenéhez (pl. techno)
az amfetaminok, ami természetesen befolydsolja az adott zenét jatszo6 partikon az
uralkodé szerhasznalatot.

wSzerintem, mondjuk, igy el lehet kiiloniteni, hogyba, mondjuk, csak tisztan hallgatod
a zenéket, hogy mégis a mitvész mire gondolhatott kizben, hiszen. .. bizonyos szerek
haszndlatakor hasonld hanghatdsokat tud produkdlni, mondjuk, zene nélkiil is egy
ajticsapidds, és itt lebukik. .. nem mintha nem akarna lebukni {nevet).” (Judir)

Ugyanakkor ezek a tdrsitdsokat az adott zenét jatszé partik/bulik kapcsdn csupan
sztereotipidknak vagy az adott zenéhez kapcsolddé asszociacidknak tekinthetjik,
hiszen jelentds kilonbséget ilyen téren valéjdban nem taldlhatunk az egyes szcéndk
kozott; részletesebb rakérdezés utan legtobbszor interjlalanyaink is elismerték, hogy
gyakorlatilag barmely tipusa partit nézzik, ott az ecstasy, illetve az amfetamin
hasznélata szamit altalanosnak.

. Pont most volt egy cikk ervdl, hogy, mit tudom én, a house-osok exet haszndlnak, akik
techno-buliba jarnak, azok speedeznek, akik drum and basst, azok zildeznek, de abogy
igy kirbenézek, mindenki minden bulin ngyanazt haszndlja {. . } Nem tudom, szevintem
mindent haszndinak minden bulin. En ext taldliam Fi...” (Marcz)

Valéjaban azonban ugy tdnik, hogy a kiilonbozd elektronikus tdnczenei szcénak
kozotti szerhasznalatbeli kilonbség nem az eltérd tipusd drogok hasznalatiaban
mutatkozik meg markdnsan, hanem magahoz a kédbitészer-haszndlathoz vald
hozzaalldsban.'® Ahogy egyik artalomcsokkentéssel foglalkozé szakértd talaléan
megfogalmazta:

16 Tte jegyeznénk meg, hogy a kutatds sordn a techno-szcéna, illetve az overground partik

szervezQinek és partira jaréinak elérésében titkdztiink a legnagyobb nehézségekbe. Ebbél a korbdl
a szervezdk szinte kivétel nélkiil elutasitottak az interjin valé részvételt, ami szintén jelzi bizonyos
szinten, hogy az underground szcénéhoz képest kevésbé érzik lényegesnek, hogy foglalkozzanak a
drogkérdéssel (kiilondsen akkor, ha ezzel szembeillitjuk azt a nyitottsdgot, amellyel a tobbi szfé-
raban talalkoztunk).
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WA techno-szcéna az kékemény stimulans-vonal; volt olyan svic, aki azt mondta, hogy
nem iszom, »mert lehoz«, nem szivok fiivet, »mert lehoz«, nem eszem szdldcukrot, »mert
lehoz«, tehdt ez a »szétvagva kell lennem« elképzelés. Elmész breakbeat-partiva, akkor
inkdbb kis pidzgatis-szivogatds arcokkal taldlkozol, elmész drum and bass-partiva, nem
lepddsz meg az ekikatondkon, ott az eki a sztenderd szer, meg hozzd a szivds, »eki é
maribudna«kombir haszndlnak. {...} Goa-partin nincsen szerintem olyan magasra
téve a szerhaszndlati limit, mint mondjuk a techno-partikon, nem kell szétborulnod any-
nyiva, vannak szétcsiszort emberek, 520 se rola, csak mintha egy kicsit a kizisség jobban
miikidne, jobban tartand a sajar hatdrait. Persze ezt segiti az s, hogy a goa azért egy
kész ideoligidr kindl. .. tehat magit az élményt azért tudod targyiasitani, a drum and
bass semmilyen ideoligidt nem kindl.” 201

Interjualanyaink is egyértelmden a mértéktelen szerhasznalatot kapcsoljak a tech-
no-szcéndhoz altalaban — az inkdbb breakbeat-partikra jarok viszont altaldban
elitéléen nyilatkoztak a techno-szcéna szerhaszndlatardl, és agy tlnt, mintha
valamiféle maximum vagy norma létezne esetikben a tdlzott szerhaszndlattal
kapcsolatosan, illetve bekovetkezne egy id6 utdn bizonyos eltolédds a ,marihudna
és alkohol” kombindci6 hasznélatira.

WA techno-partikra egyértelmiien azt tudom mondani, hogy egy drogozdsi belyszin: emberek
minél jobban szét akarjdk csapni magukat, és lebetdleg semmive nem akarnak emlékezni
az éjszakdbil mdsnap; ehhez képest a goa-partik egy fokkal jobbak, de hit nyilvinvalian
egyre rosszabb ilyen szemponthil a helyzet a goa-partikon is...” (Réka)

A goa-partik kozonségére is jellemz§ a nagymértékd ecstasy-, amfetamin-, illetve
hallucinogén- (LSD-, magikus gomba-) hasznalat, s6t ,,politoxikoman” szerhasznilat;
a partikon felbukkan6 szerek széles skaldja jellemzd ebben a szcénédban (egy id6ben
az — egyébként a techno-szcénara jellemz8 — lufi hasznilata is megjelent ebben a
szcénédban), azonban itt a tudatosabb szerhasznidlat, a kabitészerekkel kapcsolatos
tdjékozddas jellemzd. Ez leginkdbb annak tulajdonithatd, hogy a szcéndhoz tartozé
—a fenti idézetben is emlitett — ideoldgia része, hogy a droghasznalatot transzcendens
eszkozként kezelik (ezt a szcéndt sokszor nevezik ,,neohippinek” is a més szcéndkhoz
tartozOk). Ez a hozzdallasbeli kilonbség azonban a kissé megfoghatatlan , transz-
cendentalistdl” eltekintve gy fogalmazhaté meg, hogy a kabit6szerek hasznalatat
eszkozként kezelik bizonyos tudatallapot vagy egész egyszerdien az egylitt partizas
megéléséhez, amely ,okosabb” szerhasznélatot eredményezhet, hiszen nem a , széz-
vdgva kell lennem” az elsédleges cél ebben a szcéndban, hanem a kozos élmény. Egy
goa-partikat szervez§ interjualanyunk mondta el a kovetkezét:
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En par éven keresztiil technira jartam, é mind a mai napig talalkozom a volt ba-
rdtaimmal, akiket elhivok egyszer-kétszer godva. .. és tudom, hogy ndluk ex teljesen
madsként megy. Teljesen mds kizeg. Ugyanigy megvannak a bavitsagok, a flessek, hogy
megyiink bulizni, de mondjuk a drog kultivdja nem igazdn érdekli dket, tehdt nem
is olvasnak utina. Rengeteg gods példaul, lamyok fileg, samdanizmussal kapcsolatos
dolgokat olvasnak, rengeteg kiilinbizd kinyvet. Tehdt utinajirnak, és ez jo. Interneten
eqymas kizitt megbeszélik a dolgokat. Erdemes megnézni példaul a goa.hu forum részér,
beleolvasgatni a dolgokba. De dltaldban kinyvekbdl szerzik az informdcidikat, nagyon
70 kis szakkinyvek jelentek meg. Nekem otthon legaldbb biisz kinyvem van, ami ezekkel
a dolgokkal foglalkozik. Egymds kizitt kilcsinadjik, vagy megveszik, és megosztidk
egymds kizitt az élményeiker.” $209

A szerhasznélathoz valé hozzddllasban mutatkozé kilonbségek valészintleg vis-
szavezethet8ek az adott szcéndhoz tartozok tarsadalmi stdtusanak kilonbségeire,
amely pontos megéllapitdsira jelen tanulmanyban nem villalkozhatunk, ezen a
téren tovabbi kutatasok szukségesek. Megitélésuink szerint az undergound—over-
ground az a viltoz6, amely mentén a kiilonbségek adédhatnak: ugy latjuk, hogy az
alacsonyabb tdrsadalmi statusa rétegek inkdbb jarnak overground bulikra, mig az
underground partikat inkdbb a magasabb iskolai végzettséggel rendelkez8k (vagy
éppen gimnaziumba jar6k), szellemi munkét végz8k latogatjak. Ezt a kiillonbséget
egy-két interjualanyunk is megfogalmazta (f6ként azok koziil, akik underground
partikra jarnak, de voltak mér overgroundnak szamit6 partikon is):

wHdt a Party A {...} szdmomyra még mindig idegen az a kultiva. Példdul az a bard-
tom, aki oda levitt, az azt mondta, hogy »Nézz kiriil, i1t parkettdzikkal bulizunk, é
mindenki 526t van vagua. .. az a fajta cinizmus és lenézés, amit igy érzek, hogy megvan
ebben a kultivdban, azt egydltalin nem tudom elfogadni...” (Andrds)

S{Egy techno bulirdl} telepi suttydk mesélik nekem, hogy »fi, nyole lasztit dobtam«, meg
ilyenek, hit azért az iszomyat mennyiség. Azért ez mondjuk nincs jelen egy trance-partin.
Azért ott is gusztustalan fejek tudnak lenni, mint mindenbol, de mennyiségre inkdbb a
techno, ami szerintem sok.” (Szabolcs)

WA sajdt kovombelieknél, mondjuk, van t5bbféle prototipusa ennek, az egyik az olyan
csalddokbil kikeriild gyerekeknél, akik nem olyan »high rateds, tehdt mondjuk igy, hogy
munkdscsaladbil jottek. .. niluk eléggé jellemzd a drogozds. Akik ilyen entellektuell
csalddbil jottek, azok inkdbb csak szivnak... nem nagyon csindlnak semmi kiiloniset,
nem vonzza dket a dolog, vagy bha kipribaltik, akkor nem marvadiak igazdbil rajta a
dolgon.” (Agi)
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4.23. A PREVENCIO ES AZ ARTALOMCSOKKENTO SZOLGALTATASOK SZEREPE

Jelen fejezetben a kutatds harmadik nagy témakorét jarjuk korbe, a prevenciét és
az artalomcsokkentést, sziikebben azt, hogy a partira jarék — azaz a szerhaszndlat
elterjedtsége miatt legveszélyeztetettebb helyzetben 1évé csoport tagjai — hogyan
viszonyulnak ezekhez, milyen mértékben talaltdk hasznosak ezeket, és azt, hogy
hogyan latjak a partik terében az drtalomcsokkentéssel foglalkozé szervezetek
tevékenységét.

Mivel partira jaré interjialanyainktél nem vérhattuk el, hogy pontosan ismerjék
a kulonbséget prevencié és artalomcsokkentés kozott — amely kiillonbség megfo-
galmazdsa olykor szakértSinknek sem volt egyszer( feladat —, az interjik sordn
konzekvensen ,prevencié”, illetve ,drogprevencié” széval illettiink minden olyan
tevékenységet, amely valamilyen médon a drogproblémaval foglalkozik, legyen sz6
megel&zésrél — a sz6 szoros értelmében — vagy olyan tevékenységekrdl, amelyek
f6ként azoknak szélnak, akik mar tobb-kevesebb rendszerességgel fogyasztanak
legédlis vagy illegalis drogokat. Kivételt képeztek azok az esetek, ahol maga az
interjualany haszndlta az drtalomcsokkentés fogalmat, illetve ahol a beszélgetés
elérkezett egy olyan pontra, ahol szitkséges volt megkiilonbéztetntink olyan fel-
adatokat, szolgéltatdsokat, melyek mar nem arrdl sz6lnak, hogy az adott egyén
kéabitészer-fogyasztasat megelSzzEk, vagy arrdl lebeszéljék.

Egyik szakértdi interjinkban Ggy fogalmazta meg interjualanyunk a kiilonbsé-
get prevenci6 és artalomcsokkentés kozott, hogy az egy szemlélecmédbeli eltérés,
azonban az drtalomcsokkentd szemlélet visszahat a prevenci6 rendszerére is:

WVan, aki szerint van elsidleges prevencid, ami azt jelenti, hogy azoknak 5z0l, akik
még nem haszndltak semmilyen drogot. Van a mdsodlagos prevencid, ami azoknak szdl,
akik mar haszndltak drogot, de szevetnénk megeldzni, hogy a tovibbiakban drogot
haszndljanak, illetve a droghaszndlatbil eredd drtalmaikar csokkentsiik — ez kifejezer-
ten az drtalomesokkentés. Akkor a harmadlagos prevencid, hogy szeretnénk megeldzni
a visszaesést a droghaszndlatba. Tebhat van egy ilyen jellegil osztds, ezt én egy kicsit
erdltetettnek tartom...” 201

Majd az artalomcsokkentésre adott definiciéjdban kifejtette, hogy az artalomcsok-
kentés azt jelenti, amikor a drogok hasznalatdbdl ered§ drtalmakat mind az egyén,
mind a tdrsadalom szintjén csékkenteni igyekeznek — legyenek ezek az drtalmak
jogi, egészségligyi, pszichés stb. artalmak, amely felfogdsnak része az is, hogy a
végsS dontést az egyén kezébe adja.

wHa valak: bejin hozzank az utcdril, akkor nem azt mondjuk, hogy »figyelj, akkor
Jarhatsz hozzdnk, ba leteszed a cuccor«; nem, »ha baszndlsz, az a te dintésed«. Az
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drtalomesokkentés dthiritja a dintést, azt mondja, hogy donts arrdl, hogy haszndlsz-e
szereket, vagy sem. Mi nem szevetnénk azt, hogy te szereket haszndlj, de nem szeretnénk
helyetted dinteni sem.” Sz01

Itt mondandnk még el, hogy a szakértéi interjak, illetve az interjtalanyokkal
folytatott — interjin kivili — hattérbeszélgetések soran felmerilt a ,,drogszakma”,
mint egész, problémdjaként a prevencidval, drtalomcsokkentéssel foglalkozé szer-
vezetek kozotti parbeszéd, kommunikécié hidnya is. Ugy latjuk, ez kiilonssen az
érdekképviselet szempontjabdl neheziti meg a probléméval foglalkozék dolgat, és
attételesen kozrejatszik abban is, hogy sokszor tdl nagy teret kap a politika olyan
kérdésekben, melyekben a szakmai érvek és tapasztalatok alapjin kellene dontést
hozni (a kérdés atpolitizaltsagat partira jar6 interjualanyaink is olyan problémanak
itéleék, amely nagyban megneheziti a kérdés indulatok nélkiili kezelését). Problémit
jelent ugyanakkor az is, hogy nincsenek hatdrozott szakmai sztenderdek, amelyek
alapjan az allam altal kiirt palydzati pénzek valéban hozzaértd szervezetekhez
jutndnak el.

4.2.3.1. Tapasztalatok és vélekedések a prevencidrdl a partik vilagin kiviil

Els6ként sorra vesszik interjialanyaink minden olyan prevenciéval kapcsolatos
tapasztalatdt, amelyek nem a partikhoz kétédnek, azaz olyan tevékenységeket,
mint az iskolai el§addsok, fesztivdlokra kihelyezett programok, drogambulanciak,
segélykérd telefonszamok. Interjialanyaink maguktdl nem igazdn tudtak felidézni
olyan eseményt, amikor megjelent volna életiikben a prevenci6 — kivételt képeztek
ez aldl a fiatalabb interjualanyok, akik kozépiskoldban, altaldnos iskolaban részt
vettek prevencids el6adasokon.

A drogprevenci6 fesztivalokon valé megjelenését, a rendezvény kozponti eleme-
ként, csupdn egyik interjialanyunk emlitette, azonban § eléggé lesijté véleménnyel
volt az eseményrél. Ugy értékelte, hogy ennek semmiféle hatdsa nem lehet, se 6ré,
se mdsra nézve, amivel tulajdonképpen egybecseng az is, hogy interjialanyaink
kozil senki sem emlitett hasonld, fesztivalokhoz kapcsoléd6 tizenettel kapcsolatos
tapasztalatot, holott amigy népszeri események, sokat hangoztatott szlogenek
jelentek meg interjaalanyunknal:

\Jatszottam egyszer valami fesztivdlon. .. Mezdtir. .. nem, Tokaj volt, és az volt az egyik
szlogenje, hogy »Szerteleniil<, a mdsik meg asszem a Sport szigetre volt vdaggatva, mint
szlogen. .. Ezek lifaszt nem érnek... szdval én ott voltam, é ugyaniigy fogyasztottam
mindent, nem érdekelt! Csak arva jo maximum, hogy az aktudlis szevvezd az dllamidl
lenyiilhassa a pénzeket...” (Péter)
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Ezzel egyiitt sok interjialanyunk emlitette azt, hogy a Sziget Fesztivilon
taldlkoztak drogprevencidval foglalkozé szervezetekkel, ahol a fesztivilon val6
sétalgatds kozben vettek el szérélapokat, vagy — eredetileg félig viccbdl — letiltek
kéabitészerekkel kapcsolatos kérdéiveket kitolteni, igy tehdt a szlogenek szintjén
nincs tdl nagy hatdsa a prevencié megjelenitésének, azonban fesztivalra kiteleptilt
szervezetek ,sdtraiba” valé betérésre mar j6 esély van, hiszen abban, aki érintett a
témaban, eleve megvan egy bizonyos kivincsisdg, amely j6 pillanatban, a bulizas
suresjarataval” taldlkozva alkalmat teremthet arra, hogy megkeressék ezeket a
szervezeteket. Ilyen helyzetben az informéciés fuzeteknek, kiadvanyoknak lehet
szerepe, azonban a kiadvdnyokkal kapcsolatban is megjelent a rajta szerepl§ in-
formdci6 hitelességének, igazsiginak kérdése, amely a leginkabb hangoztatott
problémat jelenti a prevencids kiadvanyokkal, eléaddsokkal kapcsolatban (erre az
iskolai prevenci6s eléaddsoknél b&vebben kitériink):

Sziikség van szervezetekre, akik ezt isszefogjik, koordindligk, hogy ne legyenck olyan
kiadvdnyok, mint ez a szcientoldgusoké, mert annyi hazugsag van benne, annyi szirnyi
hazugsdag a firdl, az ecstasyrdl... & azon rohigtink, hogy elég szirmyii a valisdg is,
miért nem az igazat irjdk le? Az is éppen ilyen elrettentd lenne. .. ez ellenkezd hatdst
érbet el, olvasod és »hat ez biilyeség, hat ez hazugsdg«, és akkor persze nem bisz mar el

beldle az ember semmit...” (. sz)

A kiilonbo6z6 telefonos segélyszamokat csak rakérdezésre emlitették, azonban
személyes tapasztalatrdl nem tudtak beszdmolni; a legtobb interjialanynak csak
mdsod-, harmadkézbdl szarmazé torténetei voltak. A legfébb problémaként az
ilyen tipusu szolgéltatdsokkal kapcsolatban a bizalmatlansigot és a korlatozott
segitségnyujtasi lehet8séget nevezték meg. Ez utébbi probléma leginkabb arra
vonatkozik, hogy nem igazin tudja megitélni a problémdt az, aki nincsen benne
a szitudciéban, mivel egyrészt nem ismeri a koriilményeket, masrészt az, akinek
gondja van, nem mindig képes pontosan elmondani, mi is a problémdja. Ilyen ese-
tekben gy itélik, hogy leginkdbb az tud segiteni, aki maga is jelen van, és ismeri
a szitudcidt. A bizalommal kapcsolatban egyik interjaalanyunk elmondta, hogy &
maga volt a telefonos segélyvonal egy baritja szimara, és azért tudott segiteni, mert
ismerte baratjat, aki viszont azért fordult hozza, mert tudta, hogy nem kell attdl
tartania, hogy elitélik azt, amit csindlt. A bizalom probléméjinak masik vetilete,
amikor az akadalyozza meg a segélyhivészamok hasznalatdt, hogy nem biznak
abban, hogy anonimitdsukat meg tudjdk Grizni. A kovetkez§ interjarészletet nem
pusztin a segélytelefonnal kapcsolatos torténet miatt idézziik, hanem azért, mert a
benne elmondottak jél példdzzak, miért neheziti a bajba kertle kébitészer-fogyaszt6
szamdéra a segitS intézményekhez forduldst a torvénysértés miatti bizalmatlansag
a kiilvildggal szemben:
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W Volt végebben egy ilyen internetes forum, ahol voltak ilyen sztorik, hogy valakik ki-
mentek a Margitszigetre teljesen bepapirozva, és felhiviak valami segélyszdmot, hogy mit
csindljanak, akik nagyon hatdrozottan megkérdezték, hogy van-e liny a csapatban, mert
akkor § meg tudja mondani, hogy mit csindljanak {(nevet}, é tényleg volt egy liny a
csapatban, aki megmondta, hogy menjenek ide meg menjenek oda, és ezzel igy megnyu-
godiak {nevet}. Ezekrdl csak ilyen anckdotakat ballottam. .. de valdszinileg ez is azért
van, mert nincs benne eléggé a kiztudatban, tehdt az embernek nem az jut eszébe elsd
kirben, hogy ba rosszul van, akkor felbivion egy segélyszolgdlatot, vagy esetleg felkeressen
egy orvost, hanem az, hogy dristen, hogy jut el gy hazdig, hogy ne vegye észre a renddr,
meg ne kapja el...”

Az iskolai felvilagositd, prevencids eladdsokkal kapcsolatban féként fiatalabb
interjualanyainknak voltak tapasztalatai, 6k dontd tobbségiikben értelmetlen-
nek, haszontalannak itélték ezeket, az eladdkat pedig hiteltelennek tartottdk.
A legalacsonyabb elfogadottsiga egyértelmden a rend6rok 4dleal tartott prevencids
el6addsnak van. Hozzdtennénk, hogy egyik rendérségnél dolgoz6 interjdalanyunk
elmondta, iskoldkban onkéntes felvildgosité munkat végez (intézményi kereteken
kivil, sajat meggy6z6désbdl), és elmonddsa alapjan olyan témakérokben tesznek
fel neki kérdéseket példaul, mint a torvényi szabélyozds, a blintetések stlyossdga,
amely témakorokben feltétlen hiteles lehet egy kabitdszertigyekkel foglalkoz
nyomozd, és elmondasa alapjan a gyerekek édltaldban nyitottak is irdnydban. Azt
azonban nem hagyhatjuk figyelmen kiviil, hogy a kébitészert mar valamilyen szinten
haszndlok szimdra a rendérség nem lehet olyan forras, amire odafigyelnek, ahogy
egyik szakértSi beszélgetések soran interjualanyunk megfogalmazta:

WAkik érintettek a normasértéshen, Gk ezt tdvolitani fogjik, hiszen a venddr pontosan
a normasértésnek a novrma-hatarére; nem szimpatizalhatok vele, mert egy ilyen disszo-
nancidt nem tudok redukdlni, hogy akkor most én tartozom egy normasértd csoporthoz,
és akkor respektelek kizbe a zsarunak.” Sz01

A hitelesség kérdése nagyon fontos problémakdor, ahol nemcsak az szimithat
problémanak, ha talsigosan tavol 4ll a didkoktdl az eléad6 (mert renddr, orvos
vagy idGs), hanem az is gond lehet, ha talsigosan fiatal vagy ,laza”, hiszen az is
komolytalannd, sulytalannd teheti az elmondottakat.

W Volt, amikor egy 60 éves ember jott be, aki nyilvin nem egy hiteles drogprevencids irge. ..
volt olyan, amikor egy olyan fiatal, tdliink nem sokkal, 10 évvel iddsebb svdc jitt be,
aki... akinek olyan virisek voltak a szemei, mint egy nyuszinak, és valdszinileg pont
eldtte szivott be, mert a stilusa is olyan volt. .. iigybogy nem mindig a megfelels embereker
vdlasztidk ki a drogprevencids eldaddsokra az iskoldkban.” (Agi)
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JEn is voltam az ajkai mifvelddési hazban, abol iiltink, és egy srdc, aki LSD-t haszndlt
— & abban egészen biztos vagyok, hogy abhoz képest, amit én haszndlok, az iszonyat
nagy dozis lebetett —, és akkor mondta a svdc, hogy eprek ellen hadakozott, de valahogy
az egész olyan bobdzatszerd volt, olyan szinpadya dllitoss. .. inostorzds. Kétszer elvittek
minket ilyenre, de akkor még tényleg dltaldnos iskolds voltam, és akkor ilyen: »A bdcsi
ilyen butasdagokril beszél«. Ez az egész tavoli volt, meg. .. nem a mi nyelviinkin szilt az
egész. Asszem ennyi. Sebol mashol, azita sem.” (Judit)

Kozponti kérdés az iskolai prevenciés eléadasokkal — de barmely drogokkal foglal-
kozé kiadvannyal — az elhangzé, illetve leirt informacié igazsiagtartalma, hitelessége
is. Ugy tapasztaltuk a partira jarokkal készitett interjuinkban, hogy a realitasoktdl
nagyon elrugaszkodott, talzott veszélyekkel fenyeget informdciok, ,elrettentések”
azok szdmira, akik kornyezetében elSfordulnak mar haszndldk (és a statisztikdk
alapjan minden kozépiskolai osztalyban van ilyen), hosszi tavon semmiféle ered-
ménnyel nem jarnak, amire j6 példa a kovetkezd idézet:

Az egyébként nagyon sokat szamit, hogy a suliban hozzdnk is érkezett egy drogprevencids
gyerck, és elmesélte, hogy ez szivnyit, és jott mindig a heroinistik képével, hogy mar a
WC-bil kapja elf a vizet, és azzal f0zi fel a heroint, meg hogy @ WC-ben mossa ki a
11, széval ilyen szirmydi dolgokkal ijeszigettek minket {(nevet}, meg hogy az LSD-t azt
még csak meg se szabad fogni, mert az bérin dt felszividik. Es amikor beszélsz olyan
emberekkel, akik pribaltik, teljesen hiilyének néznek, amikor ezzel eldjottél, hogy ilyeneket
mondtak ervdl. Kipribalod, és teljesen nem olyan, onnantil az egészet nem hiszed el. ..
Es akkor kivincsi leszel, hogy ha ezzel kapesolatban ekkorit hazudiak, akkor a tibbivel
kapesolatban mit hazudnak?” (Aron)

Interjualanyaink altal leginkdbb hangoztatott elvaras az ilyen el6addsokkal, kiad-
vanyokkal kapcsolatban a valésignak megfelel§ tdjékoztatds. Az egyetlen hasznos
eszkoznek — gyakorlatilag egyontetlien — a valds tényekrdl val6 informalast itéleék
meg. Ezzel egylitt abban is egybehangzdak voltak a vélemények, hogy lebeszélni a
kiprébalasrol, tovdbbi hasznalatrdl senkit nem lehet, azonban csak az informacickkal
lehet azt elérni, hogy ne keriiljon f6losleges veszélybe senki, és ne véllaljanak olyan
kockdzatot, amelyet nem ismernek.

#Olyan 15-16 kirnyékén dobtam az elsd tripet, de senki nem vildgositort fel, csak vettem
egyet, é azt hittem, hogy olyan lesz majd, mint a spangli, bedobom, és két dra mitlva

és 10 ra legkeményebb zakatolds otthon, hogy »iristen, meg fogok halni<.” (Szabolcs)
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. Nem lehet megmondani senkinek, hogy ne kdbitészerezzen. .. olyan hatdsa lebet, mint
az alkoholprevencionak meg a dohdnyzdsprevencionak. .. megvan a szervezet, § elmondja,
& megprobal mindenhova eljutni, minden illetékes fiilbe beletenni az informdcidt, de a
tiltds az mindig ellenérzéseket sziil, minél inkdbb tiltanak valamit, anndl inkdibb akarja
az ember. .. szevintem csak az informdcidval, csak az ésszel lebet, mert ha valakinek
elmondod, hogy ha te ezt csindlod, akkor ilyen és ilyen lesz a szervezeted, ilyen lesz a
mdjad, ilyen lesz az agyad, é& ennyi évesen mar valdsziniileg nem leszel normalis, é
hamarosan meghalsz, & kizben ledpited a tarsadalmi kirnyezeted, é bla-bla, és ha
ezt hallja, é elbiszi neked, mert meggydzd vagy, vagy latott mar vd példat, akkor ez
bevésidik...” (Eva)

Még egyszer szeretnénk kiemelni, hogy ezeken az el6addsokon kapott vagy a kilon-
b6z8 tdjékoztats flizeteken olvasott informaciok nem édllnak 6nmagukban; az adott
egyén szamadra szamos mds informaciéforrds all rendelkezésre — a kortarscsoport,
filmek, konyvek, internetes oldalak, ezért fontos, hogy a prevenciés intézmények
felSl érkezd informacidk valds veszélyekrdl széljanak, mert az esetek tobbségében
elkertlhetetlen a tbbi informdci6forrdssal val6 Gsszehasonlitds.

Az iskolai el6adasokon, tdjékoztaté kiadvinyokon keresztil eljuttatott infor-
macidk nagyon fontos szerephez juthatnak a szerhasznalat korai és a szerhasznalat
késébbi szakaszaiban is. A kiprébalas fazisdban nagyon fontos szerepe lehet a meg-
felel§ informécidknak a drogokrdl, nem csupén azok szamara, akik kiprébaljak, de
azok szdmara is, akik felkindljak a lehetéséget tarsaiknak. Elséként idéznénk egy
torténetet, amely j6l példdzza, hogy a megfeleld informdltsdg, tapasztalat esetén
is el6fordulhat olyan esemény, amely felkésztletlentl éri azt, aki megkindlja tér-
sat. Kiilonosen tanulsdgos a torténet abbdl a szempontbdl is, hogy a felelGsség és
kortltekintés ilyen szintje egyaltaldn nem jellemz§ a kiprébalas szitudcidira (jelen
eset marihudna kiprébalasardl szol).

wTudta vilam egy bavitom, hogy fogyasztok néha, és akkor megkért, hogy izé, kipribdlnd
a spanglit, mondtam neki, hogy gondolkodjon még rajia, hogy biztos szeretné-e. .. Ismertem
régita a svdcot, é gondoltam, ldttam a jellemén, hogy nem biztos, hogy jot tenne neki. {.. .}
Megmondani, hogy »Szerintem még egy kialakulatlan személyiség vagy és ezért«, szoval
ezt igy nem lehetett. .. Aztan hinapokkal késibb szdba jott, és volt nalam, és akkor litta
is.... Es akkor mar, 70, csindljuk. De olyan zenét tettem be raaddsul, ami a legnagyobb
kedvence, szival, igazdbil pribaltam iigyelni arva, hogy most itt semmi gond ne legyen
azzal, ami fontos lebet ilyenkor, meg ami befolydsolbatd elem lebet a kiilvilaghdl, de. ..
eléggé megijedt. .. bepanikols... {...} Nem volt egy egyszerdl eset. Nyugtatgaini kellett
elég erdsen. Kiabdlt... »Bekdbitdszereztem, segitség, segitség! Rosszul vagyok!«... Fura
volt. .. Annak nagyon szeretném megtudni az okdt, hogy nila mi okozhatta ext a fajia
ibyen panikot és kitirést. Senki mdst nem ismerek, aki igy veagalt volna...” (Dénes)
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A legilis és illegélis drogokkal kapcsolatos ismeretek az aktiv szerhaszndlat
fazisidban 1évSk szamadra is rendkiviil fontosak lehetnek, hiszen a kabitdszer-fo-
gyasztas tulzott, normadlis életvitelt akaddlyozé szintre kertilését legkorabban a
kortars csoport érzékelheti. Nem csupan a kiprébédlasban, a szerhaszndlati mintak
elsajdtitasdban van szerepe a bardtoknak, hanem kulcsfontossagt szerepe lehet a
kortars csoportnak abban is, hogy megtartsak tdrsaikat a szerek rekredcids szintjén
val6 hasznalatdban, illetve felismerjék azt, amikor egy tarsuk kezdi elvesziteni az
uralmat 6nmaga és a szerhasznalat felett. Eppen ezért fontos lehet megmutatni
azokat a mintdkat, amelyek megktlonboztetik a nagy ivét az alkoholistdtdl, a sokat
partiz6t az amfetaminfiigg6tSl. A heroinhasznélattal, de még inkabb az intravénas
szerhaszndlattal kapcsolatos konzekvens és hatdrozott tartézkodds mutatja, hogy
a fugglség veszélye igenis visszatartd er(t jelent.

Az egyik haverommal, egyszer, amikor nagyon vd volt kattanva a kivéra, akkor
lementiink egy ilyen helyre {egy drogambulancidra), csak dgy elyettentésképpen, nem is
azért mentiink, hogy elmondjik neki, mert § latott mindent, meg tudia az egészet, meg
& benne élt, csak hogy ldssa maga kiviil az embereket, hogy ott az a svdc, hullik ki a
Joga, meg ilyesmi, ilyen elrettentd példaként. {...} Napi masfél-két gramm amfetamint
elfogyasztort, igy élt koriilbeliil harom vagy négy hénapon keresztiil. .. és vd egy két-harom
bétre szinte semennyt. .. szevintem mikiditt. De, mondjuk, ebhex mindenképpen kellers
az, hogy mellette legyenck a haverjai, akik sziltak neki, hogy »hé ireg, szarul vagy,
hagyd mar abba<.” (Péter)

Végiil itt, a prevenciéval kapcsolatos fejezetben mondanank el roviden, hogyan
latjak interjlalanyaink a rendGrség szerepét ebben a témakorben. A renddrségnél
dolgozokkal készitett szakértdi interjiink sordn egyértelmden kidertlt, hogy, nem
meglepd médon, a renddrség szerepe a kabitészerigyben — az egyéni hozzdallastdl,
véleménytdl fiiggetlentl — a térvények betartatasa, s6t a binmegel8zés keretein beliil
prevenciés programok szervezése is, igy tehat sajat szereptket illet8en ,vdlasztdsi
lehetéségiik” nincs. Eetdl figgetleniil a blinmegel8zési osztilyon dolgozé interjiala-
nyunk beszamolt a tlcsere-programmal kapcsolatban az artalomesokkentés felé tett
1épésekrdl is (pl. nem igazoltatnak a tlcsere-program kozelében nyitvatartasi idGben;
illetve hosszt tdvon a rendszeresen tlcsere-programban részevevék sziméra bizonyos
szintd ,védettséget” biztositd igazolvany-rendszer kidolgozasardl). Vérmérséklettdl
fuggben latnak értelmet a partikon tartott razzidkban, utcai igazoltatasokban, azt
azonban a hattérbeszélgetések soran elmondtdk, hogy — természetesen — tisztdban
vannak azzal, a fiatalok utcai igaztoltatdsa esetleges, onkényes eszkdz, amelynek
f6ként a statisztikak felé van jelentésége. Ezt erdsitették meg partira jaré interja-
alanyaink torténetei is, ezek kozul idéznénk egyet:
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WAzért elég sok embert elkaptak mar a bariti kirimbdl spanglikkal, meg iigy is, hogy
semmi nem volt ndluk. .. Egyik bavitomat is bevitték, de tényleg egy kis kirimny: kis
spanglival, és kérdezte a renddrikidl, hogy miért éppen Ot szirtak ki, és azért, mert
narancssarga nadrdg volt rajta, de mondtik, hogy az is elég, ha jamaikai csikos, vagy
szines & csikos valami van vajta. .. A svdcot bediltették a kocsiba, é a svdc elkezdett veliik
kedélyesen beszélgetni, és elarultik neki, hogy 0t azért szedték fel tulajdonképpen, mert
most kezdddott a milszakuk, é hogy letudjdk a mait, mert azt mondja a finokiik, hogy
ba egy nap nem visznek be senkit, akkor vosszul dolgoznak. .. é ezért meg kell lennie a
napi hiilyegyereknek.” (Fva)

A partikon tartott razzidk leginkabb az elrettentés funkcidjat latjak el. Egyik
renddr interjialanyunk gy latja, médr annak is van értelme, ha emiatt legalabb
egy kicsit kevésbé nyugodtak a partizok. Azonban a razzidkkal kapcsolatban azt
is el kell mondanunk, hogy a razzidk helyét és idejét sokszor nem a kédbitdszer-bi-
n6zés elleni kiizdelem, hanem a konkurens szervez6k vagy egymds pozicidit sért§
sziirke és teljesen illegalis tevékenységeket folytatd korok befolydsoljak — és ebben
mar valéban olyan teriiletre tévedtiink, amirdl csak a hédttérbeszélgetések sordn
tettek emlitést interjualanyaink, és amely végképp nem tartozik jelen tanulmény
témai kozé.

4.2.3.2. Tapasztalatok és vélekedések az drialomesikkentésrél a partik vildgiban

A partik vildgdban megjelend drtalomcsokkentés azon interjaalanyainkndl, akik
taldlkoztak mdr ilyennel, leginkabb a Kék Pont Party Service-hez kétddik, mivel
Budapesten nem végez més szervezet ilyen tevékenységet. Igy tehat a Kék Pont
tevékenysége alapvetGen meghatdrozta azt, hogy interjualanyaink mit gondolnak
errdl a fajta artalomcsokkentd szolgaltatasrél. Mindazonaltal ezek a tevékenységek
valéjaban egyértelm(, magatdl értet6d§ szolgdltatdsok a parti terében (ivéviz, in-
formacidk, mentalis segitség, nyugodt, csendes hely biztositdsa). Azok kozul, akik
még nem talalkoztak a Party Service-szel, sokan szinte ,Gjraalkottdk” azokat a
szolgaltatdsokat, amelyeket a szervezet nydjt. Legtobben azok taldlkoztak ezzel a
szolgaltatdssal, akik jartak mdar goa-partin, de sokan a Sziget Fesztivalon lattak
a szervezetet. Ezenkivil a témakorrel kapcsolatban fontosak még azok a tapasz-
talatok, melyeket kilfoldi partikon szereztek interjdalanyaink, amelyek koziil az
ecstasytesztelés, illetve a partikornyezet kialakitdsa volt fontos szamukra.

A kutatds témai kozote szerepelt a Biztonsdgos Szérakozdhely Programmal
kapcsolatos vélekedések feltérképezése, igy interjialanyainkat célzottan megkér-
deztik errdl a programrdl is. Interjaalanyaink donté tobbségiikben soha nem
hallottak még errdl a programrol, tobbségiiknek a névvel kapcsolatos asszocidci6ik
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sem voltak igazdn pozitivak, sokaknak nem volt egyértelmd, miért is biztonsigos
egy ilyen szérakozéhely. Altalaban vagy arra gondoltak, hogy biztonsagos, mert
nincs kdbitdszer, vagy biztonsdgos, mert 8k biztonsdgban tudnak bulizni. Amikor
elmondtuk, nagyjabdl mit is takar ez a név, leggyakrabban pozitivan értékelték,
ugyanakkor hozzétették, hogy a kulturélt szérakozds minimumdhoz hozzatartozik,
hogy nem zérjik el a hidegvizet a mellékhelyiségekben, nincs zstfoldsig tomve a
szérakozohely, és a szellGztetés biztositott.

Ezek ndlam mind alapdolgok. Az a baj, hogy én kiilfoldi példakhboz szoktam hasonlitani,
és a magyar partik fényévekkel vannak lemaradva ezek mellett. .. Magyarorszdgon azt
vettem észre, hogy arvdl 5200 a parti, hogy beszedjék a belépdt, betereljék az embereket,
aztan valahogy érezzék jol magukat. Nincsenck meg azok a dolgok, amik killfoldin,
hogy... ott azt brzed, hogy tirddnek az emberrel. Aztdn ilyen dolgok is, hogy, mondjuk,
van batezer emberre kér pici WC. Kiilfoldin nem kellett soba sorban dllni a WC-nél, nem
volt olyan, hogy odamentél a pulthoz és nézelddtél, mert a pultos issze-vissza robhangdlt,
hanem volt harminc pultos, és azonnal ki voltal szolgilva. Meg azt latiam kilfoldi
partikon, hogy — mint a Kék Pont — az ilyen rosszabbul lévd, til szétcsapott embereknek
kiilin helyiség volt, abol lepibenbettek, adtak nekik vizet, orvos megnézte dket, ilyesmi. . .
Ez teljesen hidnyzik a magyar partikrdl.” (Marci)

A Party Service tipust megkeres§ szolgéltatdsokkal, azaz a parti terében megjelend
artalomcsokkentéssel kapcsolatban interjualanyaink kifejezetten pozitivan nyilat-
koztak, ugyanakkor sokan kifejezték kételyeiket azzal kapcsolatban, hogy barkit
le lehet-e beszélni arrdl, hogy az adott partin elfogyassza azt a kébit6szert, ami
nala van. Megoszlottak a vélemények arrdl, hogy parti kozben lehet-e beszélgetni
egyaltaldn az ott bulizékkal. Sokak szerint alkalmatlan hely egy parti az elmélytile,
racionalis beszélgetésre, azonban voltak, akik ugy vélték, hogy vannak olyan pil-
lanatai, szakaszai a partizdsnak, amikor kifejezetten nyitottak a kommunikaciéra
egyesek, amelyek idealisak lehetnek ilyen tipusa beszélgetésekre is. Osszességében
azonban hasznosnak itélték azt, ha drtalomcsokkent§ szolgaltatdasok megjelennek
partikon.

»Mindig vannak olyan emberek, akik nem drogoznak, mindig vannak olyan emberek,
akik tilldttek a célon, és segitségre van sziikségiik, tehdt igazabil nem a drogprevencid,
nem a konkré prevencid, hanem a segitség, ugyanigy, ahogy csindltak a Kék Pontosok,
hogy viz meg plussztabletta meg kaja meg vitamin, meg ez meg az, ez szerintem sokat
segit, hogy a mdsnap ne legyen olyan vészes.” (z‘fgi)

A legtobb interjualanyunk 4ltal hasznosnak talalt szolgéltatds a viz-, a vitaminos
pezsgltabletta-osztas; gy tlnt, hogy a partizds kézben bekovetkezd kiszaradas
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mint probléma teljes mértékben evidens szamukra. Hasznosnak itélték legtobben
azt is, hogy klonboz8 informaéciés kiadvanyokat is taldlhatnak egy ilyen pultnal,
bér ebben mar megoszlottak a vélemények. Voltak, akik ugy érezték, ezek a kiad-
vanyok mdr lebeszélni akarjak Sket a szerhaszndlatrdl, {gy ndluk ezek a kiadvanyok
atlépnek egy hatdrt, amivel tulajdonképpen megzavarjak Sket a szérakozasukban.
Kiilonosen azok szamadra volt egyértelmden pozitiv a lehetGség, hogy hozzajuthatnak
ilyen kiadvanyokhoz, akik hazavitték és otthon elolvastdk ezeket a tajékoztatdkat,
igy szamukra valés informécidforrast jelentettek ezek a tdjékoztatok. Azok tartottak
még fontosnak ezeket a kiadvanyokat, akik a hiteles és korrekt tdjékoztatast tartjak
a legfontosabb eszkoéznek a szerfogyasztasbol adéd6dé problémak kezelésében.

wSzerintem ki lehetne osztani egy olyan szérdlapot, amin le van irva minden, tebat,
mondjuk, én az erowid.org-ot kinyomtatndm, odaadndm neki, »Iessék, itt van. Olvasd el!
Ezt haszndlod, ezt csindlod, ezek a mellékhatdsai, ilyen veszélyei vannak. Ezt ne csindld,
ezt igy csindld, ezt dgy csindld.« Mdst nem tudsz csindlni. .. ha nem tudod megtiltani,

s

meg megsziintetni a felhaszndlisat, akkor legaldbb ésszeriisiteni kéne.” (Akos)

Interjtalanyaink az orvosi segitségnyujtast is emlitették, mint ami fontos lehet
egy partin, azonban t6bbséguk ugy itélte, hogy jellemzden inkabb mentélis segit-
ségre lehet sziikség. A mentalis segitség jelen esetben azt jelenti, hogy azok, akik
a kiilonboz6 szerek hatdsara elvesztették a kapcsolatot a valésidggal, vagy bepéni-
koltak, el tudjanak beszélgetni olyanokkal, akik tudjik, hogy mi a gond, ismerik
a szitudciot, viszont tisztak, és ezért biztos pontot és megnyugvast jelenthetnek
(amelyhez sokszor elegenddnek itélték, ha beszélgethetnek valakivel nyugodt hangon,
egy nyugodt helyen). A mentalis segitséggel kapcsolatban érdemes idézniink egy
csak marihudnat haszndl6 interjialanyunkat, aki bardtainal tapasztalt problémas
szitudcidkkal kapcsolatos sajat benyomasait meséli el:

wElmondanak mindent, tehdt ha paviznak, akkor odajinnek, hogy »para van, mi ez
az egész?«, & akkor én azt mondom, hogy nincs pava. Ugyaniigy beszélgetek veliik, mint
abogy beszélgenék egyébként, csak tudom, hogy milyen tudatillapotban vannak. {. ..}
Teljesen viltozd, hogy mirdl beszélgetiink, csak egyszerdien beszélgetnek velem. .. és ex
egyfajta megnyngvds lebet szamukra. Nem mondok semmi évdekeset, vagy semmi kiilindset
azonkiviil, hogy elmondom neki, hogy most & milyen tudatallapotban van szerintem,
milyen szereket fogyasztott, és azt, hogy én mit ldtok kiviilydl, azt is elmondom nekik,
hogy ez esetleg igy van, vagy ez esetleg nincs igy, és hogy nem fog igy maradni szerintem,
mert még sosem mavadt igy...” (Andyds)

Ennél a tipust segitségnél is lényegi elem a bizalom, amellyel kapcsolatban a
szolgaltatds kiils6 megjelenése meghatédroz6. Példaul a ,fehér kopeny”, ,voroske-
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resztes b6dé” olyan képek voltak interjdalanyaink szdmdra, amelyek elriasztjak
Gket; tobbségik oda se menne ilyen formaban megjelend segit6khoz. Az el§z8
(3.1.) fejezetben is megemlitett hivatalos intézményekkel szembeni bizalomhidny
a partizok esetében hatvinyozott problémait jelenthet, mivel adédhat olyan szitu-
4aci6, amikor hozzaért§ segitségre van sziikség. Ezekrdl a szitudcidkrdl személyes
tapasztalattal rendelkez interjlalanyaink elmondtédk, hogy ilyenkor sajit maguk
probaljak megoldani a helyzetet. Eppen ezért itt is megemlitenénk a hiteles és
hasznos informécidk eljuttatdsat az érintett csoporthoz, hiszen a problémaval el-
s6ként a baratok szembesiilnek, és az, hogy tudjak-e, mit kell tennitk, létkérdés

— sokszor a sz6 szoros értelmében.

. Nekem egyszer volt ilyen rossz élményem, amikor egy ismerdsim isszeesett mellettem, pedig
ugyanazt csindltuk. .. nekem az égvildgon semmi bajom nem volt, kicsit éreztem, de amikor
megtudtam, hogy baj van, bekapcsolt az agyam, hogy »iristenc, és egybdl kitisztultam.
Vizet szereztem, azonnal itattam, satibbi, ilyenek, mdst nem tudtam csindlni, friss levegdre
vittem, hogy jobban legyen. .. meg amit a jogositvanyndl elsdsegély tanfolyamon tanult az
ember, az eszembe jutott, hogy »hoppd, hogyba baj van, ezt és ezt kell csindlni«, de utina
a friss levegitdl, viztdl jobban lett, nem volt akkora probléma...” (Agi)

Vot egy par haverom, aki rosszul lett. Akkor kivittiik a kocsiba, megnéztiik a pulzusit,
bs akkor »Tessék, igydll« {nevet). Beraktunk valami lightosabb zenét, hogy pirogjon
le. »Na, jobban vagy mdar? — Jobban!« Ennyi... Nem vittiik kirhdzba sose, mert ha
kdrhazba vittiik volna, akkor papirokat kitiltenck, nyoma marvad. .. Igaz, van tirvény
arva, hogy ezeket az adatokat nem haszndlbatidk fel, de hatha mégis. Meg akkor a
$sziilbk eldrt kideriil, hogy a kisfui miért ment be kérbazba.” (Marci)

Toébben emlitették a partin szikséges artalomcsokkentd médszerek kapesan az
ecstasytesztelést, amelyet nagyon hasznos dolognak tartandnak, és rakérdezésre gy
nyilatkoztak, hogy ha a teszt eredménye azt mutatnd, hogy az adott tablettdban
sok a szennyez§ anyag, akkor nem vennék be. Nézetlink szerint az ecstasyteszteld
szolgdltatasnak a partira jarok, aktiv szerhaszndlok szemszogébdl inkabb olyan
szinten lehet értelme, hogy ezzel is a koruiltekintébb szerhasznélat felé lehet terelni
a fogyasztdkat, hiszen a szolgaltatds magaban foglalja azt az tizenetet, hogy az ecs-
tasy hasznalata veszélyes is lehet, hiszen csak akkor kell valamit megvizsgalni, ha
az nem biztonsigos. A renddrségnél dolgoz6 interjdalanyaink, illetve szakértSink
véleménye nagyjabol egybehangz6 ezen a téren, hiszen a szolgaltatdshoz szitkséges
torvényi feltételek nincsenek meg, igy ez jelenleg nem tartozik a realis elvarasok
kozé. Erdemes itt idézni egyik interjtalanyunkat:
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Alljon mér meg a menet, hilgyeim és uraim, hit tessék mar egy kicsit odafigyelni: ez tilos!
Ht onmagdban szert haszndlni is tilos, birtokolni is tilos, akkor »mirdl tetszik beszélni,
még vizsgdaljuk is be, hogy 7o vagy nem ji2!l« Mondjuk azt, hogy ez jo, ext megebeti? En
ezt, mondjuk, nem tamogatnam, fossanak csak attil, hogy mi van benne!” §203

Interjlalanyaink egy része abszolit mértékben elutasitotta az dllam részvételét
ilyen feladatokban (leggyakrabban ,az dllamnak nincs koze ahhoz, hogy én hogy
szérakozom” tipusu érvek hangoztak el), és egyértelmden a civil szféraba tartozénak
gondoltak ezt a szolgaltatdst. Azzal kapcsolatban, hogy a partiszervezéknek van-e
felel@ssége abban, hogy biztositsanak valamiféle drtalomcsokkent§ szolgaltatdst a
partikon, megoszlottak a vélemények. Abban partira jaré és partiszervezd interji-
alanyaink egyardnt egyetértettek, hogy a partik mint események a gyakorlatban
alkalmat adnak a szerfogyasztasra (attdl eltekintve, hogy fogalmi sikon milyen
mértékben érezték egyesek a drogfogyasztast a partikulttra részének), igy valami-
lyen szinten érdemes odafigyelnie erre a partiszerveznek. A szervezGk felelésségée
azonban nem tartjak egyértelmlinek ebben a kérdésben, mivel sok mas alkalom
is adddik a szerhasznalatra:

»Na jo, a parti alkalom, de mondjuk, hogyha par évvel ezelitt azt mondod, hogy trip,
akkor nem a parti az alkalom, hanem mondjuk a mozi az alkalom, és akkor a mozi
igazgatijanak van-e felelfssége a drogozds tekintetében? Hat semmi. Az, hogy alkalmat
ad... barmi alkalmat ad, egy Tisza-tiva is, é még sincs a Tisza-tira szervezdjének
semmi feleldssége. . . szevintem azzal, hogy partit vendezel, azzal sincs...” ( Ew)

Maguk a partiszervezSk is ambivalensen dlltak a témahoz: egyrészrdl egyetértettek
egy ilyen szolgéltatds céljaival, mindazondltal nem volt egyértelm( szimukra, hogy
elénytikre vélik-e valamiféle artalomcsokkentd szolgaltatas biztositdsa. Ebben leginkabb
az jatszhat kozre, hogy az adott parti megszervezésekor a bérleti és egyéb engedélyek
megszerzésekor nem akarjik magukra vonni a ,,drogos rendezvény” bélyeget, igy tehdt
adott szervez méashogy donthet helyszintdl, alkalomtdl fliggGen az drtalomesokken-
téssel foglalkozé szervezet beengedésérdl. Ezzel parhuzamosan megfigyelhet§ az is,
hogy éppen ellenkez8leg gondolkodnak a partiszervezék, és pont azért engedik be
ezeket a szervezeteket rendezvényeikre, mert ezzel bizonyithatjdk a kilvilag (hivatalok,
renddrség) felé, hogy 6k mindent megtesznek a partin szérakozok biztonsagaére.

En kivédés gyandnt is engedtem be annak idején Gket pir évvel ezelfts, pont azért, mert
a Kék Pont az egy drogambulancids kizpont, és pont azért, hogy ha esetleg valami baj
tamadna esetleg — mert volt ilyen is —, a venddrség kijon esetleg, akkor én tudjam mondani,
hogy én kibivtam dket... Ez pont hogy ji pont szerintem, mert akkor a szervezd tud a
megeldzésre hivatkozni. Ez egy fontos dolog, mert azt mondhatja, hogy én nem tudtam,



266 CsAK ROBERT — FORSTNER MATE — MARVANYKOVI FERENC — RACZ JOZSER

hogy izé, miket hoznak be sth. stb. De nem tagadbatja le, bogy ha a gods bulit szervez,
akkor az egy drogos buli... »En megtettem a sziikséges intézkedéseker, kibiviam a Kék
Pontot, a drogambulancids kizpontot, én ezzel segitettem. Portandl dinézték a dolgokat,
nem taldltak semmit.« Innentdl kezdve a partiszervezdket nem baszogathatjik semmilyen
szemponthil. Ez egy nagyon jo kis levédertség.” S209

wHa belegondolok, >miért van ott a partin ez az ember? Hiszen nem is nyithatndam meg
a rendezvényt, ha tudom, hogy egy drogos van bent!« Egy drogfogyasztir észreveszek, igy
kéne bezarnom a vendezvényt, mert killinben engem visznek el... széval... kizben meg
igen, de azzal, hogy egy szervezd odaengedi a Kék Pontot, geci nagy feleldsséget villal,
eldszir is azért, mert magdra engedi azt, hogy »ide drogosok jarnake, hiszen mar egy
ibyen dolog is kell, @ mdsik meg az, hogy a Kék Pont vonzza a renddriket. .. Nem azt
mondom, hogy vd vannak dllva, csak vonzza, mert tudja, hogy abol drogprevencid van,
o1t sok drogos van, ott sok informdcidt issze lebet szedni. .. Ettdl van az, bogy egy kicsit
nehézkesen megy, mert megvan a bizalom, csak... {...} Vannak rendezvények, ahova
mindenképpen {beengedi a Kék Pontot), de vannak ahova nem, ez ilyen presztizsdolog.
Ha a hatisagnak be akarom bizonyitani, hogy én nem drogos rendezvényeket tartok,
akkor én nem tehetek oda egy Kék Pontot... de van olyan fesztivl, abol én leszarom,
hogy azt gondoljdk, hogy ez egy drogos rendezvény, akkor odarakjuk a Kék Pontot. ..
Erted, szbval presziizs...” $z08

A partin torténd szerfogyasztassal kapcsolatban szervez§ interjaalanyaink Ggy latjak,
hogy bizonyos szinten tul nincs felelésségiik, hiszen — példaul — hidba motoztatnak
mindenkit végig belépéskor, ezzel a szerhaszndlatot nem lehet megakadélyozni,
hiszen egész egyszerlen a parti teriiletén kivil fogjak elfogyasztani azokat a dro-
gokat, amiket adott estére terveztek. Egyik szervez§ interjdalanyunk emlitette
még, megprobilkozott mar azzal, hogy 18 éven aluliakat nem engedett be egy
rendezvényére, de ennek hatékonysdgat korlatozottnak tartja, hiszen mindenkitél
nem lehet személyi igazolvanyt kérni, igy pedig csak ranézésre, sziréprobaszertien
lehet egy-egy nagyon fiatalt kizdrni a partir6l — ugyanakkor hozzatette, végss soron
egy partiszerveznek az a fontos, hogy a tervezett litogatészamot elérje.

Osszességében a partira jarék pozitivan viszonyulnak a partikon megjelend
artalomcsokkent§ szolgaltatdsokhoz, és tulajdonképpen az igényes, kulcuréle sz6-
rakozds részének tekintik az olyan szolgaltatdsokat, mint a foly6viz, a pihendszoba
(,chill-out” rész), ahova elvonulhatnak, letilhetnek, ha esetleg csendre vagynak, és
biztonsdgot jelent szimukra, ha az adott rendezvényen szakért§ segitdk taldlhatbak,
akdr mentalis, akér fizikai segitségnyujtasrol van sz6. Ugyanakkor nem a szervezdk
feladatanak tekintik az olyan artalomcsokkentéshez kapcsol6do szolgaltatasok
biztositasat, mint az el6bbiekben emlitett mentélis segitség, illecve a drogokrdl
sz6l6 informdciés anyagok biztositdsa.
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4.3. FOKUSZCSOPORTOK TAPASZTALATAI

,Odadll eléd, és hat emelet magas, és igy vicsorog a spuritél, de 6t nem érdekled. O egy
ugyanolyat keves, mint te, csak mdashogy.”

43.1. MINTAVETEL

A bevezet6ben emlitett hdrmas célcsoportbdl, a ,szakérték” csoportjabdl csupan
a Party Service munkatarsait hivtuk meg a beszélgetésre, ugyanis a harmadik
célcsoportba tartozd tobbi szakértd — mint példdul a mélyinterjik sordn megke-
resett kabitdszer-blinozéssel foglalkoz6 nyomozd, toxikoldgiai osztaly orvosa vagy
a MentGszolgalat egyik vezetSje —, Ugy éreztik, csak érintSlegesen kotddik az
elektronikus partiélet vildgahoz, annak szereplSihez. Mivel az els§ két célcsoport
otthonosan mozog a partik terében, kultirdjaban, ismerik a szerepléket, a szaba-
lyokat, a partizds multjat és jelenét, ugy éreztiik, problémads lenne egy asztalhoz
tltetni a témardl nagyon eltér§ informaciémennyiséggel rendelkezd szerepléket. Az
elektronikus zenei partik terében artalomcsokkentd szolgaltatdst nyjt6 civil szer-
vezet, a Kék Pont Party Service 6nkéntesei viszont specialis tuddssal rendelkeznek
a partikrol, a partildtogatdk szimadra fizikai, mentélis és droginformaci6s segitséget
nyujté szolgaltatdsukon keresztiil. Ezenkivil — nem utolsésorban — a partira jardk,
illetve partiszervezdk velik szemben nem élnek fenntartdsokkal, ami megzavarta
volna a f6kuszcsoportok Gszinte parbeszédét (mig példaul egy renddr vagy egy orvos
jelenléte valészintleg jelentsen novelte volna a kényes témak korée).

Az interjdalanyokat a Kék Pont Party Service 6nkénteseinek kapcsolati hdldja
segitségével toboroztuk. Ezek a munkatarsak maguk is ,kiéregedett” partizdk,
vagy mas médon kotédnek a partik vildgahoz, ismerik tehat a szervez8ket, aktiv
partizdkat.

A bevilogatésnal torekedtiink arra, hogy kulonféle zenei szcénak szervezdit,
partizéit is bevalogassuk, ennek eredményeképpen goa-, techno-, drum’n’bass-,
breakbeat- és noise-partik szervezgit és partizdit vegyesen kérdeztik meg az
artalomcsokkent§ party service szolgaltatdst nydjt6 civil szervezet 6nkénteseivel
egyutt. A kivalasztas, megkeresés és csoportok lebonyolitdsa, moderilasa, rogzitése
2005 tavaszéan zajlott. Mindkét csoportos interjus beszélgetésen 8-8 6 vett részt, a
klasszikus fékuszcsoport szabdlyainak megfelelGen. Az interjdalanyok 18 és 32 év
kozottiek voltak, 4 ldnyt és 12 fitit kérdeztiink meg, iskolai végzettség tekintetében
tilnyom¢ tobbségiik felsGoktatdsi intézményben tanul, vagy ott végzett. Ezzel
kapcsolatban meg kell jegyezntnk, a partizé populdcidhoz képest mintankban
feltlreprezentdltak voltak a fels6foka iskolai végzettségliek. Az ,értelmiségi” minta
a szintén fGiskolds vagy egyetemista Kék Pont Party Service dnkéntesek kapcsolati
héléjabdl, a kivalasztasi sajatossigokbdl adédott. Mindazondltal nem tartottuk olyan
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fontos szempontnak, hogy a panelkutatds elsg 1épésekor, 16 ember megkérdezésével
a teljes, tobb tizezres partizé fiatalsdg iskolai végzettség szerint sajatossagait repre-
zentaljuk; az elsédleges szempont az volt, hogy minél tobbféle elektronikus zenei
irdnyzat autentikus és véleménnyel rendelkezd szerepléje kertiljon a mintédba.

4.3.2. MIERT PONT PARTIZNI JARNAK A FIATALOK?

Mara az elektronikus zene otthoni hallgatasa, internetrdl valo letoleése, csakugy,
mint a partik ldtogatdsa, elfogadott és széles korben (zott szérakozasi forma lett.
Az elektronikus zenei kultirdnak orszdgos médiumai vannak, zenei csatorndkon
misorok foglalkoznak az elektronikus zenei élet Gjdonsdgaival (pl. Eeelektro),
diszkokbdl, partihelyszinekrdl jelentkeznek misorok (pl. Club Rotation). Keres-
kedelmi radidk is sugaroznak elektronikus zenét (Radio Dee-Jay, Radio Café), de
természetesen az interneten is szamos partiélettel foglalkoz6 tartalmat (férumokat,
tematikus portalokat) taldlhatunk. A régebben csupan a beavatottak szdmara
Lérthet$” elektronikus zenei kultira mara beszivargott a széles kozonségnek sz6lé
filmekbe, a ruha-, mobiltelefon-, sporteszkoz-reklamokba. A programmagazinok
pedig minden hétvégére legalabb 4-5 elektronikus zenei rendezvényt kinalnak,
egyszoval, a partizds része lett a fiatalok szabadid§ elt6ltési szokdsainak.

A fokuszcsoportos beszélgetést a bemutatkozé korok utdn azzal kezdtik, hogy
vajon miért pont partizni jarnak manapsig a fiatalok. Az interjualanyok egy része
szerint a parti, a partizds csupdn a szérakozis, a szabadidé-eltoltés egy Gjabb for-
mija, a 80-90-es évek diszkodja helyett most ez a leginkdbb felkapott szérakozdsi
forma.

WA fratalok mindig is partizni jartak, csak mindig mdshogy bividk. Volt, amikor bu-
lizni, koncertezni, most partizni, ez a legpopuldrisabb, legszélesebb vétegeket vonzd midja
a szivakozdsnak. Szirakozni jarnak a fiatalok, inni, esetenként drogozni, leginkdbb
semmit tenni, hangos zenét hallgatni, és a bardtaikkal taldlkozni.”

Nagyon egyszeri partipromoter kapitalista dlldspontot képviselek. En szérakozni Jarok
partikra, az ideoligiai hattere a dolgoknak mdy 1 ideje nem érdekel. Egyszeriien jol akarom
érezni magam, és a partiban nem ldtok mdst, mint ami ezt az igényemet kielégiti.”
A masik, az el6bbivel nem verseng6 alldspont szerint az j szérakozasi forma alkal-
masabb a sziirke hétk6znapok eldl valé menekiilésre, mint eddig barmi:

wSzerintem felejteni mennek sok esetben. Kiilfoldin a hétkiznapokat jinneplik meg a
hétvégével, nalunk meg el akarjik felejtent.”
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WA parti egy konstrudlt vilagkép, egy konstrudlt kizisség, akik kiszolgalnak egy mitoszt,
amit létrehoznak az adott szubkultiivan beliil. Aminek szociokulturdilis, movalis hattere
van, kialakul egy dizdjn-vonulata. Egy pszendovildg, ami kialakul adott miffajon belill,
és letrehozza a maga értékkizisségér.”

Hosszan idéztink egy partiszervezdt, mert megszolaldsa jol mutatja ezt a ,val6sagbol
val6 menekiilés, latszatvaldsigba valé megérkezés” tézist:

»Szervezdként olyat szevetnék adni, ami egy komplex audiovizudlis élmény. Egy olyan
igényt szeretnék kielégiteni, ami a partizikban benne van. Lemenni a térképrdl! Nem
tudunk elmenni Indidba, Goa szigetére, ezért elmegyiink egy partiva, ahol egy buborék-
vildgot szeretnék megalkotni. Egy buborék-vilag, amibe ha bekeriilsz, akkor kikeriilsz
a normdl tudatillapothil, akkor is, ha nincs benned semmi. Szerintem a zene meg a
dekordcid az alapfeltétel. Ami a pluszt adja, az, bogy egy ilyen tirzsi érzés jon ki. Az
egész elektronikus zene a repetitiv zene djraélesztése modern elektronikdval. Ugyanez
volt a samanizmusban, a vepetitiv zene, ez volt a transzzene. A transzzene az, amitdl el
lebet szdllni, ez valakinek a d'n'b, valakinek a goa, valakinek a techno. Nekem az elsd
és legmélyebb partiélményeim azok mind teljesen tisztin voltak, a tinctil meg a zenétdl.
Ezért kezdtem el ezzel foglalkozni, ez inspivdlty adni az embereknek egy kiskaput, amin
kimebetnek a normdl vildghil egy éjszakdra vagy akdr 24 drdra.”

A partizas tehdt azért vonzé a fiatalok sziméra, mert a hétkoznapok iskola/munka
vilagahoz képest egy gyokeresen mas vildgot jelent, idGszaki kiszakaddast a kon-
szenzudlis val6sdgbol.

Mindkét csoportban felmerilt, hogy az egyes elektronikus zenei szcénak (goa,
techno stb.), a partizni jarok kozossége vajon valos kozosségek-e. Ezzel kapcsolatban
meg kell jegyeznunk, hogy a csoportos beszélgetés részvevdi kioregedett, ,veterdn”
partizénak szamitanak. Egyrészt életkorukbdl, masrészt sokszor életforméjukbdl
ad6édbéan mir nagyon ritkdn jarnak el szabadidejikben szérakozni. Kozulitk sokan
ott voltak az 1994-95-6s , kezdetekkor”, masoknak az aktiv partizé id§szaka pedig
1997-2003 kozott zajlott, mara ,kioregedtek”.

Az interjialanyok beszdmoldin is j6l nyomon kovethet§ az a négy fazis, amin
az elektronikus zenei partik vildgéba érkez8 csaknem minden fiatal 4tesik. E négy
fazist az alabbi nevekkel illettiik:

1. megismerkedés,

2. beleizzés (aktiv partizds),

3. kifelé jovés,

4. szakitds / mésodviragzds,

5. (benne maradas).
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Az aktiv partizds a fiatal habitusa szerint lehet fél év, de akdr 4-5 év is.

Ezzel parhuzamos fejlédésen megy 4t egy egy-egy elektronikus zenei parti-szcéna
is. A kezdeti 40-50 6s, egymadst jOl ismerd magbdl, 1-2 partiszervezd brigadbdl
az elmult 10 évben minden szcéna tobb ezres, tobb tizezres ,tdmogatdi”, latogatdi
taborral rendelkezik, szcéndnként 10—30 partiszervez§ csapat verseng egymdssal,
gyakoriak a ,rédszervezések”, amikor a partizék odacsdbitdsdért egymas partijait
igyekeznek lehetetlenné és sikertelenné tenni azonos idépontba szervezett konkurens
esemény meghirdetésével.

Az egyes szcéndk megnivésével, professzionalizaloddsaval minden koz6sség azo-
nos folyamatokon megy 4t, az egymdst még személyesen is ismerd mag felbomlik,
egyesek kioregednek, és folyamatosan Gjabb és Gjabb emberek érkeznek az egyes
szcéndkba. A kezdeti nagyon erGs ,technés”, ,drum and basses” identitds meggyen-
gul, egyik szcéndbdl dtjarnak a mdsik szcéna partijaira. Ezeket a védltozdsokon a
Jrégiek” gyakran keseregnek, féltik szubkultdrdjuk vélt vagy valés értékeit.

WA parti pusztan az idd milatdsdardl szold dolog. Ahdny zenei miffajban megfordultam,
azt ldattam, bogy kialakul egy kizisség; beliilvil 7igy néz ki, mintha lenne egy d'n’b ki-
20s5ég, ami pribalja védeni a kitaldlt értékeit, vagy van egy régi gods kizisség, amelyik
rosszul van attél, hogy egy euro-trances vonal jin be. Kialakulnak kvizi kizisségek,
amelyek nem valds kizisségek. A valds motivdcid az, hogy nincsen meg a fiatalokndl sem
a tere, sem a lebetdsége, hogy valds kizisségek kialakuljanak.”

Erdekes volt megfigyelni interjualanyaink egyéni életében a partizashoz valé vi-
szonyukat. Ketten is beszamoltak arrdl, hogy egyszer mar szakitottak, de késébb
visszatértek kordbbi aktiv partizé életformajukhoz:

»Valamikor nagyon végen kezdtem ezt, 96 kiriil, amibdl lett egy sziinet, aztdn megint
visszatérés, 2001 bta eléggé rendszeres partizd vagyok megint. Féleg, mert azita elég sok
partiszervezd barvdatom lett.”

wHat-hét éve kezdtem el jarni gy partizni, hogy heti 3-4, most mar levedukdlidots
szerencsére heti egyre, kettdre. Most {...} visszacsippentem, a ...-ban a godtil kedve a
drum’n’bass buliig mindenbdl litok valamit. Elkezdtem DJ-zni is, szoktam zenélni is,
dltaldban sajdt szervezési bulikban vagy bardtok dltal szervezett dolgokban.”

Amellett, hogy egyesek beszdmoltak ,masod-, illetve harmadviragzdsokrol”, saja-
tos megfigyelés volt, hogy a kordbbi aktiv partizé (vagy ,partiarc”, ahogy a szleng
hivja) valamilyen médon becsatlakozik a szolgaltat6i oldalba. Egy goaban érintett
fid ezt ekképpen fogalmazza meg:
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o Mint alapelv beigazolodott: minden partizobél vagy DJ, vagy szervezd lesz, aki nagyon
csipi ezt a fajta zenét.”

A fékuszcsoportos ,veterdn partizd” interjialanyok nagyobbik része vagy partiszer-
vezd, vagy DJ lett, vagy mas médon kotddik a partikultirdhoz, példaul fotdzik
lapok és internetes szdjtok szdmdra, partibeszamoldkat ir, fénytechnikéaval vagy
rendezvényszervezéssel foglalkozik stb. Bizonyos értelemben részei lettek az egyre
tejlédé és professzionalizal6dé ipardgnak.

4.3.3. A PARTIELMENY — MITOL LESZ JO EGY PARTI?

Fejér Balazs (2000b) ,,LSD és popkultira” cimd tanulmanyaban kultdrantropoldgiai
alapossdggal mutatja be a parti jellemzdit, kellékeit, sajatossagait, térelrendezését.
Jelen kutatasi beszdmoléban nem kivanjuk ezeket megismételni. A csoportos
interjuk sordn megkérdeztiik a részevevlket, hogy szamukra partizéként, szerve-
z8ként, a Kék Pont Party Service nkénteseként mitdl lesz j6 egy parti, mit jelent
szamukra a partiélmény.

Nagyon hamar leszogezték, hogy az, hogy egy parti objektiv mércével j6 és
az egyén szamara élvezhetd, nagyon eltéré lehet. A partizé tudatallapotatdl figg,
hogy milyennek taldlja a partit. Az egyik szervezd fiti igy emlékezik vissza sajat
aktiv partizé idGszakéra:

Eletem legszirnyiibb bulija, ami minden téren hitvany volt, ott én félmezteleniil ugriltam
a szinpadon egy pezsgdvel, meg egy spanglival” a kezemben.”

wVan az az alkobolmennyiség, ami utdn barmilyen buli jo tud lenni.”
wSajnos nem elkeriilhetd, még ebben a kérdésben sem, a drogfogyasztds. Nincsen rossz
buli, csak rossz drog.”

»Onnantil kezdve, hogy egy buli szar, te barmennyire be lebetsz viigva, vagy barmi lebet
benned, az a kizvetlen barati tarsasagod miatt van. Aol nem a buli lesz jobb, te jol érzed
magad. Szerintem egy buli akkor jé, ha az ott lévd emberek a legnagyobb szamban tudnak
eqyszerre rihangolédni arra a zenei élményre, amit ott kapnak, & ez érezheté. Erezheté
az emberi energia, hogy egyszerve sok mindenki ugyanazon a dolgon van rajta.”

Ez utdbbi idézet mar dtvezet benniinket a partiélmény definiciéjara, amiben kon-
szenzus mutatkozott az interjdalanyok kézott. Minél inkabb 6sszhang van a partin

7 Marihudnis cigaretta (l4sd még a 7.7. fejezetet).
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tancoldok kozott, minél inkdbb egyttt mozognak, anndl val6szinibb, hogy létrejon
az a megfoghatatlan és megfogalmazhatatlan élmény, ami miatt szeretnek partikra
jarni. Ez a koz6s tudatillapotban, a ,k6z0s rezgésben” olt testet:

»Olyan *96-16l kb. techno-partikra jartam, Sopronban a ... dltal szervezett Party A-
eldd bulikra. Ott abszolit éreztem ezt a »sok ember egyszerve ugyanazon a dolgon van
rajta« dolgot. Az megint egy mds kérdés, bogy 2005-re hova lett ez a filing a Party _A-n
(Sehova! — 520l kizbe valaki}. Még 2000—2001-ben is voltam, még ott is azért éreztem,
teljesen fiiggetlendil attil, hogy .. Y ott van 3000 ember, mindenki nagyon készen van,
tagadbatatianul nagyon készen, de attol még mind egyiitt vannak ugyanolyan készen,
és mind egyiitt élvezik ugyanazt. Fiiggetleniil attil, hogy milyen tudatmidositd szereket
szedtek elitre.”

Az interjdalanyok kozul volt, aki hozzétette, hogy a partiélmény addig az igazi,
amig kicsi, underground egy szcéna:

wSzerintem is fontos, hogy mennyire figyelnek egymdsra az emberek a partin. Mennyire
van ilyen versengés jellege, vagy mennyire van az a fajta underground-érzés, hogy élcsapat
vagyuntk, é most megyiink, nagyon nagy dolgokat csindltunk, és mi vagyunk a legjobbak.
Szerintem ez tivvényszeriien eltiinik, ahogy a profi szcéna felé lépkediink.”

WAz elst elektronikus zenei rendezvény, amin voltam, 1998-ban, annak az volt a neve,
hogy »Techno Party«. J§ kizisségi élmény volt ez a »mi most valami egészen mdst csind-
lunk, mint a tobbiek«, mi egészen mdshogy szdrakozunk, emiatt mi egybdl egy kizisség
vagyunk, szeretjitk egymdst és mosolygunk egymdsva. Ami egészen tdvoli jellemzdje most
mdr egy techno-partinak.”

Amint kezdi kindni magit egy elektronikus zenei szcéna, annal kevésbé lesz csa-
ladias jellege, ugyanakkor anndl jobban korvonalazott, hogy mit jelent egy-egy
szcéndn, stiluson belil a j6 parti idedltipusa. Ezzel kapcsolatban nagyon pontos
megszodlalast idéziink:

WA jo parti prekoncepeid. Szubkultiivin beliil mindenkinek van egy képe, megvannak a
dizdjn-elemei, megvan a bpm-szdma, megvannak az auntentikus arcok. Ez a prekoncepcidt
vagy kielégiti, vagy nem. A mdsik vetiilet siilyosan felriigja ezt a prekoncepcid-halmazt,
és valami furcsa, valami idegen, valami iij hatdsként ér. Ujat tud adni.”

. Bemegy oda x ember, akik kizitt mindenképp van egy kollektiv tudat. Minél kevesebb
oda nem ill¢ ember van, ez a kollekttv tudat anndl inkdbb harmonizdl. Anndl inkdbb
tud felspannolidni. Miffaja vilogatja, hogy ez szakrilis, vagy pokols.
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— Gyikerében ugyanarvdl van szd.

— Ugy litom, hogy itt az emberek kidok. Ha sok értelmezhetetlen kéd van, vagy az
én kddomat nem értelmezik — legyen az beszéd, ruba, mozdulatsor, partikellékek —,
végérvényesen elvonthatjdk. A legjobb goa-bulit is el tudja rontani egy csomd ilyen taxis
aranyldncos ember, karikdkkal, meg fiityil.”

wEz arrdl szol, hogy feloldidsz egy olyan dologban, amit te elfogadsz. Leveszed a polerdl,
szeretnék ebben feloldidni, 1ok ji lenne, ha csupa ilyen ember lenne; feloldidsz, megkaptam
a 2 rongyomért, ami jart, aztdan viszlar.”

Mindezek mellett, utols6 elemként, egy partiz6 szimara nagyon fontos az emberi
tényezs, hogy béke és nyugalom legyen.

WAz emberek azok nagyon sokat szamitanak, mert példaul Ozordval voltam #gy, hogy
ballottam mar tobbektil, hogy milyen ji az a tipikus goa-parts, abol mindenki szereti
egymdst, meg mosolyognak stb., és tényleg az volt, hogy barkibez odamentem idegenbez,
olyan volt, mintha osztilytarsak lettiink volna évekig, vagy mintha jé baritok lennénk.
Aztin az emberkék a mindenféle kis kijtyiikkel, meg akik lemennek goa-bulira, és ott
csajoznak, azok eléggé le tudjik rontani a hangulatot. Elffordulnak olyan emberek
sokszor, akik 1igy kitekednek, meg hat ilyen lebiizds arcok, akik szintén nem jok egy
ibyen partin. Egy mdsik partin volt, hogy a securitys emberek kitekedtek, hiizogattik le
az emberektdl a cuccukar.”™®

4.3.4. DROGOK ES PARTI AZ EGYENI ELETPALYABAN

Demetrovics Zsolt (1998; 2001a; Demetrovics és Menczel, 2004) kérdbives kutatéisai
igazoltdk, hogy az elektronikus zenei partikon kiemelten magas mind a legilis,
mind az illegélis szerek hasznalata a normélpopuliciés életprevalencia-értékekhez
képest. Az interjlalanyok szerint is ,lehetne drnyalni azt a tézist, hogy a parti a
drogozis melegdgya, de az alszenteskedés lenne. Kilenc éve jarok partikra, lehetetlen
elvalasztani a két jelenséget, még ha egyéni szinten el is lehet.”

Mindazonaltal nem szabad figyelmen kiviil hagyni, hogy igen jelentds kabitdszer-
haszndlat zajlik a parti terén kivil, valamint hogy a parti terében sem mindenki
haszndl illegalis szereket. A fenti dbra metszete a parti terében zajlé kabitészer-
hasznalat, mely a kovetkez8kben a témank lesz.

18 Elkoboztak téliik a kabitdszert.
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3. dbra. A kabitiszert mar kipribalok és a partizok viszonya

Beszdmoldnk egyéni interjikat feldolgoz6 részében egyéni szinten 4 fazist kiilon-
boztettiink meg a kabitdszer-hasznilatra nézve:”

1. kiprébalas,

2. kisérletezés,

3. aktiv szerhaszndlat,

4. normalizal6dés.

Ha ezen szakaszok mellé odatessziik az egyéni partikarrier-dllomdasokat is,
tobbé-kevésbé megfeleltethet§ kategdridkat kapunk, azonban — természetesen
— nem torvényszerd, hogy az aktiv szerhaszndlat és az aktiv partizds egy idGinter-
vallumra tevédik egy személy életében, de a valdszinlisége nagy. Fékuszcsoportos
16 interjualanyunkat végigkérdeztiik, hogy az elektronikus zene megismerése, a
partira jaras és a kabitészer-hasznalat milyen sorrendben kovetkezett esetiikben,
illetve hogy Osszefliggenek-e ezek a dolgok az § életikben. Legtobbjuk szamdra
a korai elektronikus zenei élmények voltak az elsék, a 80-as években (Kraftwerk,
Jean Michel Jarre, Vangelis stb.), majd a partizds megismerése és a kdbitészerek
megismerése korulbelul egy id6ben tortént. Egy id6ben, de nem egy helyen, az els§
kéabitészeres élmények ugyanis jellemzden kis baréti tarsasigokban zajlottak.

Ketten voltak kozoctik, akiknél a kabitdszer-élmény volt az elsd, amit az
elektronikus zene és a partizds megismerése egyszerre kovetett. Mindossze egyva-
laki volt, akinek egy idre, egy helyre tevédik mindhdrom élménye. Felidézziik a
visszaemlékezését:

. Két lany mondta, hogy elmennénk-e veliik valami M nevii helyre, abol house-zene lesz.
Nem is volt képiink ervil, hogy micsoda. Ott volt egy ilyen katarzis, hogy ilyen létezik,
hogy nem beszél a DJ kizben. Onnantil fogva elkezdtiink oda jarogatni, ebbil evedden
akkoriban techno-és house-zenéket hallgattam, ez késibb dtment teljesen a tirt iitemek
Jelé. {...} Jartunk partizni, és foleg amfetamint baszndltunk vendszertelen jelleggel.
Aztdn valaki mondta, hogy van ez a laszti. {..} Teljesen isszefiigg a harom dolog,

Y Az egyéni szerhasznalat fazisairdl lasd b&vebben a III. rész 2. fejezetét.
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igazdbil ez egy este volt szerintem {mindenki nevet). Azt gondoltam, hogy ez szerves
része a dolognak. Fel sem meriilt bennem, hogy ez bitncselebmény. 23 éves voltam. Elég
késin jirt ez szerencsére.”

Ugyanakkor a megnyilatkozasokbdl kideriil, hogy a normalizalodds idGszakaban,
amikor a parti vilagabdl is mér kifelé jonnek, sokkal bonyolultabb, Gsszetettebb
egyéni szer- és partihaszndlati mintdzatokat ismerhetiink meg:

WA sorrend a drog, elektronikus zene, parti volt. Azéta minden mindennel isszefiigg, és
el is kiiloniil egymdstil, tényleg szeve vilogatia, vannak, amik kizdrilag partin, vannak,
amik partin is, és vannak, amit partin soba. Ebbil kivetkezik, hogy politoxikomdn
vagyok {nevet).”

Azoknak az interjialanyoknak az életében, akiknek jelenleg is hozzatartozik az
életiikhoz az illegilis szerek hasznélata, eljon egy felelGsebb, jéval dtgondoltabb
hasznélat az évek sordn:

+Egy csomd olyan ember van, akinek ji durvin jol ki kell probilnia mindent, hogy az-

tén vajijjin, hogy a késibbiekben mivel kivin éni és milyen midon. En végigpribiltam
a kdbitdszer-paletta egészen széles skdldjat, és voltam egy évig amfetaminfiiggd. Most
rendszeresen szivok, ez alap, de ecstasyt évek dta nem ettem. Inkdbb hallucinogéneket,
alkalomhoz kitve, sét ha lebet, abbil is inkibb a természeteset, gombat, ezt-azt. Sze-
rintem nem olyan van, hogy csak valamit vagy mindent, hanem dt kell esnie bizonyos
tapasztaldsokon, hogy el tudja dinteni, mit, mennyit akar.”

En ugyanezen mentem végig, hogy f#, meg ecstasy, spuri®®, LSD, gomba. Gyakorlatilag
leragadtam, hogy fit, maximum gomba, természetesebb dolgok.”

43.5. DROGOK ES PARTI 2005-BEN

wHa az embereknek akkor van idejitk a valisaghil kiszakadni — a valisaghil vali
kiszakadds egyik alappillére a drogfogyasztasnak —, amikor partiva jarnak, akkor, ha

3 Vs

ez a két iditiltés egy iddsikra tevidik, akkor a partin tirténik a drogfogyaszids is.”

Tapasztalt interjialanyainkat megkérdeztiik, hogyan viltoztak szerintiik a szerhasz-
nalati szokasok az elmult tiz évben az elektronikus zenei partikon. Egyontet( véle-
mény volt, hogy megnétt a kdbitészerek szerepe, egyre tobbféle, és azokbdl is egyre

2 speed, amfetamin
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nagyobb mennyiség( fogyasztds zajlik a bulikon. Aggasztonak talaltdk ugyanakkor
azt is, hogy a partik dtlagéletkora egyre lejjebb tolédik, nem ritkdn 14-15 évesek is
résztvev6i mar a partiknak.

A kioregedett partizé interjualanyok kozul sokan ugy taldljik, hogy a zenei
élmény sokadlagossa valik a kabitdszer-hasznalat és egyéb tényez8k mellett.

wRégen a zenéért jartak le az emberek, é a drog volt, ami adta a pluszt, most pedig a
drogért mennek le az emberek, a zene meg csak van.”

W1t mar til sok a jel, és til sok az érték. Nagyon erdsen hattérbe szorul a zene mint
mindség. En ezt nagyon erds problémdnak érzem.”

Persze nem fuggetlen ez az egyes parti-szcéndk evolici6jatdl, amit korabban emli-
tettunk, a régi ,,nagy oregek” kesergése az Gjak bejovetele, 4j normak elfogadasa
miatt.

4.3.6. DROGHASZNALATI MINTAZATOK AZ EGYES SZCENAKBAN

Statisztikailag Gsszehasonlithat6 adataink természetesen nincsenek az egyes elekt-
ronikus zenei parti-szcénakban hasznalt kabitészerekrdl, a kvalitativ mddszerd
kutatdsi médszerbdl adéddan. Budapesti partik latogat6i korében végzete kérddives
vizsgalat (Demetrovics és Menczel, 2004) megerdsiti, hogy az eltérd zenei stilusa
partik latogatéi korében kiilonb6z6, jellemzd szerhasznélati szokdsokat ismerhettink
meg. Ez a vizsgdlat még a feldolgozas fazisdban van, igy nem nyujt tdjékoztatdst
arrdl, hogy mely kabitdszerek mely szcéndkban elterjedtebbek, mindazonaltal néhany
altaldnos adat mar megismerhetévé valt. A megkérdezettek 89,5%-a kiprobale mar
valamilyen kabitdszert életében, a legelterjedtebb szerek a kannabisz (87,2%), az
ecstasy (58,5%) és az amfetamin (51,9%). Ki kell emelniink, hogy ezek a szdzalé-
kos megoszldsok nem a parti terében val6 fogyasztdsra vonatkoznak, hanem arra,
hogy a megkérdezettek valaha életiikben, barmilyen helyszinen prébaltak-e ezeket
az illegalis anyagokat. A partildtogatok korében lényegesen magasabb kabit6szer
életprevalencia-értékeket taldlunk, mint a normal populdcidban, de a kérdGives
vizsgalat eredményei nem adnak valaszt arra a kérdésre, hogyan fugg ossze a ka-
bit6szer-haszndlat és a partildtogatas.

A Kék Pont Party Service munkatdrsai azonban sokféle szcéna rendezvényén
megfordulnak, valamint a csoportos interjuk egyes szerepldi tobbféle szcéna rendez-
vényét latogatjak. Nekik is vannak megfigyeléseik az egyes szcéndkban tapasztalhaté
eltér§ szerhaszndlati szokdsokra vonatkozdan.

Interjtalanyaink megerdsitik a kérddives kutatds eredményét; tapasztalataik
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szerint is csaknem minden szcéndban elterjedt a marihudna hasznalata, kivéve
taldn egyes nagy techno-partikat:

WA techno-partikat a szintetikus szervek jellemzik, még csak véletleniil sem szivnak,
J 4
ganjaszag® sincs ez 2-3 embernek nagyon megleps).”

Azt szintén érzékelik az interjdalanyok, hogy az ecstasy ,,nagy éltaldnos cucc lett”,
ahogy egyikdjiik a tobbiek egyetértése mellett megfogalmazta.

Ami az egyes szcéndkat illeti, a techno-partikat elsésorban a stimuldnsok
(amfetamin, kokain), illetve egyéb szintetikus szerek (ecstasy) hasznalata domi-
nélja. A goa-partikon kiemelked§ a hallucinogén szerek (LSD és a természetkozeli
ideol6giakbol adédéan a mégikus gombdk mint 6nallé értelemmel biré lények
val6sdgos kultusza), valamint a kannabisz nagymértékd hasznédlata. A drum and
bass-szcéndban taldn az amfetamin a legjellemzébb szer, a kisérleti noise stilus
OsszmUvészeti estjeit pedig az aszkéta ideologiabdl adédéan semmilyen illegalis
szer hasznélata nem jellemzi interjhalanyaink beszamol6i szerint. Mint emlitettiik,
a marihudna és az ecstasy hasznalata mindegyik szcéndban elterjedt.

Interjlalanyaink a kabitészer-feketepiac sajatossagabdl adédé ellatottsigban
vald egyenetlenségekkel magyarazzak, hogy mindegyik szcénat politoxikomén
szerhaszndlat jellemzi. Vannak bejaratott, kedvelt szerek, ugyanakkor a bizonytalan
és allanddan véltoz6 beszerzési csatornakboél adéddan gyakran mas vagy szamukra
Uj szereket hasznalnak a partizék. A dinitrogén-oxid (kéjgdz, partikon ,lufi” a neve,
mert abban adjdk) valamilyen mdsik kédbit6szer kiegészitGjeként val6 alkalmazdsa
azonban csak a goa- és a drum and bass-szcéndra jellemzd. Interjtalanyaink szimédra
ez a drog egy alacsony stdtusza anyag (akdr a szipuzds), a normalizélt kabitészer-
hasznalat fazisdba éré partizok nagy része lenézi, annak nyilvanvalé egészségkaro-
sitd volta miatt. A lufizds ilyen médon a felelétlen, hedonista kabit6szer-hasznalat
indikdtora szdmos partizd szimara.

Interjaalanyaink szerint 2005-re sokat valtoztak a kabitdszer-hasznalati szokdsok.
Egyrészt jellemzGen tobbféle anyagot haszndlnak a partiz6k (egyesek szerint minden
szcéna politoxikomdn), valamint nagyobb mennyiségeket hasznalnak manapsig.
Nem ritka, hogy némelyek egyetlen éjszaka soran akar 3—5-10 ecstasy tablettat
is elfogyasztanak. Harmadik jellemz8ként pedig tovabbra is elterjedt bizonyos
kébitészerek kombindlasa, egytittes hasznalata.

Interjualanyaink nagyobb része Ggy érzi, hogy a néhdny évvel ezel6tti helyzethez
képest egy partin a zenei élmény élvezete sokadlagos lett a kabitdszer-élményhez
képest. Tébben is megfogalmazzak ezt a szimukra sajndlatos véltozast:

2! Ganja: a marihudna hindi neve, elterjedt elnevezés a hazai szlengben, de egyuttal nemzetkozi
kifejezés is.
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wRégen a zenéért jartak le az emberek, é a drog volt, ami adta a pluszt, most pedig a
drogért mennek le az emberek, a zene meg csak van.”

wElhivnak a Party A-ra egy olyan embert, aki mitvész, zenél is, ott vannak olyan
emberek teljesen szétcseszve, azt se tudjik, hogy hol vannak, nekik tikmindegy, hogy ki
Jatszik, tok mindegy, hogy milyen név, 6k ott vannak, szét vannak esve. Party _A-n ott
gy egyiitt vannak, szevetik egymdst, vam néznek, engem is szeretnek.”

wSemmi problémam nincs nekem se, csak néha az az érzésem, hogy ha Haldsz Jutka
sz6lna 140 bpm-en, akkor is ugyaniigy tancolna.”

437 ARTALOMCSOKKENTES

Az el6bbi idézetek mar dtvezetnek benniinket az elektronikus zenei parti terében vég-
zett szelektiv drogprevenci6, illetve drtalomcesokkentés témakoréhez. A fékuszcsoportos
beszélgetésen a megkérdezett harmas célcsoport gynevezett , treatment oldal”, tehdt
a kébitészer-probléma megoldésan faradozé szervezetek képviselSi kozil egyediil a
Kék Pont Party Service munkatdrsai vettek részt. ElsGsorban azért, mert ezek koziil
a szervezetek kozil kizarolag ezek az 6nkéntesen kothetSek szorosan az elektronikus
parti teréhez, mds szerepl6k meghivasa (rendGr, pszichidter) pedig bizalmatlan, a
kényesebb témdkkal kapcsolatban bezarul6 csoportokat eredményezhetett volna.

A Party Service munkatdrsai évek 6ta jarnak elektronikus zenei rendezvényekre,
vizet, sz6l6cukrot osztanak a partizéknak, pihendhelyet biztositanak, informaé-
cidkat nyujtanak az egyes szerek hatdsairdl és kockdzatairdl, illetve szitkség esetén
mentdlis segitséget is nyGjtnak, valamint érdekl6dés esetén tarsintézmények felé
(jogi tanacsadis, elterelés, drogambulancia) irdnyitjdk a kabitdszer-hasznaldkat.
Osszefoglalva, tulajdonképpen egy alacsony kiiszobd 4rtalomesokkentd szolgél-
tatdst nydjtanak ingyenesen a partizoknak. A szolgaltatds 4-5 éves multja alatt a
goa-szcénaban gyakori a jelenlétiik, alkalmanként breakbeat-, techno- és drum
and bass-partikon is megfordultak mar. Egyes szcéndk bizonyos partszervezd bri-
gadjaival sokadik kapcsolatfelvétel utdn sem sikeriilt egytittmkodnitk, f6ként a
szervezGkben él6 profitmaximalizdlds elve miatt (az ingyen osztott viz a bufébdl
veszi ki a pénzt — érvelnek a szervezdk).

SAA drogkultiiva hignydért} a szcéndknak az a vésze felelds, aki azokat a szolgiltatd-
sokat, amelyek a szerbaszndlat normalizdldsdara iranyulnak, profit-szempontok miatt
mindig is megtagadidk. Mert sobasem tudtak hosszi tdvon gondolkodni. A Party A
az mindig elzarkizott ez eldl, soha nem engedett be party service szolgdltatdst, sét azt
mondia, hogy nem is kell.”
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»Egy nagy probléma van drtalomesikkentés- és Kék Pont-iigyben, egy monstrum techno-
szervezdbrigad vilaszlépése vildgitort evve vd, amikor visszantasitottdk a megjelenést
azzal a mondattal, hogy azzal, hogy mi ott vagyunk, azzal legitimdljuk azt a dolgot,
hogy ott drogfogyasztas zajlik. Oda kéne eljutni, hogy ez szerves vésze a kulturdlt, EU-
konform partizdsnak.”

Az interjakon részt vevd partizok és szervezdk ismerték a Kék Pont drtalomesok-
kent§ szolgéltatasat, kedvez8 kép él a fejikben a szervezetr§l és munkatirsairdl,
szamukra a ,Kék Pont” név a Party Service szolgéltatdssal egyenld, s nincsenek
tisztaban azzal, hogy egy drogambulancia timogatasaval végzett projektrdl van
sz6. A partizok szerint alapfeltétel kellene legyen, hogy minden partin van ilyen
jelleg szolgaltatas.

wEgyszerdi partiva jariként 4gy érzem, a szolgdltatds vésze kellene legyen ez {3 bilogar).
Hozzdtartozik abhoz, hogy biztositsa az én felbétlen szérakozdsomar.”

Lok mindegy, hogy ji vagy rossz dolog-e. Mindenképpen van, mindenképpen egyre
tibben fognak kdbitdszerezni, meg egyre tibb fajidt. Es mivel a goa-partikon kezdik
el a legtibben, természetes, hogy talin ott kell hogy a legnagyobb szerepe legyen az
drtalomcsokkentésnek. Az a lényeg, hogy amikor hall vila egy haverjatil, akkor minél
hamarabb megtudja azokat a dolgokat, amiker meg kellene tudni a dologrol, mind a
Sizikai, mind a mentdlis hatdsairdl. Ne akkor, amikor mar 1igy myomja rvendesen. Minél
tudatosabban kezdje el.”

A jelen 1év6 szervez8k mindegyike altal szervezett partin jelen volt mér a Party
Service 6nkéntes teamje; 6k alapvetSen tdmogatjik és elfogadjik az artalomcsok-
kentd szemléletmédot. Nyilvanvaléan konnyebb volt a beszélgetésekre olyan parti-
szervezGket elhivni, akik nem zdrkéznak el a kdbit6szer-probléma és az elektronikus
zenei partik egy lapon emlitésétdl.

o Mindannyian drogozunk vagy drogoztunk, vagy fogunk. Mindannyian tudjuk, hogy
ez nem egy jo dolog, kdrosak a szervezetre, az agyadva. Ezenkiviil muszdj egy kicsit
Srgyelni a gyerekekre, hogy baj ne tirténjen. Mindenki haszndlhat azt, amit akar; nem
az a szevepiink, hogy tiltsunk, de pribaljunk segiteni abban, hogy ne legyen problémds
tendencia.”

A partin t6rténd kabitészer-hasznalat normalizdldsira tett egyéni kisérlet néha
még a legjobb szindék mellett is a visszdjara fordulhat, amint azt egy felel§sen
gondolkodé partiszervezs elmeséli:
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— En nagyon harapok az ilyenre, hogy ne legyen a bulimon semmilyen baj. Akkor a
biztonsdgi gavddanak divekt megmondtam, hogy nagyon szigovian motozzon. Az dsszes
kiskilyok bepanikolt. Pontosan amiatt volt 1 db rosszullét, mert mar az isszeset bedobta
még a bejirat eldi. En, mint szervez6, megprobiltam mindent annak érdekében, hogy
ne legyen, és pont ezzel okoztam a bajt.

— Elvenni, az nyilvinvalian nem mijkidik.

— Most kiildjiik haza? Ldttam ndlad valamit, menj haza?

— Jo, kész arcok voltak pedig!

— Igen, mert a bejarat eldtt, a motozds eldtr mindenki szarvd baszta magat.”

Osszefoglalva, a megkérdezett partizok kedvezéen nyilatkoznak az artalomcsckkentd
szolgédltatdsrdl a partik terében. A Biztonsdgos Szérakozéhely Program elemeivel
— j6 szell§zés, folyoviz a mellékhelyiségekben, ,chill-out room” (pihendszoba)
megléte, nincs zsafoltsidg a tanctéren —, célkitzéseivel egyetértenek, a probléma
tovabbra is az, hogy egyes partiszervezdk nem ligyelnek a biztonsdgos sz6rakozas
feltételeire:

. J0 régen leszoktam arvil, hogy Party A-va jdriak, de az utolsé néhany alkalom az
mar dibbenet volt, észrevebetden sokkal nagyobb volt a szcéna, mint az adott belyszin,
tudiik, hogy hdny jegyet adiak el, és mennyi ember lesz, nem lebet kapni levegit, és 50
Jok van, nincsenek normdlis WC-k, é nincs egy pad, ahova leiilbernél. A kiilinbizd
szintetikus szerek hatdsara az embernek sziiksége van vd, hogy legyen viz a mosdiéban,
ha nincs pénze venni, vagy legyen levegd, vagy valamilyen szelldztetés. Néba kimenni
levegdért nem lebetett, olyan szinten timeg volt. Volt, hogy beakadt a timeg a kijaratndl.
Volt, hogy 20 perceket dlltunk totdlis dugdban, hogy most itt fogunk meghalni.”

Az drtalomesikkentés témakirével foglalkozd utolsé idézetiink pontosan arvél a dilemmadrdl
5200, hogy vajon egyes szintetikus kdbitdszereket eldmyben vészesitd gyorsabb iitemit zenével
Jellemezhbetd szcéndk szerhaszndlati szokdsain lebet-¢ valabogyan alakitani, lépéseket
tenni a normalizdlds felé, vagy pedig e két tényezd (gyors zene, stimulansok haszndlata)
elvilaszthatatlan jellemzdje a stilusnak, a szcéndnak:

w— Azzal van a gond, hogy nem parositiik a nagy bulikat és a chillt’*. A godban van
chill, a Party A-n vagy egy d'n’b-buliban nincs. A legtib parti arva van berendez-

22 A chill out (room) roviditése. A chillben hagyoményosan lassabb iitemd zene szdl, vannak
il8helyek, sz8nyegek stb. Egyrészt zenei alternativat kinal, méasrészt pedig a szintetikus kédbitdsze-
rek hatdsdnak csokkenésével segit dtvezetni a hasznédlét a hagyomdnyos tudatillapotba. A jelenlegi
partikon — szcénakedl fiiggetleniil — egyre ritkabban van chill, a szintetikus kabitészerek hatdsa
reggelig, déleléttig ,porgeti” a partizék egy részét. A chill szerepét kezdik dtvenni az ugynevezett
after partyk, amelyek reggel, délelStt kezd8dnek egy-egy nagyobb buli végét kovetden.
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kedve, hogy odamenj, és végigmeneteld és -pirigd az egészet, nem kel leilnid, nem kell
pibenned, nem kell feloldanod az egyhangii davdlist, a monotonitdst azzal, hogy egy kis
$zétiisz0s chillt hallgatsz, aztan visszamész.

— Mar maguk a szerhaszndlati szokdsok sem teszik ezt lehetdvé. Leber csindlni chill,
de techno-partiva felesleges.

— Ez ilyen oda-vissza haté. Es sosem szerveztem partit, de hiszek benne, hogy lehet
nevelni a népet. Ha lenne ott chill, akkor eldbb-utibh odatévednének, és rdjinnének,
hogy ez 15 jo.”

4.3.8. Uj SZINTETIKUS SZEREK

A Kék Pont Party Service egyik hivatdsa, hogy olyan felelGs drogkultira, kdbit6-
szer-hasznalati szokdsok alakuljanak ki, melyek informalt, megfontolt hasznalat-
hoz vezetnek, s hogy a partizok lehetéség szerint minél kisebb fizikalis, mentilis,
szociokulturdlis veszélyt jelentve elkeriljék a kdbitdszer-fligglséget. A kabitdszer-
birtoklas, -atadas, -fogyasztas torvénybe titkdzd volta miatt a hasznalattal kapcso-
latos informdaci6atadasnak, az egyes anyagokrol és szériakrol (ilyen-olyan mintdja
ecstasytablettak, vagy kiilonféle dbraval ellatott LSD-bélyegek) sz616 kozléseknek
hagyoményosan a szajrél szdjra dtadott tapasztalatok voltak az els6dleges csatornai
és forrdsai. A dealer volt sokdig az elsédleges informator a haszndlati sajatossagokra
vonatkozban, illetve pontosan az egytttes, baratok korében vald els§ kiprobalds-
bél adédban a barati, ismeretségi kapcsolatokon keresztil aramlottak a sziikséges
tudnivalék. Mdra nem sok minden valtozott; taldn annyit emelnénk ki, hogy az
internethasznélat széles kord elterjedésével a fiatalok még egy kimerithetetlen in-
formécibforrashoz jutottak. Az angol nyelv honlapok mellett egyre tobb magyar
honlap foglalkozik az egyes anyagok hatdsaival, mindségével, internetes férumokban
zajlik informaciécsere ebben a témdéban.

Az EMCDDA magyar szervezete, a Nemzeti Drog Fékuszpont munkatirsai e
beszamolé irdsaval egy id6ben dolgoznak az Eur6pai Unié szamos orszdgaban mar
mikods Korai JelzGrendszer magyar viszonyok kozott valé elinditasaban, melynek
célja a kabitészer-feketepiacon megjelend j szintetikus szerekkel kapcsolatos stra-
tégia és tennivaldk kialakitdsa. E cél érdekében interjualanyainkt6l megkérdeztiik,
értestilnek-e arrél, ha megjelenik egy Gj anyag a partikon. A szdjhagyomdény utjin
torténd informdciéaramldsbdl adéddéan, ha egy Gj kébitészer jelenik meg (a leg-
utébbi ilyen a 2-C-I volt, 2004 tavaszan), arrdl értestl a partiszervezs és a partizd
egyarant. A fokuszcsoport alanyai meglepden tajékozottak azzal kapcsolatban,
mi hivja életre egy (j anyag megjelenését, mint az alabbi dialégus is jOl példazza:
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w— 17i-szi-dj. Most mar van ti-szi-bi is amigy.

— Kiilfildin ezek nagyon végéta mennek. Hdarom hénapig létezik, és van egy ilyen
neve.

— Lebet is vendelni kilfoldrdl.

— Igazdbil ezeker az hivia eld, hogy kémiai képlet alapjin hatdrozzik meg a drogo-
kat.

— Az ekit™ kell eladni ij néven.

— Uj logéval,

— Valdsziniileg tobb szert neveznek ecstasy névvel.

— Terjed a hir, mintha partizd lennél. Vannak emberek, akik mdr kipribdltik. Altaliban
ezekkel kiilfoldin mar tényleg talilkozik az ember. Magyarorszdg egy kicsit tényleg le
van maradva, ilyen szinten is.

— Minél tdgabb a befogadii rétege egy milfajnak, anndl inkdbb szélesebb a drogfogyasz-
tdsa, és anndl inkdbb valiszind, hogy ij szerek is megjelenbetnek.

— Nem biztos, hogy ezek 7ij dolgok, azért mert ramondanak iij neveket.”

Az 2-C-I nev( szert példdul egymastdl fliggetlentl villalkoz6 kedv( kabit6szer-
hasznédlok kulfoldi internetes honlapokon rendelték meg, probéltdk ki elészor,
esetleg irtak az élményrsl magyar honlapokon beszamol6t. KésSbb rajtuk keresztiil
kertlt be a feketepiac korforgasdba az 4j szer. Mint a fenti idézet is utal ra, ha egy
parti-szcéna vonzasaban vannak kisérletez8, Gjdonsdgokat keress kébitdszer-hasz-
néldk, akkor a barati tarsasiagban torténd kiprobalds, ,betesztelés” utin egy 4j
anyag megjelenhet partidrogként is, ha alkalmasak erre a tulajdonsdgai (stimuldl,
halluciniciékat okoz stb.).

4.4. A PARTIKULTURA JELENE ES JOVOJE (MI VAN A SZCENAKBAN?)

Mint korabban utaltunk ra, a beszélgetéseken vegyesen vettek részt az egyes
elektronikus zenei stilusokban, szcénakban ilyen-olyan médon érintett szerepldk,
igy lehetdségunk nyilt arra, hogy komplex képet kapjunk a jelenlegi budapesti
partiélet sajatossagairdl és trendjeirdl. Beszamolonkban szamos sajatossagra, meg-
figyelésre mér utaltunk, példaul a droghasznalattal kapcsolatban, vagy az egyes
szcénak evolucidjat, eloregedését, kiszélesedését emlitve. A kovetkezGkben néhény,
a teljes elektronikus zenei életet jellemzd sajatossig utin azokat a megszolaldsokat
idézziik, amelyek egy-egy stilus, szcéna jelenére és a jovire vonatkozé joslatokra
vonatkoznak. Ebben a fejezetben az eddigieknél is tobbet idéziink, pontosan azért

# Eki: az ecstasy legelterjedtebb szleng megjelolése, a szintén haszndlatos bogyd, laszti, karika
stb. mellett.
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mert ezek a megfigyelések nem igényelnek kulonosebb értelmezést, 4ltaldban
megallnak a ldbukon 6nmagukban.

Demetrovics (2001a; 2003) kutatasai megerdsitik azt a megfigyelést, hogy
egyre lejjebb tolddik a partizok atlagéletkora, ami az egyre fiatalabbak partikon
valé megjelenésének koszonhetd.

WA techndban most pokemon-para van, kis hyper cicik és hyper kisfiik, 14 évesek,
és annyiva szanaszét vannak. A techno is nagyon nyitott volt '98—99-ben, és akkor
bejortek.”

WKialakult egy 7ij genericid, & mar ezen a zenén szocializilidtak. Egydltalin nem egy
ilyen determindlt iigy, hogy ez hova fut ki. Ertékek nivellalidisa stb.”

4.4.1. PROFESSZIONALIZALODAS

Mint ahogy a korabbiakban utaltunk mar rd, az egyes parti-szcénak evoliciéjanak
tekintetében jelenleg Magyarorszagon az jellemzd, hogy egyre tobb stilus 1ép ki
az underground terébdl, és vilik piaci kereslet-kinélati jellemzékkel leirhaté sz6-
rakoztaté ipardgba tartozéva.

JEn ezt az individualiziciés folyamatot egyilialin nem érzem negativ iigynek. Elindult
egy professzionalizdlidds, elindult termékként vals felfogdsa az elektronikus zenének, é
ez az egész kizisségi hedonista jobardti takony lemosidik a felszinrdl, és kialakul maga
a kultiira.”

4.4.2. ATJARHATOSAG

A partivilag evolucidjanak eredményeképpen szimosan mar nem csak egy zenei
stilushoz kot8dnek zenei izlés tekintetében, emiatt mds és mas szcénak partijain is
megtalalhatéak. Egyrészt valészindleg nyitott, érdekl6d6 emberek is vannak ko-
z0ttuk, akik nem elkotelezettek kizardlag egy stilus felé, masrészt azonban olyanok
is atjarnak mds stilust partikra, akikre a szérakozis els6dlegessége, hedonistdbb
élménykeresés a jellemzd.

Van dtfedés, én azt ldtom. Azok az emberek jinnek, technibil, vagy Party _A-s forma,
lebet hogy nem azok, hanem csak mi gondoljuk. .. nem tudom, hogy a zenét taldljik-e
vonzinak, vagy azt, hogy jo csajok vannak, vagy szabadabban el lebet szivni egy »cigit«,
nem tudom.”
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Erdekes, annak idején 4-5 éve ez ilyen parir is okozott, volt egy ilyen grizzli-para,
megjelentek godn az elsd kopaszok, vémiilet volt, hogy i, végiink van. En beszéltem kopa-
szokkal, azt mondtik, azért mennek ilyen bulikra, mert itt mindenki szeveti egymdst.”

En kiriilbeliil vagom, hogy miért jinnek el mds stilusokbil goa-partira olyan emberek,
akiknek fogalmuk sincs arvil, hogy milyen zene ez a goa. A kizisség-élmény meg a
kiilsdségek. Ez az egyetlen olyan miifaj, abol még tényleg adnak a kiilsdségekre. Ha oda
elmész, egy komplex élményt kapsz; oké, hogy a zene a legfontosabb, de az is fontos, hogy
hogy néz ki ez a hely. Dekik vannak, az ember bemegy, és flessel azon, hogy hogy néz ki,
mindig van kényelmes chill, abol lebet iildigélni, flesselni, kivetitét nézegetni.”

4.43. VARAKOZASOK

A fékuszcsoportos kutatasi fazis bemutatdsdban utolsoként hazai elektronikus zenei
partikultira jovGjére vonatkozé megszolalasokat idéziink. Interjaalanyaink mind-
egyike a professzionalizal6ddst josolja, azt, hogy olyan szérakoztatasi ipardgga valik a
partizds, melyet egyre inkabb piaci viszonyokkal jellemezhetiink. A jelenlegi talbur-
janz6 partikindlat redukdlédni fog, és a piacosoddssal parhuzamosan egyre inkabb
a fogyasztdi igényekhez lesznek kénytelen alkalmazkodni a szervez§csapatok.

wHa nem is kidurvan, de biztosan le fog tisztulni, most elképesztd tilburjanzds van.
Break-d'n’b-ben legaldbb 30 szervezibrigid van, ebbdl 2 meghatdrozd, nem biztos,
hogy 0k fogjik tiilélni. Az biztos, hogy 30-bol 28 meg fog halni. A kivetkezd 3-4 évben
Jolyamatos zuhands lesz. Nem fenntarthatd a szinvonal, amikor nincs olyan hétége,
amikor ne 4-5 parti iitné egymdst agyon.”

Nyilvin kialakul egy alacsony é magas kultiivdja, sokkal vétegzettebben, mint most.
En veménykedem benne, hogy minél inkdbb termékszeriten kialakulnak a maguk kis
sorba épitett rétegei, etikai és gazdasdgi szabalyokkal.”

wLgen, lesz nébany nagy hal, csindlnak nagy partikat, sok embernek, ahol a kizisség-
élmény kicsit hittérbe fog vonulni. Es lesznek a kis bulik, bizom benne, hogy meg fog
maradni. Az egész arvil szil, hogy undergroundbil dtmegy mainstreambe az isszes
elektronikus zenei stilus. Kilfoldi eldadi meghivisa, ami emeli a szinvonalat, abhoz
nagy parti kell.”

Ez nem fijdonsag, ez mindig is igy volt {nagy egyetértés). A kultiivik kiilinféle mezdkin
mennek keresztiil, kilép az undergroundbil, eladjuk, hatalmas iizlet lesz. Akik veszik a
tomegkultiivat, azok szamdra az underground nem dekidolhard.”
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4.5. OSSZEGZES

A magyarorszagi partikultira induldsa 6ta az elektronikus zenék hallgatasa, illetve
az elektronikus zenéket jatsz6 partik latogatdsa elfogadott és széles korben Gzott
szérakozasi forma lett. Jelen pillanatban a partik vildgdt mar nem csupan a havonta,
kéthetente hétvégenként megrendezett, sok latogatdt vonzé rendezvények alkotjik,
hanem igen fontos részét képezik ennek a vildgnak a klub jellegd, heti rendszerességd,
akar hétkoznap tartott események. Igy tehét a partikulttra, az elektronikus zenei
partik vildga nem csupdn stilusok szerint differencialédott, hanem a rendezvény
wsulya” szerint is; a partizni vagy6 — kis talzdssal — hét barmely napjan taldlhat
maganak olyan sz6rakozdhelyet a varosban, ahol kedvére valé zenére tancolhat.

A fékuszcsoport interjualanyainak egy része szerint a parti, a partizds csupin
a szérakozds, a szabadid§-eltoltés Gjabb formaja, mdsok szerint az 4j szérakozasi
forma alkalmasabb a sziirke hétkéznapok eldl valé menekiilésre, mint eddig bar-
mi. A fékuszcsoportok beszélgetései alapjan elmondhat6, hogy az elektronikus
zenei partik vildgaba érkezd csaknem minden fiatal atesik négy fazison, amelyek
a megismerkedés, a beleizzds (aktiv partizds), a kifelé jovés és a szakitds/masodvi-
ragzés, azonban eléfordulhat ezen idealtipikus ,partikarrier” megszakadasa, azaz
el6fordulhat, hogy az adott partizé benne marad a partizasban. Ezek a fdzisok
parhuzamba éllithatéak az egyéni kébitészer-hasznélat fazisaival is (14sd 4. dbra).
A kiilonboz6 kvantitativ vizsgalatokbdl tudjuk, hogy az elektronikus zenei partikon
kiemelten magas mind a legédlis, mind az illegalis szerek hasznélata a normalpo-
puléciés életprevalencia-értékekhez képest. Ahogy a fékuszcsoport sordn egyik
interjualany megfogalmazta: , Lebetne drnyalni azt a tézist, hogy a parti a drogozds
melegagya, de az dlszenteskedés lenne.”

A 4. dbrdn bemutatott parhuzam egyéni szerhasznalat és partira jards kozott
a beszélgetések alapjn tipikus ,palyanak” latszik. Az egyes szakaszok aranyaival
igyekeztunk érzékeltetni idébeli kulonbségeket is, a két oldal periédusainak egy-
mishoz viszonyitott hatdraival pedig a koztik 1év§ Osszefliggéseket, azonban ezek
természetesen nagy egyéni kiillonbségeket mutathatnak.

A partira jardst mindenképpen megeldzi a kiilonbozd (legalis és illegdlis) drogok
kiprobalasanak szakasza, amelyre jellemz§ a cigaretta, alkohol, marihudna kipréba-
lasa és alkalomszer( haszndlata. A kabit6szerek kiprébaldsanak, elsé hasznalatdnak
koriilményei eltéréek lehetnek (a helyszin lehet kocsma, hazibuli, osztalykirdndulis,
koncert stb.), azonban a kiprébélds f6 motivuma vagy az adott egyén személyiségébdl
fakad¢ kivancsisag, vagy a kortars csoport ,rabeszélése” — amely egyrészt a bardti
tarsasdg szerfogyasztdsi mintdinak dcvételét jelenti, masrészt meg kell emliteni
ezzel kapcsolatban a szerhasznélat tarsas jellegét is, amely ez esetben azt is jelenti,
hogy leggyakrabban egyttt hatdrozzak el baratok, hogy kiprébédlnak valamilyen
szert (legyen az cigaretta, alkohol, marihudna stb.).
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4. dbra. Egyéni szerhaszndlat é partira jdrds

Partira jaras

Egyéni szerhasznalat fazisai .
szakaszai

Kiprobalas

Megismerkedés

Kisérletezés

Beleizzas / aktiv partizas

Aktiv szerhasznalat

(—>Fiiggdség) (—>Benne maradas)

Kisérletezés

Kifelé jovés

Normalizalodas

Szakitas / masodviragzas

A kisérletezés szakaszdba val6 dtlépés jelenti a fontos lépcséfokot a szerhasznalat-
ban, azt a lépcsSfokot, amely soran hirtelen megjelenik az egyén életében szinte
az Osszes tipikusan haszndlt illegalis drog, és ez az a fazis, amely leggyakrabban
Osszekapcsolodik a partira jards kezdeteivel. Ezen fazissal kapcsolatban is meg
kell emliteni a kortdrs csoport szerepét, mivel a tovabblépés kapcsolédhat olyan
életszakaszokhoz, amikor valaki kézosséget valt. A személyes szerhasznalatban
bekovetkezd valtozasok tapasztalataink szerint olyan valtasokhoz kotédhetnek,
mint az dltaldnos iskoldbdl kozépiskolaba keriilés, a kozépiskolabdl valé kikertlés,
esetleg masik varosba koltozés, egyszéval olyan valtasokhoz, amelyek 4j bardtok
megjelenésével, (j tarsasdgba kertléssel jarnak. Ugyanilyen mddon léphet be az
adott egyén életébe a partizds is, amely — a mélyinterjik tapasztalatai alapjin — nem
tipikus helye a drogokkal valé elsé talalkozdsnak, azonban kétségtelen osszefliggés
mutatkozik a szerhaszndlat intenzitdsdnak novekedése és a partira jards kozott. Ez
azonban nem ok-okozati osszefiiggés, inkdbb egy harmadik véltoz6 jatszik szerepet
a szerhasznélat és a partira jards egyidejd megjelenésében, mégpedig a szérakozni
jards lehetGsége (pl. a szulSk elengedik), illetve a szérakozni jards vigya (azaz a
szabadid§ sajat szabélyok szerinti elt6ltése).

Az aktiv szerhaszndlat fazisdban az eddigi tapasztalatok alapjan kialakulnak
a kulonbozd alkalmaknak, hangulatoknak megfelel§ szerhasznélati mintdzatok,
tovabba a szerek megfelel§ kombindciéjat mar tudatosan valasztjak ki az ebben a
fazisban 1évék. Ezzel parhuzamosan a partira jards slrsége is megnGhet; a partizas
»szabdlyait” megismerve mar otthonosan mozognak a partikon. Itt jegyeznénk meg,
hogy a mélyinterjikban elmondottak alapjan a kabitészer-fogyasztas egyéltalan
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nem korldtozédik a partik alkalmaira, a szerfogyasztas partin kivili formdi is el-
terjedtek interjialanyaink koérében. Ugyanigy alkalmat adhat a szerfogyasztasra
egy hazibuli, esti beszélgetés, mozizas, de akar kirandulas, egy-két napos hétvégi
utazasok is (mely utébbiaknal kilonosen a hallucinogének, az LSD és a gomba
gyakori szerek). Ugyanigy a partikon sem haszndl mindenki illegélis szereket,
s6t az aktiv szerhaszndlati szakaszban is el6fordul interjualanyainknal, hogy egy-
szer-egyszer ,tisztdn” mennek el partizni (bar ezeket altaldban nem soroltak a jé
parti-élmények kozé, hiszen a parti-élmény médosult tudatallapotanak eléréséhez
hozzatartozik a szerhasznalat is) (Iasd b&vebben: Ricz és Geresdi, 2001), sét az
idGsebb partizok, vagy ahogy a fékuszcsoportokon nevezték Gket: a |, kidregedett
partiarcok” gyakran ,,mar csak soréznek a barpultndl”, azaz alkoholt fogyasztanak
— amely mellé nagy val6szinlséggel marihudndt is haszndlnak. Az aktiv szerhasz-
nalat fazisaban is megjelenhetnek az egyén életében uj, eddig még nem prébilt
kabitdszerek, azonban ezek inkdbb a kisérletezés tovabb élésének szamitanak, és
altalaban széles kord tajékozddas el6zi meg egy-egy j szer kiprébaldsat (a motivum
pedig ebben az esetben mar az Gjabb tudatillapotok megtapasztaldsa és nem a
ko6z6sség nyomadsa, vagy a ,bulizds” élményének novelése).

wSzerintem egy ember dletében iddvel valamilyen szinten csikken ez az érzés, hogy »dro-
goznom kell partin«. Elnyugszik, nem fogjik annyiva érdekelni ezek a dolgok, illetve mds
dolgokra fog dsszpontosulni a figyelme. Ha az élete kibontakozik. .. akkor mds dolgok
Jogjak foglalkoztatni, mint az, hogy mindendron drogozva menjen el a partiba. Akkor
is el fog menni partizni, de hamar hazamegy, mert az utolsé D] mdr nem érdekli, mar
firad, és inkdbb alszik...” (Agi)

Az egyén partizési és kabitszer-hasznalati szokdsainak valtozdsaihoz hasonléan az
egyes elektronikus zenei szcéndk is valtoznak, dtalakulnak. A kezdeti 40-50 fGs,
egymist jol ismerd mag felbomlik, egyesek , kioregednek”, szakitanak a partizassal.
A kis koz6sségbdl, kevés szamu partiszervezd brigddbdl az elmalt 10 évben minden
szcéna tobb ezres, esetenként tObb tizezres ,tdmogatdi”, latogatdi taborral rendel-
kez§ korré valt, ahol szcénanként 10—30 partiszervezd csapat verseng egymadssal.
A fokuszcsoportos ,kibregedett partiz6” interjualanyok példaja is mutatja a parti-
szcéna egészére jellemz8 professzionalizalédast: partizékbdl DJ-k, partifotésok,
elektronikus zenével foglalkoz6 internetes portalok Gjsagirdi vagy éppen rendezvény-
szervez@k lettek. Ahogy arrdl a mélyinterjik soran interjualanyaink is beszamoltak,
mostanra minden szcénaban gyakoriva valtak a ,raszervezések”, amelyek a szervezGk
kozotti kommunikécié hidnyat jelzik. Mindez szdmunkra abbdl a szempontbdl
érdekes, hogy ez igen megneheziti, hogy a szervez8k 6nszabilyozasaval sztenderddé
valjon az artalomcsokkent§ szolgéltatdsok partikon valé megjelenése.

Az egyes elektronikus tdnczenei szcénak kozotti szerhaszndlatbeli kiillonbséggel
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kapcsolatban elmondhatjuk, hogy tapasztalataink alapjan nem az eltérd tipusa dro-
gok hasznalataban, hanem magéhoz a kébitészer-hasznalathoz valé hozzdéllasban
mutatkozik meg az eltérés. Interjaalanyaink a techno-szcéndhoz egyértelmden a
mértéktelen szerhasznalatot kapcsoljak. A breakbeat-partikra jardk viszont dltaldban
elitélGen nyilatkoztak a techno-szcéna szerhasznalatrol, és esetiikben bizonyos szinten
létezik valamiféle norma a talzott szerhasznélattal kapcsolatosan. A goa-szcéndban
— amelyre szintén jellemz§ a nagymértékd szerhasznélat — viszont a kabitészerek
hasznélatat eszkozként kezelik bizonyos tudatdllapot vagy egész egyszerlien az
egyutt partizds megéléséhez, amely ,,okosabb” szerhasznalatot eredményez.

Ugy latjuk, hogy a szerhasznalathoz valé hozzédllasban mutatkoz6 kiilonbségek
az adott szcéndhoz, az adott szubkultiraba tartozok tarsadalmi statusa kozotti kii-
lonbségekre vezethetGek vissza. Ez a kulonbség leginkdbb az undergound—overgro-
und valtozé mentén mutatkozik meg. Interjdink alapjan azt mondhatjuk, hogy az
alacsonyabb tarsadalmi statusa rétegek inkabb jarnak overground bulikra, mig az
underground partikat inkabb a magasabb iskolai végzettséggel rendelkezék (vagy
éppen gimndziumba jarok), szellemi munkét végzdk latogatjik. Az egyes szcénékon,
illetve az overground és underground partikon beliil jellemz§ eltér( szerhasznalati
mintazatokat egy szélesebb — kultdrafogyasztasi — kontextusban érdemes tovabb
vizsgalni, amely vizsgélja egyrészt az adott szcéndn beltl a partira jardkra jellemzd
tarsadalmi statust, illetve ezt dsszekapcsolja az adott tarsadalmi csoportra jellemz8
szérakozasi szokasokkal, informécitszerzési kézségekkel, de akar az egészségre valo
odafigyelés mértékével is.

Interjtalanyainknak a partik vilagan kiviili prevenciéval kapcsolatban f6ként az
iskolai el6adésokrdl, illetve kiilonboz8 sz6rélapokrdl tudtak beszimolni, de rakérdez-
tlink a telefonos segélyvonalak haszndlatéra is. Ez utébbival kapcsolatban a legfébb
problémanak interjialanyaink a bizalmatlansdgot és a korlatozott segitségnyujtasi
lehet8séget tartottdk: bizalmatlansdgot a rendszer anonimitasaval kapcsolatban, és
korlatozott hatékonysdgot a pontos szitudci6 ismeretlensége miatt.

Az iskolai prevenciés el6adasokkal kapcsolatban elmondhatjuk, hogy inter-
jaalanyaink tobbsége nem tartotta ezeket hasznosnak, amiben kozrejatszik az
elado hitelessége (ebbdl a szempontbdl egyértelmlen a rendérok presztizse a leg-
alacsonyabb) és az el6addson hallottak ,igazsiga”. Ez utébbi nem csupén az iskolai
el6adédsokra, de a hozzdjuk eljuté brostrakra, informaciés kiadvanyokra értelmezve
is fontos szempont a kabitdszerekkel mar kapcsolatba kertilt fiatalok szdmara, sét,
tapasztalataink alapjin kijelenthetjik, hogy nemcsak a ténylegesen kiprébaldk
szdmdra, hanem — a késébbiek folyaman — az éppen még nem hasznalék szimara is.

Eppen azért, mert az elmondott informaciok semelyik fiatal életében nem fognak
onmagukban 4llni, azt a kivancsisagtdl vezérelve tobb forrasbdl is ellendrizni fogja,
mely forras lehet az internet vagy mér hasznald térsai, de nem szabad elfeledkez-
niink a kdbitdszerekkel kapcsolatos irodalomrol, filmekrdl sem. A valétlan, esetleg
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talsdgosan ,atlatszéan” rémiszt§ informacidk egy részérdl hamar kidertilhet, hogy
pontatlan, t4lzé, igy pedig hiteltelenné valhat minden tovabbi informdci6 is. A még
nem hasznalék sziméra — ahogy egyik interjualanyunk fogalmazott — a val6sag
is éppen eléggé félelmetes lehet, a mar haszndl6k vagy a kiprébalast fontolgatdk
szamdéra viszont a pontos és hiteles informaciéforrasok felismerésének képessége, a
széles kord tdjékozodas, a kockazatok mérlegelésének és elhdritdsanak kézsége lehet
fontos. Kiemelnénk a kortars csoport szerepét a szerhaszndlat feletti kontroll megdr-
zésében is (hiszen a ,lecstszds” elsG jeleit a bardtok, tarsak észlelhetik legkordbban),
igy ezen a téren is fontos lehet szélesiteni az érintett korosztalyok ismereteit.

A partik vildgdban megjelend artalomcsokkentés azon interjdalanyainknal,
akik taldlkoztak mdr ilyennel, leginkdbb a Kék Pont Party Service-hez kotédik,
igy tevékenységiik alapvetéen meghatarozza azt, hogy mit gondolnak errdl a fajta
artalomcsokkentd szolgdltatasrél. Mindazonaltal ezek a tevékenységek val6jiban
egyértelm(, magatdl értet6dd szolgéltatdsok a parti terében (ivéviz, informaciok,
mentdlis segitség, nyugodt, csendes hely biztositasa). Azok kozul, akik még nem
taldlkoztak a Party Service-szel, sokan szinte ,Gjraalkottdk” azokat a szolgéltata-
sokat, amelyeket a szervezet nyujt.

A szervezGk maguk ambivalensen viszonyulnak az artalomcsokkentéssel, illetve
magéval a drogkérdéssel barmilyen szinten foglakoz6 szervezet megjelenéséhez
sajat rendezvényukon. Alapvetden két nézetet lehet elkiiloniteni — ami akér egy
szervezdnél is viltozhat az adott rendezvény kortilményei, hire fuggvényében.
Egyrészt elfordul a teljes elzarkézds a ,drogos buli” stigmdjanak elkeriilése mi-
att; ugy érzik, csak akaddly lehet egy olyan szervezet jelenléte, amely kimondva a
drogproblémaval foglalkozik (hiszen minek lenne ott egy ilyen szervezet, ha nincs
kébitdszer-fogyasztas?). MasrészrSl megfigyelhetS ennek teljes ellentéte, azaz a
partikon val6 kébitészer-fogyasztast adottnak tekintd szervez8k, akik éppen azért
hivjak el a Kék Pont Party Service-t, hogy megmutathassék a kilvildg felé, hogy
tesznek valamit a kdbitdszer-hasznalat elterjedése ellen, azaz ,,j6 pontként” kezelik
a szolgaltatas megjelenését a partijaikon. Természetesen nem elhanyagolhatd, hogy
a Party Service szamara helyet is kell biztositani, amihez gyakran nincsenek meg a
feltételek, azonban ahol infrastrukturalis akadélyok nincsenek, a szervez8k szamara
anyagilag is mérhetd haszna van a szolgiltatdsnak, hiszen tulajdonképpen ingyen
alakitjak ki a ,chill-out” részt.

A partira jar6k pozitivan viszonyulnak a partikon megjelend drtalomcsokkentd
szolgaltatdsokhoz; tulajdonképpen az igényes, kulturalt szérakozds részének tekintik
az olyan szolgaltatdsokat, mint a folyéviz, a pihendszoba (,chill-out” rész), ahova
elvonulhatnak, letilhetnek, ha esetleg csendre vigynak — amely tulajdonképpen
egyezik a Biztonsdgos Szérakozohely Programjaval is. A partira jardk szamaéra so-
kat jelent, ha az adott rendezvényen szakértd segitSk talalhatdak — akar mentilis,
akdr fizikai segitségnyjtasrdl van sz6. Ugyanakkor nem a szervez8k feladatanak
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tekintik az olyan drtalomcsokkentéshez kapcsolodé szolgaltatasok biztositdsat,
mint a mentalis segitségnyqjtas, illetve a drogokrdl sz6l6 informaciés anyagok
biztositasa; ebben leginkdbb a civil szféra kozremikodésée latjak indokoltnak.
Ennél a szolgéltatasnal is fontos a bizalom kérdése, hiszen nem fognak odamenni
egy olyan pulthoz, amelyrdl azt sejtik, hogy ,a” hatalomhoz tartozik, igy a fehér
kopeny, a voroskereszt olyan szimbdélumok, amelyek visszatarthatjdk a partizékat
a segitségkéréstdl. A partira jarok véleménye szerint egy, a parti terében megjelend
artalomcsokkent§ szolgaltatds nem az adott este szerhaszndlatdban okozhat vilto-
zést, azonban hatdsat hosszu tdvon érvényestlni latjdk, hasonléan ahhoz, ahogy a
partin elrakott szérélap csak késébb, otthon, figyelmesen elolvasva gondolkodtatja
el a partizét.
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5. OSSZEFOGLALAS ES JAVASLATOK

(RAcz JOzsEF £S DEMETROVICS ZSOLT)

Az elmult évek tapasztalatai s a fenti két vizsgalatunk is azt jelzi, hogy a rekred-
ci6s szcéna dllandé mozgasban, véltozasban van. Uj zenei iranyzatok, Gj stilusok
jelennek meg, masok eltlinnek. Nagy a mozgas az underground és az overground
irdnyzatok kozott is. Valtozik maga a szérakozas helyszine, pontosabban a helyszinek
jellege is. A févarosban megkezdddott és zajlik a partik ,helyhez két6dése”, azaz a
korabban szinte kizdrélag szervez8khoz kothetd, viltoz6 helyszinen megrendezett
partik ritkulnak, mikézben egyre tobb olyan szérakozéhely azonosithat6, amely
szinte kizdrélag elektronikus zenei irdnyzatokat képvisel. Ezzel parhuzamosan
megszint a hétvégére korlatoz6do kindlat is, a févarosban ma mér a hét valamennyi
napjan taldlhatunk elektronikus zenei partit. A vidéki nagyvéarosokban ugyanak-
kor az elektronikus zenei mifaj, kiilénsen az underground irdnyzatok lényegesen
kevésbé elérhetGek. Vidéken, még a nagyobb virosokban is, inkdbb csak egyedi
eseményként jelennek meg az elektronikus zenei partik, szinte kizarélag a popu-
laris, overground irdnyzatokra korldtozéddéan. Az elsd vizsgalatban azonositott 365
tancos-zenés szérakozéhelybdl Gsszesen 18 helyszin sorolhaté a parti kategéridba,
s ezek kozul 13 a févarosban taldlhatd, 6t varosban pedig egyaltalin nem volt
azonosithaté ilyen helyszin.

A partikon megjelend droghaszndlat elsGsorban a partik teréhez és idejéhez
kotédik, azon kivil ritkdn fordul el6. Ha mégis, megjelenésében eltér a parti
szerhasznalatdtdl. Lathattuk, hogy a partikon megjelend droghasznélat milyen
utat jar be: a kezdetekt8l a droghaszndlat abbamaradédsiig, vagy ritkdbb esetek-
ben folytatdéddsaig, a partin kivili droghasznélat megjelenésével. Az is kidertile,
hogy a partira jarék sajit és egymds droghasznalatat kontrolldlni igyekeznek: a
nagymérték droghasznalattal és kontrollvesztéssel jard allapotokat, kockédzatokat
kertlik. Sok partira jar6 ,,spontan” médon artalomeskkentd technikdkat alkalmaz,
vagy ha lehetGsége van, igénybe vesz ilyen szolgaltatdsokat. Featherstone kalkulili
hedonizmusnak nevezi az ehhez hasonlé jelenségeket, ahol a testi j6érzés, hedonizmus
az azt kontrollalni szdndékoz6 racionalitdssal parosul (Featherstone, Hepworth és
Turner, 1997). Itt lényegében az eurdpai kultira két nagy tradicidjanak 6tvozetével
talalkozunk; Bunton (2001) nyomdn: az aszketikus és az esztétikus testekkel, a
szubjektumok kialakitdsanak és mikodésének e kétféle szabalyozasaval. Az egyik
a klasszikus gorogségtdl eredeztethet§ racionalizald, fegyelmez§ és 6nszabélyozé
tradicié, a masik pedig, a romantikaval felerés6dGen, az érzelmek kifejezésére és az
érzelmi kotddésre helyezi a hangstlyt. A két tradicié kozotti feszuleség a modern
kori szerhaszndlatban is megjelenik — igy Bunton (2001) —, és talan nem tévediink
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nagyot, ha ezt a partik szerhasznédlataban is latjuk (ldsd még Racz, 2006). Bunton
(2001) megkozelitése, sok tarsahoz hasonléan, e két tényez6hoz a szerhasznilat
értelmezésekor a fogyasztas elhatalmasodasat teszi hozza. Kiilonésen az overground
partikon megjelend fogyaszt6i mentalitas és az azt kiszolgald kellékek, a reklamok és
szponzorok megjelenése latvinyosan kiemeli a partik—tomegfogyasztas kapcsolatot.
Az artalomcsokkentd szolgaltatdsok ebben az értelemben mint fogyasztovédd akeiok
jelennek meg, melyek illeszkednek a parti szubkulturalis, szcénabeli jellemzdihez,
igy a partira jarok kozott elfogadottakka tudnak valni, szemben a hatésdgi kontroll
eszkozeivel, amelyek — az egy id6ben divatos diszkdrazziak ellenére — nem tudtak
a droghasznalatot hatékonyan kontrollélni. A rendezvényszervez8k is kezdik latni
— a nagy partikon és a diszkékban is —, hogy a szérakozni vagyok biztonsidganak,
biztonsdgérzetének novelése (pl. ingyen hidegviz biztositasaval, ,.chill-out helyiség”
kialakitdsaval) noveli a forgalmukat.

Az underground klubok, majd a 2000-es években a kisebb klubok vildgaban
misféle droghasznalattal taldlkozunk, amelyet nem a tdrsadalmi méretd — dltala-
ban vett — fogyasztashoz, fogyasztdi kultirdhoz és individualiziciéhoz kothetiink,
hanem itt a droghasznalat élmény- és szenvedély-dimenziéit hangsalyozzuk, ahogy
a megkérdezettek is teszik. Nem véletlen, hogy itt az artalomcsokkentés sem | fo-
gyasztévédelmi” technikaként jelenik meg, hanem a drogfogyaszts biztonsigo-
sabba tételéhez, a koz0sség kialakitdsahoz sziikséges eszkozként, tehat illeszkedik
a droghasznélat és kozosség, droghaszndlat és élmény- vagy szenvedélykeresés
kontextusba.

Ajelenség Foucault onmagunkra irdnyulé praxis (technologies of the self — Foucault,
1988) fogalma feldl érthetd meg. Foucault az ,,6nmagunkkal valé foglalkozdst” teszi
vizsgalata targydul, melyet a gorogok 6nuralom, dnismeret és aszkézis fogalmaibdl
vezet le. A kifejezés azokra a mdédozatokra iranyitja a figyelminket, amelyek altal
az emberek kialakitjak a szubjektivitas tapasztalatit a személyes viselkedések
Onszabalyozadsin és az erkoles gyakorlasdn keresztiil (Foucault 1994; 1988). Az
»onformdlas”, ,onkultara”, ,,6ngondozds” tobb olyan mozzanatot tartalmaz, amelyek
a gyonyorokre és a mértékletességre épultek, és amit Foucault a jelenkori ,6nmér-
séklet” gyakorldsa sordn is fontosnak tart (Iasd még Sutydk, 2007).

Ha Foucault felfogasat a pszichoaktivszer-hasznalatra alkalmazzuk — hiszen ha
pszichoaktivszer-hasznélatrdl beszéliink, akkor annak élmény- vagy szenvedély-
dimenzidjit sem hagyhatjuk figyelmen kivil —, az dnmérsékleten alapulé ,kont-
rollalt” pszichoaktivszer-haszndlatot latjuk. A partik és klubok szcéndja, kiilonosen
az underground tobb értelemben is kisérletez§ vilaga alkalmas terep lehet az ilyen
nem-konform ,6nformdlas” gyakorldsara (1asd még Duff, 2006; Réacz, 2000). Ezt
az artalomcsokkentd drogpolitika (vagy szélesebb értelemben addikci6s politika)
kiegészitheti: megint utalunk a fékuszcsoportos vizsgalatra, ahol a résztvevdk az
artalomcsokkentésben nem pusztin az artalmak csokkentését lattak, hanem a sza-
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balyozhatdsag, a foucault-i értelemben vett ,kormanyozhatésdg” (akdr tarsadalmi
méretekben, akar az egyén 6nmagat korményzasa értelmében) lehetéségét.

A partik terében és idejében torténd droghasznédlatot nem szakithatjuk ki a
parti-kontextusbdl, ugyanakkor a partizast, a partikultirdt nem valaszthatjuk el
az ifjusagi kultara — szélesebben a magyar tarsadalom — 1990-2000-es évekbeli
allapotatdl. Ez még akkor is igy van, ha a partikultara globalizacids jelenségnek
latszik, nemzetkozileg szdimos hasonld vonassal. Ugyanakkor az is latszik, hogy akér
Magyarorszagon beliil milyen kiilonbségek vannak a partik, illetve a diszkdk kézoet:
elsésorban ezek tarsadalmi el- és befogadottsigukban. Ezeket a kiilonbségeket nem
is elsésorban a partira jarék fogalmazzak meg, hanem a parti-, diszkd-szcéna egyéb
szereplGi. A legélesebb torésvonalat taldn ott latjuk, hogy a parti vagy diszké mint
a szérakozds, vagy éppen a kockazati magatartasok gyujtShelye kertil megfogalma-
zasra, vagy megjelennek a partikulttrdval, a partiélmény sajtossagaival kapcsolatos
vélemények is. A parti- és diszkdszcéndban el6fordul pszichoaktivszer-hasznalathoz
valé viszonyt gy is tekinthetjik, mint egyfajta lakmuszpapirt: a rendérségi, haté-
sagi fellépés (beziras, dllami intézkedések) stirgeti és az artalomcsokkentd meg-
kozelitések képviselSi kozott — utdbbiak tudomdsul veszik, hogy ez a szerhasznélat
legfeljebb csokkenthetd, és az drtalmai mérsékelhetdk, de nem sziintetheték meg
—ugyanolyan torésvonal htzédik, mint az el6bb emlegetett észlelt kiilonboz8ségek
esetén. Az EMCDDA (2006) Gjabb ajanldsai is azt tartalmazzdk, amit a kordbbi, a
szcénaval kapcsolatos drogpolitikai dokumentumok: a , kérnyezeti” megkozelitést,
azaz a fiatalok életstilusdnak, értékrendszerének, szorakozasi szokdsainak és a divat-
nak a figyelembevételét, tovibba a rekredcis szintereken a prevencié mikodésének
elégtelen feltételei miatt az artalomcsokkentés elGtérbe allitasat!

A partik drogfogyasztasa helyett célszer( pszichoaktivszer-hasznélatrdl beszélni,
mert mikézben a marihudna 4ltaldnossd kezd valni, és a kokainhasznalat terjed, a
legnagyobb valtozds az alkoholfogyasztis névekedése, egyre fiatalabb életkorban
valé megjelenése, a mennyiségi (az egy este megivott alkohol mennyisége) noveke-
dés mellett a magasabb alkoholtartalmu italok fogyasztasinak gyakoribba valdsa.
A diszkok és klubok térhdditasaval is ez az alkoholos szcéna valik inkabb domindnssa:
azzal a kulonbséggel, hogy az alkoholfogyasztds mintdzata (mennyiség, italfajta,
életkor) eltér a ,hagyomdnyos” diszkékétdl és rockrendezvényektdl, és bizonyos
értelemben az alkoholfogyasztds a droghasznilat egyes jellemzGit veszi fel. Az
alkoholhasznalat valtozasaval kapcsolatos valaszok ma még kisebb korben terjedtek
el, mint akar a droghaszndlattal kapcsolatos artalomcsckkentés vagy egészséglgyi
intervenciok: a felelGsségteljes ivds, az alkoholhaszndlat és az autdvezetés kozotti
kapcsolat, a nagyon fiatal kord, szinte gyermekkori alkoholhasznalat problémaja. Az
alkoholfogyasztas ilyen jellegi terjedése és ezeknek a mintdzatoknak a megjelenése
az Eur6pai Unib orszagaiban is az utébbi években megfigyelt jelenség (EMCDDA,
2006). Ugyanakkor a ,,hagyoményos partidrogok” hasznélata is viszonylag magas
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szinten tet$zot, illetve errdl a magas szintrdl csokkent egyes orszigokban, de még
igy is joval meghaladva az dltaldnos populacié droghasznalatdt (EMCDDA, 20006),
ahogy azt a bemutatott vizsgalatokban is lactuk.

JAVASLATOK

Az elektronikus tdnczenei, illetéleg a parti-szcéndban tapasztalhatd, jellegzetes

mintdzatot mutaté droghaszndlat a drogszakma részérél is mas megkozelitést kivént,
mint az egyéb szintereken zajlé droghasznalat. Ez elsésorban amiatt volt igy, mert
az itteni droghaszndlat — ahogy errdl mar t6bbszor volt sz6 — erlsen a szcéndhoz
kotédik, masrészt pedig a droghasznalok nem identifikdljak magukat drogosként, és
féleg nem fuigglként vagy betegként, és ezért egészségligyi segitséget sem keresnek

(lasd errdl: Racz, Urbén és Lencse, 2000). A problémét tehat alapveten a szcénan

belil, annak részeként kell kezelni. Mér kordn megfogalmazédtak a , biztonsagosabb
tancolds” szabalyozdsanak alapelvei Newcomb, 1992):

1.

Részletes iranyelvek kidolgozdsa a rave-partik szabalyozdsira; a kidolgozdsban
az Osszes szOba johetd intézmény és szervezet részt vesz (rendGrség, tlzoltdsdg,
mentdk; valamint szervez8k, klubtizemeltetdk, kozosségi csoportok).

. Az engedélyezési eljaras sordn arra kotelezik a szervez8ket, hogy mikodjenek

egyutt a rendbrséggel és a helyi hat6sdgokkal a problémék megel6zése, illetve
csokkentése érdekében.

. A biztonségi személyek szabdlyozasa: regisztracijuk, tréningjiik, monitoro-

zasuk. Ezekben a lépésekben a rendGrség meghatdrozo szerepet jatszik.

. A renddrségi erSforrasokat a leginkabb koltséghatékony formédban kell fel-

hasznalni, azaz a rend6rség a drogterjeszté bandékra koncentraljon.

. A ,tanc-drogok” kdros hatdsait jelentGsen csokkenteni lehet megfelelGen

tervezett egészséglgyi intervencidkkal.

A Londoni Drogpolitikai Forum (lasd: Griffiths és mtsai, 1997) dllasfoglalisa a biz-
tonsagosabb tancolds feltételeirdl hasonlé alapelemekbdl épitkezett:
— Biztonsag: a lehet§ legteljesebb mértékben biztositani, hogy a tincos esemé-

nyen a drogok ne legyenek hozzaférhetSk.

Kornyezeti tényezlk: szellGztetés, korldtozas nélkiili és ingyenes hideg ivéviz,
pihenésre szolgild helyiség, ahol egyben a drogokkal kapcsolatban informaciét
és tandcsot kaphatnak a klubba jardk.

Személyzeti tréning: felkésziteni a személyzetet, hogy kiilonbséget tudjon
tenni a részegség, a paranoia és mds kéros allapotok kozott; hogy felismerje
a drogfogyasztas jeleit (kiilonésen a tilmelegedést, hdgutit); hogy azonnal
tudjon cselekedni, illetve értesiteni tudja a megfelel§ szakembereket.
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— Tobb szervezetet érintd egyuttmiikodés: kilonosen a renddrség, a helyi
onkormanyzat, a klubtizemeltet8k és drogsegitd szervezetek bevondsaval
biztonsagos kornyezet kialakitdsa a klubon belil.

— Droginformacié és -tandcsadés: hiteles és megfelel§ informécitk biztositdsa
a klubba jaréknak, valamint olyan tanacsadds, hogy mit kell tenniiik, ha
biztonsidgosabban akarnak szérakozni. Ezeket az informdcidkat drogsegitd
szervezeteknél dolgozd, képzett személyzet biztositsa. Barmilyen intézke-
déseket is tesznek az engedélyt kiadé hatdsdgok vagy a klub tulajdonosai,

hogy csokkentsék a drogfogyasztast, bizonyos mértéki droghasznalat mindig
el6fordul.

Griffiths és mtsai (1997), majd 10 évvel késGbb az EMCDDA kiadvinya (EM-
CDDA, 20006) felsoroljdk azokat a kellékeket, amelyek a tincos rendezvényeken
megfeleld darialomesikkentd szolgiltatashoz sziikségesek (lasd még: Chinet, Stéphan, Zobel
és Halfon, 2007):
— informdci6 és tandcsadés a drogokrol, hatdsukrol és a veszélyekrdl;
— informdcié és tandcsadds a biztonsigosabb szexr6l;
— informdcids kiadvanyok biztositdsa;
— OGvszerek biztositésa;
— tamogatni azokat az egyéneket, akik lelki vagy testi egészségi problémakkal
kiizdenek;
— egyuttm(kodés a szervezékkel, valamint az engedélyez8 hatésigokkal a
biztonsag és az egészség témakorében;
Ezek kiegészithetSk:
— ,chill-out szoba” (dekorici6, zene, vilagitas tekintetében);
— ingyenes masszazs;
— ingyenes facsart gyumolcs- és jeges italok;
— ingyenes ivoviz;
— informdcié az adott helyen fellelhet§ drogokrdl;
— helybeli tablettatesztelés (a médszer hatékonysaga egyébként vitatott).

A felsorolasok 10 éves idébeli kiillonb6z6ségébdl is latszik, hogy a ,,szakmai” valasz
viszonylag hamar megsziiletett a zenés-tancos rendezvényeken torténd droghasz-
nalattal kapcsolatban. Annak, hogy egy-egy orszdgban ezek mégsem vagy csak
hianyosan valésultak meg, nem annyira szakmai, mint inkabb szakpolitikai okai
voltak, ahogy azt a magyarorszagi stakeholderek beszamol6i, véleményei kapcsan
is lattuk. Magyarorszdgon is mdr j6 ideje megfogalmazasra keriiltek ezek az elvek
(Demetrovics és Pelle, 2000; Racz, Urban és Lencse, 2000), miikodnek is ilyen
alapon szervez8d§ szolgaltatdsok, azonban a parti- vagy kiillonosen a diszk6- vagy
klub-szcéna lefedettsége ilyen szolgéltatasokkal csekélynek mondhatd.
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7. MELLEKLETEK

7.1. INTERJUVAZAK AZ I. KUTATASHOZ

7.1.1. A SZORAKOZOHELYEK TULAJDONOSAIVAL/UZEMELTETOIVEL KESZULT INTERJUK
KERDESEI

Viros: , Valaszad6 neme: , Szérakozohely:

1. Mi6ta dolgozik ebben a ,szakmaban”?

Mibta tizemelteti On ezt a szérakozéhelyet?

2. Tapasztalata szerint hogyan véltozott a fiatalok kébitGszer-, illetve alkoholfogyasztisa az
elmult 5 évben (vagy mi6ta & a tulajdonos)? (fogyasztott szer, életkor, viselkedés, fogyasztas

médja) Mi a véleménye errdl az egész témardl?

3. Kérem, tegye fontossagi sorrendbe a kabitészereket, az el6fordulasi gyakorisdgukat
illeten, az On 4ltal ismert rekredcids szintérre vonatkozdan!

(1: a leggyakoribb, 0: egyéltalin nem fordul el8)

Marihuédna/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opiat
Szerves oldészer egyéb éspedig:

4. Milyen (kabitészer-fogyasztdssal osszefiiggd) problémékkal szokott talalkozni a széra-
kozoéhelyen? (egészségligyi: milyen szertSl, milyen probléma, kell-e ment8t hivni, hogyan

oldjak meg, ,szocidlis, illetve pszichés™: agresszivitas, verekedés, stb.)
5. Milyen érzékelhetd kiilonbséget lat a fidk és a lanyok kabitészer-fogyasztasa kozott?

6. Milyen stratégiaval rendelkezik On mint tulajdonos/iizemeltetd a kabitészer-problé-
ma kezelésével kapcsolatban? Vannak-e ,irott vagy iratlan szabélyok”? Milyen utasitdst
kapnak az alkalmazottak? Kilonés tekintettel: mi a teendGje a biztonsdgi embereknek
a problémakezelésben? Mi torténik, ha pl. valaki a szérakozohely teriiletén marihuanas
cigarettdt sziv, vagy a biztonsdgiak kabitdszert taldlnak nala (raszélnak, nem szélnak,
kidobjédk, renddrséget hivnak stb.)? Mi torténik, ha valaki rosszul lesz?
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7a. Milyen intézkedéseket tettek a kdbitészer-fogyaszto fiatalok egészségligyi kockdzatainak
csokkentése érdekében (viz, j6 levegdzés, pihendhely, segitdk stb. biztositdsa)? Fontosnak
tartjak-e ezeket a lépéseket?

7b. Hallott-e a Biztonsagos Szérakozohely Programrél? Mi a véleménye réla? Részt vesz-e

benne?

8. Milyen az egylttmikodésitk (van-e egydltaldn kapcsolat, s ha van, akkor jellemezze!)
alaz

— rendGrséggel

— onkorményzattal

— mentdkkel

— civil szervezetekkel?

9. Milyen fejlesztést tart sziikségesnek a helyzet javitdsa érdekében? Kinek kellene ezeket

megtenni?
10. Milyen akadalyokat észlel ezen lépések megtételével kapcsolatosan?

11. Egyéb megjegyzések, melyeket fontosnak tart a témdban.
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7.1.2. A SZORAKOZOHELYEK ALKALMAZOTTAIVAL KESZULT INTERJUK KERDESEI

Viros: , Alkalmazott neme: , Munkakore:

1. Miéta dolgozik a szérakozéhelyen?

2. Tapasztalata szerint hogyan valtozott a fiatalok kdbitészer-, illetve alkoholfogyasztésa az
elmult 5 évben (vagy amibta itt dolgozik)? (fogyasztott szer, életkor, viselkedés, fogyasztis

médja). Mi a véleménye errdl az egész témdardl?

3. Kérem, tegye fontossdgi sorrendbe a kabitdszereket, az el6forduldsi gyakorisigukat
illetden az On altal ismert rekredcids szintérre vonatkozdan!

(1: a leggyakoribb, 0: egyaltalin nem fordul el6)

Marihuana/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opiat
Szerves oldészer egyéb éspedig:_

4. Milyen (kdbitészer-fogyasztassal sszefligg3) problémékkal szokott talalkozni a munkdja
soran (egészségligyi: milyen szertdl, milyen probléma, kell-e mentét hivni, hogyan oldjdk

meg, ,szocidlis, illetve pszichés”: agresszivitds, verekedés stb.)?
5. Milyen érzékelhetd kiilonbséget lat a fiak és lanyok kabitdszer-fogyasztasa kozote?

6a. On szerint a szérakozéhelyen az alkalmazottak (On is), illetve kiilondsen a biztonsagi
emberek milyen ,irott és milyen {ratlan szabalyok” alapjan kezelik a kébit6szer-fogyasz-
tékat? (Pl., ha valaki a szérakozohely teriiletén marihudnds cigarettat sziv, raszélnak, nem
sz6lnak, kidobjak, renddrséget hivnak stb.) Mi a szérakozohely stratégidja a kabitdszer

probléma vonatkozédsdban?

6b. Mint alkalmazott kap-e valamilyen konkrét utasitast a kdbit6szer-probléma kezelésére

vonatkozéan?

7. Milyen intézkedéseket tett a szérakozdhely a kédbitdszer-fogyaszté fiatalok egészségligyi
kockazatainak csokkentése érdekében (viz, j6 leveg6zés, pihendhely, segitSk stb. biztositdsa)?

Fontosnak tartja/tartand-e ezeket a 1épéseket?

8. Hogy latja? Milyen az egylttm(ikodés (van-e egyéltalan kapcsolat, s ha van, akkor
jellemezze!) a/az

— renddrséggel
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— 6nkorményzattal
— mentdkkel
— civil szervezetekkel?

9. Milyen fejlesztést tart sziikségesnek a helyzet javitdsa érdekében? Kinek kellene ezeket

megtenni?
10. Milyen akadalyokat észlel ezen lépések megtételével kapcsolatosan?

11. Egyéb megjegyzések, melyeket fontosnak tart a téméban.
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7.13. A sZORAKOZOHELYEKEN SEGITO TEVEKENYSEGET VEGZ® SZAKEMBEREKKEL KESZULT
INTERJUK KERDESEI

Viros: , Segité neme: | Eletkora: | Végzettsége:
, Munkakore:

1. Miéta dolgozol segitSként szérakozéhelyen (a szcéndban)?

2. A szervezet (Party Service!) bemutatésa, akiknek dolgozik
— milyen tevékenységet végeznek (a Party Service!)?

— hol?

— milyen gyakorisiggal?

— milyen céllal?

3. Tapasztalatod szerint hogyan viltozott a fiatalok kabitészer-, illetve alkoholfogyasztasa
az elmalt 5 évben (vagy amiéta segitéként dolgozik)? (fogyasztott szer, életkor, viselkedés,

fogyasztds médja)

4a. Kérlek, tedd fontossdgi sorrendbe a kabitdszereket, az eléforduldsi gyakorisigukat
illet8en az altalad latott rekredcids settingben?
(1: a leggyakoribb, 0: egyaltalan nem)

Marihuéna/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opidt
Szerves oldészer egyéb éspedig: .~~~

4b. Eszlelsz-e valamilyen kiilonbségeket a szerhaszndlatban zenei stilusonként?

(drum’n’bass+breakbeat, house+trance, techno, goa, nosztalgia, rap~+hip-hop, reggae)

5. Milyen (kédbit6szer-fogyasztassal osszefliggd) problémakkal szoktal talalkozni segitdi
munkdd sordn? (egészségligyi: milyen szertdl, milyen probléma, kell-e mentdt hivni, hogyan
oldjatok meg, ,szocidlis, illetve pszichés™: agresszivitds, verekedés stb.)

6. Tapasztalatod szerint mennyire jellemz8, hogy a szérakozé6 fiatalok tobbféle szert
fogyasztanak egyszerre (beleértve az alkoholt is!)? Milyen szereket? Milyen problémék
szoktak ebbdl adédni?

7. Milyen érzékelhetd kiilonbséget latsz a fitik és lanyok kébitészer-fogyasztisa kozote?
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8. Szerinted a szdrakozohelyen a biztonsigi emberek milyen ,iratlan szabalyok” alapjin
jarnak el a kdbit6szer-fogyasztokkal szemben? (PL, ha valaki a szérakozéhely teriiletén

marihudnds cigarettat sziv, rasz6lnak, nem szélnak, kidobjik, renddrséget hivnak stb.)
9. Taldlkoztél-e valamilyen 4j jelenséggel a kabitészer-fogyasztassal kapcsolatban, melyet
kordbban nem tapasztaltatok?

10. Milyen fejlesztést tartandl szitkségesnek a helyzet javitdsa érdekében? Mit latsz fontos
teenddnek?

11. Milyen akadélyokat észlelsz ezen 1épések megtételével kapcsolatosan?

12. Egyéb megjegyzések, melyeket fontosnak tartasz a témdban.
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7.1.4. A RENDOROKKEL KESZULT INTERJUK KERDESEI

Varos: , Renddr neme: ,

Beosztdsa és munkakore részletesen:

1. Miéta dll a rendérség kotelékében?

2. Tapasztalata szerint hogyan valtozott a fiatalok kdbitészer-, illetve alkoholfogyasztdsa az
elmult 5 évben? (fogyasztott szer, életkor, viselkedés, fogyasztds mddja). Kiilonos tekintettel:
mi a tapasztalata a tincos sz6rakozdhelyeken torténd szerhasznélattal kapcsolatban? Mi a

véleménye errdl az egész témardl?

3. Milyen (kabitdszer-fogyasztassal 6sszefiiggs) problémakkal szokott talalkozni munkdja
soran? Kiilonos tekintettel a tancos szérakozéhelyekre!

4. Mi a rendGrség (adott vdrosi szint{) stratégidja a szérakozohelyeken torténd kabitdszer-
hasznalat vonatkozédsdban? Szoktak razzidzni szérakozéhelyeken?

— milyen megfontolasbdl razzidznak (fels6bb utasitds, konkrét cél stb.)?

— milyen gyakran?

— milyen eredménnyel?

— elééllitott személyek (kora, neme, milyen szer miatt)

— milyen ardnyban (%) foglalnak le ilyenkor kabitszereket? Milyen mennyiségeket fog-

lalnak le (szérakozohelyeken, illetve azok kozvetlen kozelében)?

Marihuédna/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opiat
Szerves oldészer egyéb éspedig:_

5. Milyen érzékelhetd kiilonbséget lat a fiak és lanyok kabitdszer-fogyasztasa kozott?

6. A renddrség milyen ,irott és milyen iratlan szabdlyok” alapjin jar el kdbitdszer-fo-
gyasztokkal szemben? Mi a renddrség stratégidja a kdbitészer probléma vonatkozdsiban?

Kiulonos tekintettel a tdncos szérakozéhelyekre!

7. Milyen a renddrség egyiittmiikodése (van-e egyaltaldn kapcsolat, s ha van, akkor jelle-
mezze!) ajaz

— onkorményzattal

— mentdkkel
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— civil szervezetekkel
— sz6rakozohelyekkel?

8. Milyen fejlesztést tart szitkségesnek a helyzet javitasa érdekében? Mit lat fontos teen-
ddnek? Kinek kellene ezeket megtenni?

9. Milyen akadélyokat észlel ezen lépések megtételével kapcsolatosan?

10. Egyéb megjegyzések, melyeket fontosnak tart a témdban?
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7.1.5. AZ AMBULANCIAK KEPVISELOIVEL KESZULT INTERJUK KERDESEI

Viros: , Kezel§ neve: , Végzettsége:

1. Miéta dolgozik addiktoldgiai teriileten (pl. ha kordbban osztélyon dolgozott stb.)?

Miéta dolgozik az ambulancidn?

2. Milyen ardnyban (%) fordulnak el§ a kiilonbozd szerfogyasztdk az ellatdsban az am-
bulancidn? Az ardnyokat megkozelitSleg hdny {6 alapjan kalkulaljuk (Tehdt 2004-ben
hédny {6t kezeltek? S az ennek megfeleld ardnyok hogyan alakulnak?)

2004-ben kezeltek szima: ........ f6
Marihuédna/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opiat
Szerves olddszer egyéb éspedig:_

3. Milyen aranyt képviselnek a paciensek kozott a tdncos szérakozohely szcénabdl érkezék
(abbdl a szubkulturdbdl, amely droghasznalata a sz6rakozéhelyhez/zenéhez kotddik)?

— Szerfogyasztasuk?
Marihuédna/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opidt
Szerves oldészer egyéb éspedig: .~~~

— Mekkora kapacitast/raforditast igényelnek, mekkora problémit jelentenek (a tancos
sz6rakozdhely szcéndbdl érkezdk)?
— Jellemz8en miért kertilnek be ezek a (partidrogokat fogyaszt6) fiatalok az ambulan-

ciara? (pl.: elterelés miatt, 6 maga megy be, szuléi kényszer, stb.)?

Sziiken, csak a tdncos szérakozohelyesekre / parti-drog haszndlékra vonatkozdan

4. Tapasztalnak-e kiilonbséget a férfi és néi betegek kozott?

FERFI NO

— életkori jellemz8k

— fogyasztott szer

— problémakdr, miben kérnek segitséget

— miben szorulnak/ szorulndnak segitségre
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5. Altaldban hogyan latjak ezt a populaciét?

6. Milyen a terdpids egytittmkodésiik?

— Mennyire tudnak veliik tartés kapcsolatot kialakitani?

— Atlagosan hany kontaktusig jutnak el egy-egy klienssel?

— Jellemz8en mi miatt / miért szakad meg a kapcsolat a (tdncos szérakozéhely szcénabol

érkezd) kliensekkel?

7. Talalkozott-e valamilyen §j jelenséggel az elmult 1-2 év sordn a kabitiszer-fogyasztassal
kapcsolatban, amelyet korabban nem tapasztaltak?

8. Milyen fejlesztést tart szitkségesnek a helyzet javitasa érdekében? Mit lat fontos teen-
dének?

9. Milyen akadalyokat észlel ezen 1épések megtételével kapcsolatosan?

10. Egyéb megjegyzések, amit fontosnak tart a témaban.
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7.1.6. A KRIZISINTERVENCIOS SZAKEMBEREKKEL KESZULT INTERJUK KERDESEI

Varos: , Orvos/szakember neve: , Végzettsége:

, Beosztésa: , Eletkora:

1. Miéta dolgozik az osztalyon?

2. Milyen gyakran fordulnak el§ kébitészeres esetek (hdny f6 2004-ben)? ......... 6
Szamuk hogyan ardnylik az alkoholfogyasztds miatt bekeriil8k sziméhoz?
Mely eseteket tartja silyosabbnak (alkohol vagy kabit6szer)?

3. Milyen aranyban (%) fordulnak el§ a kilonboz6 szereket fogyasztdk az ellatasban / az
osztalyon? Az ardnyokat megkézelitSleg hdny f6 alapjan kalkuldljuk? (Tehat 2004-ben
hény {6t kezeltek? S az ennek megfelel§ ardnyok hogyan alakulnak?)

2004-ben kezeltek szdma: ........ f6

Marihuédna/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opiat
Szerves olddszer egyéb éspedig:_

4. Milyen ardnyt képviselnek a paciensek kozott a tdncos szérakozohely szcéndbol érkezdk

(abbdl a szubkultardbdl, mely droghasznalata a szérakozohelyhez/zenéhez kotédik)?

— Szerfogyasztasuk?
Marihuéna/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opiat
Szerves oldészer egyéb éspedig:

5. Milyen ardnyban érkeznek kébitGszeres esetek a kovetkezd helyszinekrdl?

— Az ardnyokat hdny f6 alapjan szamoltdk?

Szérakozohely / parti Lakds Kocsma
Szérakozohely kornyéke Kozteriilet Plaza / bevésirlokozpont
egyéb éspedig:
Marihuéana/hasis Amfetamin Ecstasy
Kokain LSD Heroin, egyéb opidt
Szerves oldészer egyéb éspedig._
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Van-e olyan szer, amely jellemzd az egyes helyszinekre (pl. szérakozéhelyrdl altaldban

milyen szer fogyasztdsa miatt, lakdsrél milyen miatt stb.)?

6. Milyen kabitészer-fogyasztassal Gsszefiiggd problémékkal keriilnek be a betegek Onok-
hoz? A kulonbozs szereket fogyasztdk tunetei jol elkulonithet8k egymdstdl (szerenként
a legjellemzdbbeket)? Kiemelve a tobbféle szer egytittes fogyasztasa (alkohollal egytict!)!

Kiemelten a szérakozohelyrdl érkezékrdl!

6. Van-e kiilonbség a hét napjai kozott? Mely napokon gyakoribbak az esetek? Mely

évszakban?

7. Tapasztalnak-e kiillonbséget a fidk és a lanyok kérében eléfordul6 rosszullétek/balesetek
kozott? (melyik a gyakoribb, kilonbség a fogyasztasban, a tinetekben)

8. A beszéllitds és kezelés utan hogyan ,kezelik” a kébitészer-fogyasztkat?

— Tartjak-e magukat az orvosi titoktartdshoz, szélnak a renddrségnek, felvildgositjdk a
kezelési lehetéségekrdl stb.?

— Van-e kapcsolat a drogambulancidkkal, illetve kezelGhelyekkel? M(ikddik-e a tovabb-

iranyitas? Ha nem, miért nem?

9. Talédlkozott-e valamilyen j jelenséggel az elmult 1-2 év soran a kdbitészer-fogyasztassal

kapcsolatban, amelyet kordbban nem tapasztaltak?

10. Milyen fejlesztést tart sziikségesnek a helyzet javitdsa érdekében? Mit lat fontos te-
enddének?

11. Milyen akadalyokat észlel ezen 1épések megtételével kapcsolatosan?

12. Egyéb megjegyzések, melyeket fontosnak tart a téméban.
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7.1.7. A HELYETTES ALLAMTITKAROKKAL KESZULT INTERJUK KERDESEI
NEV:
1. MettSl meddig volt helyettes dllamtitkdr?

2. Hogyan latja, mik a f6bb problémak a szérakozdhelyeken? Mekkora problémanak
tartja ezeket?

3. Mennyire tekintette ezen problémak kezelését prioritdsnak helyettes allamtitkarként?

Milyen célokat tGzott ki a minisztérium a szérakozéhelyek tekintetében?

4. Mennyire sikeriil(t) megvaldsitani a kitGzott célokat?

5. Mely eredményeket tartja a legfontosabbnak?

6. Mi az, amit nem sikertilt véghezvinni, pedig nagyon szerették volna? Miért?
7. Milyen akadalyokat észlelt a végrehajtds soran?

8. Milyen volt az egytittm(kodésiik a kiovetkezs szereplSkkel? Az egyes résztvevikre
lebontva hogyan jellemezné a tevékenységiiket? Mit latott problémanak, akadalynak az
egyuttmikodésben?

— szérakozbhelyek

— civilek (szolgéltatdk)

— BSZE

— rendGrség

— helyi 6nkorményzatok

—NDI

— Egyéb?

9. Milyen kommunikéciés forrasokat, eszkdzoket, csatorndkat haszndleak?
— civilek felé

— szérakozobhelyek felé

— egyéb résztvevik felé

— minisztérium céljainak/tevékenységének kommunikalasa

— résztvev8k kommunikdciéja a minisztérium felé
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10. Mi alapjan hatdroztak meg a Biztonsdgos Szérakozéhely Programra kolthetd 6sszeget?
Milyen médon tdmogattak az ilyen jellegl kezdeményezéseket?

11. Osszességében mennyire volt sikeres a minisztérium biztonsdgos szérakozdéhelyekkel

kapcsolatos tevékenysége?
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7.1.8. A BIZTONSAGOS SZORAKOZOHELY PROGRAM KEPVISELOJEVEL KESZULT INTERJU
KERDESEI

12. Mi6ta dolgozik az Egyestletnél? Mikor volt az alakul Glés és a cégbirdsigi bejegyzés?
13. Hogyan latja, mi a probléma a szérakozéhelyeken, mekkora problémanak tartja ezt?
14. Mi célbdl jott létre az Egyestilet, mik a célkitGzései?

15. Mibdl all a tevékenységiik, mind a BSZP-t, mind az egyéb tevékenységeket tekintve?
16. Milyen kommunikaciés forrasokat, eszkozoket, csatorndkat hasznalnak?

— tagok elérése (levelek, stb.; milyen gyakran, kiknek)

— tagok kozotti kommunikaci6

— 6 kommunikéciGjuk feléjik

— az Egyestilet céljainak/tevékenységének kommunikéldsa

17. Mennyire sikertil(t) megvaldsitani a kitGzott célokat?

18. Az Egyesiilet megalakuldsa 6ta mely eredményeket tartja a legfontosabbaknak?

19. Mi az, amit eddig nem sikerilt véghezvinni, pedig nagyon szerették volna? Miért?
20. Mik azok a tényez8k, amelyek segitik az Egyesiilet munkéjac?

21. Melyek hatriltatjdk? Hogyan lehetne ket kikiiszobolni?

22. Az egyes résztvevlkre lebontva hogyan jellemezné a tevékenységiiket? Mit lat prob-
lémanak, akadélynak az egytttmikodésben?

— szérakozbhelyek

— minisztérium

— civilek (szolgdltatdk)

— rendGrség

— helyi 6nkorményzatok

—NDI

23. Mekkora koltségvetésbdl gazdilkodik az Egyestilet?

24. Hany tagja van az Egyesiiletnek, hdny szérakozéhellyel vannak kapcsolatban, és hiny

alkalmazottja van?
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25. Mit var a kévetkezd néhany évtSl? Mennyire tartja val6szinlinek, hogy ezek valéban

be fognak kovetkezni?
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7.2. INTERJUVAZAK AZ II. KUTATASHOZ
7.2.1. FOKkUszcsoPORT GUIDE

Bevezetés (5)

(GYISM ism.) Bemutatkozas, tegezédés, a véleményére vagyunk kivancsiak, nincsenek
rossz és j6 vilaszok. Nem cél, hogy mindenben egyetértsiink, kotetlen. Enni-inni. Video.
Névtablak.

Bemutatkozé kor (15)
Mivel foglalkoztok a civil életetekben? (foglalkozas, jov8beni tervek)

Milyen helyet foglal el az (elektronikus zenei) parti az életetekben?

A parti (35)
Miért jarnak olyan sokan partizni?

Miért nem masként toltik el a szabadidejuket?
Mi kell ahhoz, hogy j6 legyen egy parti (@ szervezinek, a partizinak, a Kékpontosnak)?

A partira jards az életedben: megismerkedés—> beleizzds— kifelé jovés—> szakitas

Parti-tipol6gia (mapping a flipcharton) (45)

Az egyes szcénik jellemzése, alkategériak, underground / overground, példiak
Atjarhat6ak-e az egyes zenei szcéndk? (Aki godra jar, az jar breakbeat-re is stb.?)
Milyen volt a partikultara? (az egyes szcénak kulon: hogyan indultak, hol tart most)

Milyen most? (teljes ralatas)

Misodik korkérdés (55)

1. Az elektronikus zene megismerése

2. Partira jaréas (partiszervezés) a te életedben (idébeniség, egymasbdl kovetkezés)

3. Drogfogyasztas

Drog (70)

Kutatdsi adat:

Bp-i vizsgilatban (1000 f5) 90% a maribuina életprevalencia-ériéke, a 18—065 éves felniittek
kirében a barmilyen illegilis drogot kipribdlsk arinya 15%.

A parti a kabitészer-hasznélat melegagya?

Mit gondoltok errdl?

Hogyan éllsz hozza szervez8ként, partizéként, Kékpontosként?
Vannak e szerhasznélati eltérések a szcénak kozote?

[Razziak hattere: miért, hol van?

Milyen irdnyba befolyédsolja ez a partizdst (szervezdt, partizdt)?]
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Tudod-e szervez8ként, hogy kik a terjeszték?

Miket hasznalnak most partin a fiatalok?

Mennyiben véltoztak a szerhasznalati szokédsok?

Ha megjelenik valami 4j anyag (pl. 2-C-I), arrdl tudtok-e?

Milyen csatorndkon megy az ilyen jellegd informaci6? (pl. 4j cucc, vagy rossz, veszélyes eki)

Artalomcsokkentés (85)

Mennyire fontosak a jo feltételek a partin? (szell6zés, tisztasag, chill megléte, elérhetd
ivoviz)

Mennyire fontos droghasznélattal kapcsolatos barmifajta segit§ tevékenység? (partizé és
szervezd)

Szerinted megjelenhet a drogprevencié egy partin? Miért nincsfvan értelme?

Kinek van felel8ssége a partin drogozOkért? Partiszervezd, dllam, civil szerv, egyhdz, maganiigy,
Milyen feladatai lehetnek egy drogprevenciéval foglalkozé intézmények egy partin?
Mond-e nektek valamit az drtalomcsokkentés kifejezés?

Ismeritek-e a Kék Pont partiszerviz szolgaltatdst? (szervezdk el8szor)

Mit nydjtanak? Mi a véleményetek réla?

Szervez8ként milyen érdeked fizédik ahhoz, hogy legyen (biztonség), illetve ahhoz, hogy
ne legyen (ingyen viz pénzt vesz ki a biifébdl)?

Z4ar6 (90)

Mit vértok, milyen lesz j6vére, két év mulva a partikultira?
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7.2.2. A PARTIZOKKAL KESZULT INTERJUK KERDESEI

BEVEZETO KERDES (hangulatteremiés)

Mikor voltél el8szor partin? Milyen élmény volt? (max 3-4 perc...)

»SAJAT DROGTORTENET”
Probaltal mar elStte valamit? Mi volt az? Mivel kezdted? Kikkel?
Mikor kezdte hasznalni, hogyan, kikkel
(alkobolt beleveszi a felsoroldsba? ,,drogkarrier” létezik?, mi az alap attitiid, a mindent kipri-

balni, vagy a ,cigizek, mert a tibbiek is”, aztin fokozatos felbatorodds?)
Lehet, hogy nehéz megfogalmazni, de mi lehetett az oka annak, hogy kiprébaltad
ezeket?
Mindenki csindlta, vagy ellenkezdleg igy lebetett ,lazadni”, ,,mdst csindlni”? bardti tarsasag?
(motivacié...?)
Mit gondolsz a te eseted édltaldnos vagy inkdbb ,extrém”, ha mondjuk a veled egyko-
raakhoz viszonyitod?
Kortarscsoportban (pl. kizépisk. évfolyamdban) hogyan alakult a kdb. szerek kipribildsa, ill.
a késdbbi szerbaszndlat? Kiilinleges vagy dltaldnos az § esete?
Bezzeg a ,,mai fratalok”? Viltozott a szerck kiprdb. szerinte?
A veled egykordak, a ,generdciéd” szerhaszndlatat milyennek latod jelen pillanat-
ban?
Mennyien, mit, mi a legelterjedtebh?

Milyen szerepet jatszott a partizds a drogok kiprébaldsaban?
(iddben hogyan oszlik el a kiilinbizd szerek kipribildsa)
Mostanaban milyen szereket hasznalsz?

(Miért kezdte el ebbez képest miért haszndlni most? Ez hogyan viltozott? Milyen ,célra’
basznilja?)

PARTI-SZCENA

Van kiilinbség a mindennapok és a partik kizitt droghaszndlat szempontjabil? (Mi az?)
Szerinted a partikultiranak része a kabitészer? Mi a parti és a drog viszonya? Hogyan
latod a parti—drog viszonyt?
A partiboz nélkiilizhetetlen kellék a drog, vagy a drogozdshoz nélkiilizhetetlen kellék a parti?
(Sajit parti-drogozdsi szokdsai vdltoztak az iddk sordn?
Zenéhez vdlaszt anyagot, vagy zenei izlés — szubkultiiva — é droghaszndlat elvilaszthatatlan?
Van szerinted kilonbség droghaszndlatban a kiilonb6z8 zenei stilusa partik kézott?
Tapasztalatok? Van-e egydltalan ilyen konstrukcid a fejében?
Szamodra mik egy tipikus parti kellékei?
A parti legfontosabb ,kellékei”( zene, helyszin, extrik, bilfé, emberek, kékpont, cuccos). Megje-
lenik-e a Kék Pont, vagy barmilyen drogprevencidval kapcsolatos dolog?
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Szerinted megjelenhet a drogprevencié egy partin?

Hogyan? Van értelme egydltalan? Mi lehet az? Miért nincsfvan értelme?

Egy partiszervez8nek van felelGssége ezen a téren?

Kinek van feleldssége a partin drogozikért? Partiszervezd, dllam, civil szerv, egyhdz sth? Ma-
ganiigy, SKH?

Milyen feladata(i) lehet(nek) egy drogprevenciéval foglalkozé intézmények egy partin?
Otleteker gydijteni, véleményét kikérni. Mi lehet hasznos egydltalin egy ,drogos szamdra” parti-
szitudcidban?

Hallottal mar a biztonsdgos sz6rakoz6hely programrol?

J6 dolog? Mi lenne még pozitiv ezen a téren? Szamithat a parti vdlasztdsban?

DROGPREVENCIOROL ALTALABAN (DROGOS ES A ,, KULVILAG”)

Drogprevencié megjelent mér valamilyen médon az életedben?
Hol? O keresett-¢ meg szervezetet, vagy partin véletleniil? Ha § nem, a kirnyezetébhen valaki
(hol, miért)?
Partizdstil eltgvolodva, tagabb keretek kizitt beszélgetve!
Milyen hatast érhet el a prevencié?
Van egydltalin olyan, ami visszatartana a tovibbi drogozdstil? Mdsokat? Ha nem, akkor mi
lebet a szerepe a prevencionak?
Mely (artalomcsokkentd) szolgaltatasok hasznosak (vagy lehetnének hasznosak) a sza-
modra?
Tapasztalatok ezen a téren?
A drogokkal kapcsolatos tuddsodat csak a sajat tapasztalataidbdl szerezted?
Tdjékozddott-e drogokril? Kipribalds eldtt vagy utdn? Honnan szerzett infot (kimyv, net, diler,
akik mar haszndltak...)?
Létezik-e ,smart user” attitdd?
Sziileid tudjik, hogy ..drogozol”? Mit szdlndnak hozza?
Az emberek fejében milyen kép €l a szerbaszndliokril, és ebbez képest milyen vagy te,
illetve a partizok? Viltozott (ik) az emberek hozzddlldsa? Volt-e konfliktusa a renddrséggel
neki vagy a kirnyezetében valakinek?

A kiilvilag” attitGdjét milyennek ldtja?

Z AROKERDESEK

Hogyan latod, a jiviben hogyan alakulhat a drogprevencid helyzete, illetve hogyan alakulhat
az emberek szemlélete a drogokkal, partizékkal kapcsolatban?
Sajat szerhaszndlatod” hogyan fog alakulni a jovében?
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7.2.3. A SZAKERTOI INTERJUK KERDESEI!
Partiszervezdk

VALLALKOZASTORTENET (BEVEZETO KERDESEK)

Miéta foglalkozik partiszervezéssel?
Hogyan kezdte, midta csinalja stb...?

Partira jaré volt? (személyes droghasznalat?)

Milyen tipusu partikat szervez?

PARTI-SZCENA

Része a partikulttranak a kabit6szer? A parti—drog viszonya?

Tapasztalatai a partildtogatck drogfogyasztasi szokdsair6l? (régebben—most; a parti szerepe
a drogok kiprébaldsiban)

Mit gondol a partilatogatok és a ,,tobbi” fiatal kdbitészer-haszndlata kozotti kilonbség-
181? Mibdl adidik? Mindenki drogozik, aki partira jar? (Forditva: aki nem jir partira, az nem
drogozik?)

Lait-e eltérést a kilonboz8 tipusu partik kozott drogfogyasztasi szokdsok tekintetében?
Mi szdamit partinak ma?

DROGPREVENCIO

Mit tud a biztonsdgos szérakozohely programrol? (vészt vesz-e, részt venne-e?)

Mit gondol a drogprevencié szerepérdl? Fiatalok (ill. partirva jarik) életében

Partikon valé megjelenése drogprevenciéval, drtalomcsokkentéssel foglalkoz6 szerveze-
teknek?

Fontosnak gondolja, hogy legyen , kékpont” (vagy hasonld szolgéltatd) a partijin, dltaldban
a partikon, miért?

Van-e felelGssége a partiszervezknek ezen a téren, hogy legyen ilyen szervezet a partin?
Kinek van feleldssége?

Milyen szolgaltatds lenne szdmdra hasznos, mely szolgaltatds lehet a kozonség szamara
hasznos? ALTALABAN milyen rendszerben ldtja értelmét a drogprevencidnak (iskola, parti,

sziget, sziild7 értekezlet sth., melyik mennyire fontos)?

' A kiilonboz6 an. ,szakértdi” interjuk az eredeti partira jar$ fiatalokkal készitett interjik té-
mdit jarjak végig, természetesen aprobb mddositasokkal az adott szakértd teriiletének megfelelGen,
azonban ezen interjukndl még szabadabban kezeltiik az interjuvézlatot, az adott interjdalany szak-
teriiletéhez/szakméjdhoz alkalmazkodva, igy itt csupan — példaként — két interjuvdzlatot mutatunk
be: a partiszervezdk, illetve a rendGrségen dolgozok interjivézlatait.
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A PARTI-SZCENA ES A ,,KULVILAG”

Az emberek fejében 6sszekapcsolddik a parti és a drog?

Hogyan 4llnak az emberek a partizokhoz, partizdshoz? (Az ,,6rdég mdve” v. mér bevett
szOrakozési forma?)

RENDORSEG? Milyen szerepe lehet ebben a témaban?

Személyes tapasztalatok? Rossz, jo...

A jovGben hogyan alakulhat a ,drogprevencié” szerepe a partikon?

Renddrségnél dolgozik

BEVEZETO KERDESEK

Elmondand, mivel foglalkozik az osztilya, milyen szervezeti keretben?
Miéta foglalkozik a témaval? Miért kezdett el ezzel foglalkozni?
DROGPREVENCIO — TAPASZTALATOK AZ ARTALOMCSOKKENTES HATEKONYSAGAROL

Van egyaltalan helye a rendGrségnek a drogprevenciéban vagy az artalomcsokkentésben?
(hiszen a rendérség csupan torvényeket tartat be)

Milyen feladatokat véllal a rendérség a drogprevencié tertiletén?

Kiket keresnek meg? Megkeresik-e a rendGrséget?

Mik a tapasztalatai, el tudjik-e érni a célkozonséget?

Hiteles lehet a rend8rség a drogprevenci6 teriiletén, a gyerekek/célkozonség szemében?
Nyitottak-¢ a didgkok a drogprevencids eldaddsokkal szemben?

Milyen lehet a hatékony drogprevenci6 rendszere? Prevencid rendszerében drtalomesikkentés

szerepe (viszonya)?

PARTI-SZCENA

Milyen az elektronikus parti-szcéna szerepe a kabitdszer-hasznélatban, annak terjedésében?
M: a parti é a drog viszonya? A szervezdk hozzddlldsa az drtalomcsikkentd szolgdltatdsokhoz?
Van-e felel6sségiik a partiszervez8knek ezen a téren?

Hozzédjarulnak-e a kédbitészerek terjedéséhez, vagy csak keresletet szolgalnak ki? Milyen
szerepe lebet az drtalomesikkentd szolgaltatdsoknak a partikon?

Lehet barmiféle hatdsa a kébitGszer-hasznalokra ezeknek a szolgaltatdsoknak?
Osszefoglalva milyen prevenciés, artalomcsokkentd rendszer lehet hatékony? Ebben a
kilonbozd szervezetek dllam, civil szféra, rendGrség?

A DROGOS ES A ,, KULVILAG”

Kabitdszer-hasznilat tarsadalmi elfogadottsiga? Hogyan valtozott az elmult években?
Eletkorfiiggs-e a droghasznalat? Masok-e a ,,mai fiatalok”? Nem csak a kamaszkori lazadés
természetes velejardja a féktelenség?

A renddrok hogyan allnak a feladatukhoz? Sztorik!!
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Mi értelme van a kisfogyasztokat elkapni, gyerekeket igazoltatni? Milyen helye van ebben
a rendszerben a razziaknak? A joviben hogyan alakulbat a renddrség szerepe a drogkérdésben?

A jovdben hogyan alakulbat a ,drogprevencid” szerepe a partikon?
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7.3. A BUDAPESTEN AZONOSITOTT SZORAKOZOHELYEK TELJES LISTAJA

KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
tulajdonos,
Bp_A IX. 1 1,2,3,4 Cs—Sz0: 22 h-tdl pér szdz vendéglitis
vezetbje

iizletvezetd as-

Bp_B VI 2 2,6,8 Cs—Szo (tinidiszké is van) kb. 500 szisztense, prog-
ramszervez$
Bp_C VIL 3 1,5,6,8 H-V: 08-05 h par széz iizletvezetd, DJ
L o tulajdonos,
Bp D VIIL 3 1,3,5,6,8 H-V: 12 h-tél hajnalig pér széz . i
- iizletvezetd
Bp_E XI. 2 2,6,8 Hétvégén kb. ezer iizletvezetd, DJ
Bp_F VIIIL 3 (nyaron) | 1,5,6,8 H-V: 08-04 h pér széz tulajdonos
Bp G V. 3 1,2,3,4,6,7,8 H-V: 17 h-tdl pér széz iizletvezetd
Akir ezer
. is, ha ren-
, Nyiron mindennap, kb. , . .
Bp H II1. 3 (nyaron) | 1,2,3,6 . dezvény tizletvezetd
sotétedéstdl
van (sza-
badtéri)
Bp_I IX. 3 1,2,3,4,6,7,10 mindennap 0-24 h kb. 500 visszautasitas
Bp_J 11T 1 1,23 P—Sz kb. 22 h-tdl hajnalig kb. 1000 uzletvezetd
asszisztense,
programszerve-
26 (B)
iizletvezetd
asszisztense,
Bp_K III. 3 6,8 P-Sz kb. 22 h-tdl hajnalig kb. 500
programszerve-
26 (B)
tuzletvezetd
Cs—P—-Sz kb. 22 h-tél asszisztense,
Bp L I 1 23 o kb. 1000
- hajnalig programszerve-
26 (B)
tizletvezetd
asszisztense,
Bp M V. 1 2,3 P-Sz kb. 22 h-tdl hajnalig kb. 500
- programszerve-
26 (B)
tuzletvezetd
, mindennap koraestétdl , asszisztense,
Bp_N I1I. 3 (nyaron) | 2,8 L par széz
- hajnalig programszerve-
23 (B)
tizletvezetd
, mindennap koraestétdl L, asszisztense,
Bp_O IIL 3 (nyaron) | 2,3 . par szdz
hanalig programszerve-
26 (B)
mindennap koraestétdl visszautasi-
Bp_P IX. 3 1,6,7,9,10 o kb. 1000 ;
- hajnalig tottak
Bp_ Q XIV. 3 n.a’ n. a. n. a.

2 n. a. = Nincs adat
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KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
Bo S VI 5 6.8.10 H-Sz: 16-02 h, Cs—Szo: L,
. zdz
P- = 16-04 h parse
Bp_ T XVIL 3 n. a n.a. n. a.
Bp_U XIV. 2 5,8 P-Sz kb. 500
Bp_V XI. 2 6,8 Cs: 20—04 h, Szo: 17-05 h pér szdz
Bp_X XI. 3 6,89 mindennap par széz
Bp_Y IX. 3 9 mindennap pér szdz
Bp_Z Iv. n.a. n. a. n. a. n. a.
Bp_AA V. 3 10 mindennap pér széz
Bp_AB V. 2 5,8 P-Sz par szdz
Bp AC | VL 2 6.8 P-Sz kb. 500
Bp_AD VI 2 6,8 H-Szo: 12-05 h kb. 500
V-Sze: 11.30-02 h
Bp_AE VII. 3 10 kb. 100
B Cs—Szo: 11.30-04 h
Bp_AF XVI 3 6 n. a. pér széz
Sze—Cs: 21-04 h, P-Szo:
Bp_AG VI 2 6,8,9 kb. 500
- 21-05h
Bp_AH VL 2 6,8 Cs—Szo: 21-05 h par szdz
Bp_AI IIL 3 8,9,10 mindennap par széz
Bp_AJ VI 3 9,10 n. a. par szédz
3 (nyar
kivételé- R .
Bp_AK II1. , 6,8 Cs—Szo kora estétdl hajnalig | pér szdz
- vel egész
évben)
Bp_AL V. 3 5,6,8,9,10 mindennap pér széz
Bp_AM IX. 3 10 n. a. par szédz
Bp_AN VIIL 3 n. a n.a. n. a.
Bp_AO XX. 3 9 n.a par szédz
Bp_AP 1L 3 6,8 n. a pér széz
Bp_AQ VIL 3 n.a n.a n. a.
Bp_AR V. 3 1,3,6,8,10 n.a pér szdz
Bp_AS 1L 3 n. a. n.a n. a.
Bp_AT XIII. 2 6,8 0-24h pér széz
Bp_AU VI 3 n. a n. a. n. a
Bp_AV XXI. 2 n. a. n. a. n. a.
Bp_ AW 1L 3 10 mindennap kb. 500
Bp_AX IX. 3 (nyaron) | 2,6,8 mindennap 0-24 h kb. 500
Bp_AY IX. 3 5 n. a. par szdz
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KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
H-Cs: 12-24h
Bp_AZ VL 3 2,5,6,8 pér széz

P-Sz: 12- 04 h

H-Cs: 12-02 h, P-Sz:
Bp_BA VI 3 6,8 pér széz
12-04 h, V: 16-02 h

Bp BB | V. 3 1,6,10 mindennap 12-23 h kb. 100
Bp BC | XIL 3 6,8,10 mindennap 9-24 h kb. 100
Bp_BD L 3 10 mindennap 10-24 h kb. 100
Bp_BE L 3 6,10 mindennap kb. 100
By BF X 3 68 H-P, V: 10-24 h, Szo: o,
d . , 2
P_ E 10-04 h par sza:
By BG . 5 68 H-P, V: 10-24 h, Szo: L,
p_. . , 10-04 h pér szdz
Bp_BH I 3 6,8,10 n.a. kb. 100
Bp_BI L 3 10 n.a. kb. 100
mindennap délel6tt6l ,
Bp_BJ IX. 3 1,3,6,7,8,10 L pér széz
- hajnalig
, mindennap koraestétdl o,
Bp_BK XIII. 3 (nyaron) 1,3,6,7,8,10 R par szaz
hajnalig
Bp_BL 111 3 n. a. n.a. n. a.
Bp_BM VIL 3 6,8 H-V: 12-02 h pér széz
Bp BN | XL 3 1,2,3,6,8 P—Sz kb. 22 h-t6l hajnalig kb. 500
Bp_BO VI 3 1,6,8,10 P—Szo: 20-04 h pér széz
Bp_BP VI 3 1,4,5,9,10 n. a. pér széz
Bp_BQ VIII. 3 1,3,6,7,8,10 n. a. pér széz
Bp_BR V. 3 2,6,8 Sze—Szo: 21-04 h pér széz
P-Szo: 11-05 h, V-Cs:
Bp BS XX. 3 1,3,6,7 kb. ezer
11-01 h
Bp BT | VIL 2 6,8,10 H-V: 10-05 h pér széz
V-Cs: 12-04 h-ig, P-Szo:
Bp_BU X. 3 n. a. . n. a.
12-04 h-ig
Bp_BV L 3 9,10 mindennap par szaz
Bp_BW \4 3 2,5,6,8,10 mindennap 12—02-ig pér szdz
Bp_BX XVIIL | 3 n.a. n.a. n. a.
Bp_BY XIV. 3 6,8,10 mindennap 11-24-ig par széz
) mindennap délelGtedl
Bp_BZ XIII. 3 (nyaron) 2,6,8 Lo kb. 500
- hajnalig
Bp_CA V. 3 n. a. mindennap 11-03 h n. a.

Bp_CB V. 3 n. a. n.a. n. a.
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KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
Bp_CC VIL 3 2,3,6 P—Szo: 21-04 h pér széz
Bp_CD 1I. 2 2,6,8 Sze—Szo: 18 h-tdl. kb. 500
Bp_CE VIL 3 10 mindennap 8-24 h kb. 100
mindennap reggeltdl o,
Bp_CF VIII. 3 1,6,8,10 . B pér széz
- éjszakaig
K-P: 16-05 h, Szo:
Bp_CG V. 2 2,6,8 pér széz
20-05 h
Bp_CH VI 3 2,6,8 18 h-tdl par széz
Bp_CI 111, 3 (nydron) 2,6,8 Minden P, Szo kb. 500
Bp_CJ III. 1 (nydron) | 2,3 mindennap 22-05 h par szdz
Bp_CK X. 2 3,6,8 P: 21-05 h, Szo: 22-05 h kb. 500
Bp_CL 11 3 n.a. n.a. n. a.
H-P: 10-05 h, Szo: 17-05
Bp_CM V. 3 1,3,6,8,10 kb. 100
- h, V: 17-02 h
Bp_CN XI. 2 6,8,9 n.a par szaz
Bp_CO VI 3 1,6,9,10 n. a. par szaz
Bp_CP XII. 1 1,2,3,4 alkalomszerten tobb ezer
By C v 5 6.8.10 H-Sz: 10-24 h o
p_CQ . »0, V: 1024 h par szaz
H-Sze: 12-02 h, Cs—P:
Bp_CR V. 2 2,6,8 12—04 h, Szo: 18-04 h, V: kb. 500
18-02 h
Bp_CS VIL 3 5,6,7,8,9,10 mindennap kb. 500
Bp_CT XXI. 3 2,6,8 18-05 h par szaz
Bp_CU II. 1 1,2,3,4 csak alkalmanként tobb ezer
Bp_CV V. 3 10 mindennap kb. 100
Bp CW VIIL. 3 n. a. H-Szo: 11-02 h pér széz
Bp CX | VIL 3 na mindennap 11-03 h kb. 100
H-CS: 18-24 h, P-Szo: 18
Bp CY | IIL 3 9,10 ) . kb. 100
h-t6l reggelig, V: 14-22 h
Bp_CZ V. 2 6,8 Cs—Szo: 21-04 h pér széz
Bp_DA V. 3 1,6,7,9,10 16-02 h ezer
Bp_DB II. 3 6 P-Szo0: 21-04 h pér szdz
B DC v 5 6.8.9.10 H-Cs: 16-24 h, P: 16-04 o
P ’ T h, Szo: 16-02 h par sziz
Bp_DD IX. 3 n. a n.a. n. a.
Bp_DE V. 3 10 mindennap kb. 100
Bp_DF 1I. 1 1,2,3,4 Csak alkalmanként tobb ezer
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KOD HELYE TiPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
Bo DG v 3 3568 H-Cs: 9-02 h, P-Szo: L,
- 3,5,0, ar szdz
P- ’ 9-04h, V: 17-02 h P
Bp_DH IX. 3 1,6,9 csiitortoked] vasdrnapig pér széz
Bp_DI V. 3 5,8,10 mindennap par széz
Bp_DJ V. 3 10 mindennap par széz
H-Cs és V: 18-01 h, P-Szo:
Bp DK V. 3 10 par széz
- 18-02 h
Bp DL XIII. 2 n.a n. a. n.a
H-Szo: 13-02 h, V:
Bp_DM VIL 3 6,8 kb. 100
- 17-02 h
mindennap reggeltdl késé
Bp DN | XII 3 9,10 ) t5bb szdz
estig
Bp_DO X. 3 9,10 mindennap kb. 100
Bp_DP VIIL 3 n. a. n.a. n. a.
Bp_DQ II. 3 5,6,8,10 mindennap: 17-24 h pér széz
Bp_DR VIIL. 2 5,6,8 n.a. par szdz
inde eggeltdl késé
Bp DS | VL 3 1,6,10 findennap regg kb. 50
estig
Bp_DT II1. 3 2,3,9,10 P, Sz pér széz
Bp_DU IX. 3 5,10 n. a. par szédz
H-Cs: 12-24 h, P-Szo:
Bp DV VIII. 3 1,3,6,10 pér széz
- 12-05 h
Bp_DW XXII 3 2,3,6 n.a. pér széz
Bp_DX IX. 3 6,9,10 n. a. 100
Bp_DY IX. 3 2,5,6,8,9 H-Szo0: 20-05 h kb. 500
, mindennap délel6etd] o,
Bp_DZ VI 3 (nyaron) 1,6,9,10 L. .. par szaz
- éjszakaig
Bp_EA V. 3 n.a n. a. n. a.
Bp_EB V. 3 2,6,8,10 n.a. pér széz
Bp_EC 111. 2 2,6,8 n. a. pér széz
Bp_ED VIL 3 n.a n.a. n. a.
Bp_EF \4 3 5,6,8,10 mindennap 18-22 h pér széz
Bp_EG IX. 3 9,10 n.a. kb. 100
V—Cs: 19-03 h, P-Szo:
Bp_EH VIL 2 5,6,8 kb. 500
- 21-05 h
Bo EI v ) 568 Cs: 18-03 h, P-Szo: L,
. ,6, z
P 18-04 h parse
Bp_EJ L. 2 6,8,10 mindennap 14-05 h par széz
Bp_EK IX. 2 6,8 P-Szo: 21-04 h pér szdz
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KOD HELYE TiPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
Bp_EL VIL 3 2,6,8,9,10 H-V:0-24 h par szaz
Bp_EN XIV. 3 9,10 n.a. par szaz
Bp_EO XIII. 3 1,6,10 0-24h kb. 100
Bp_EP L. 3 6,7,8,9,10 H-V: 06-24 h kb. 1000
Bp_EQ V. 3 8,10 H-P: 9-24 h, Szo: 10-24 h pér szdz
Bp_ER VI 2 6,8 Sze—Szo: 21-04 h tobb szdz
Bp_ES VI 3 8,10 mindennap 9-19 h pér széz
Bp_ET X. 2 n. a. n. a. n. a.
Bp_EU VI 3 5,6,8,10 mindennap 18—02 pér széz
Bp_EV II. 2 n. a. n. a. n. a.
Bp_EW VIIL. 3 1,6,7,8,10 mindennap 20-04 h 100
Bp_EX VIIIL. 3 10 n. a. kb. 100
Bp_EY VIL 3 8,9,10 H-V: 15 h-tél pér széz
Bp_EZ VIIL 1 (nyaron) | 5,9,10 mindennap 20 h-tél pér széz
H-Cs: 15-24 h, P-Szo:
Bp_FA IX. 3 9,10 par széz
- 15-01 h
Bp_FB VI 3 n.a n. a. n.a
H-P: 10-03 h Szo-V:
Bp_FC IX. 3 n.a. kb. 100
13-03 h
Bp_FD XIV. 3 n. a. n. a. n. a.
Bp_FE V. 3 6,8 mindennap 11-03 h pér széz
Bp_FF VL 3 1,6,7,8,10 H-V: 11-02 h pir sziz
Bp_FG VIL 3 1,2,3, 8, 9,10 minden este Toébb ezer
By FH VI 3 1.6.7.8.9.10 H-Sze: 12-24 h, Cs: 12-03 L
M 115057, zaz
P : h, P: 12-04 h, Szo: 18—-04 h par sz
Bp_FI VI 3 6,8 mindennap 11-24 h par széz
Bp_FJ 11 3 (nyaron) | 2,6,8 H-V: 12 h-tdl hajnalig tobb szdz
H-Sze: 07-02 h, Cs: 07—
By FK x 3 5.8.9.10 04.30 h, P: 07-15:30 h és L,
. : »8,9, ar szdz
P 21-04:30 h, Szo: 21-04:30 P
h, V: 18-02 h
Bp_FL XL 3 n.a n.a. n. a
H-P: 12-23 h, Szo-V:
Bp_FM II1. 3 6,8 pér széz
12-04.30 h
2 (nyaron |
Bp FN V. ; 2,5,6,8 P-Sz0: 21-05 h pér szdz
- zarva)
Bp_FO 1L 3 5,6,8,9,10 H-Szo: 13-24 h pér széz
Bp_FP XI. 3 9,10 n. a. par szdz
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KOD HELYE TIPUS ZENEI STLUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
Bp_FQ XI. 2 (nyaron) | 2,6,8 H-V: 14-04:30 h tobb szdz
Bp_FR VL 3 6,89 mindennap 19 h-t6l pér széz
Bp_FS V. 3 9 n.a. n. a.
Bp_FT XX. 3 9 n.a. n. a.
Bp_FU XIII. 3 2,6,8 Sze—szo: 16-04-ig pér széz
, mindennap kb. 17-t6l L
Bp_FV XIII. 3 (nyaron) 1,6,10 L par szaz
- hajnalig
H-Sze: 12-03 h, Cs—Szo:
Bp FW | VIL 3 1,6,7,9,10 kb. 100
12-05 h, V: 15-02 h
Bp_FX XI. 3 n.a n. a n. a
Bp_FY VIII. 3 n.a n. a. n. a.
Bp_FZ VI 2 2,6,8 H-Szo0: 16-04 h pér szdz
Bp_GA V. 3 5,6,8,10 H-Szo: 11 h-tél kb. 100
Bp_GB II1. 1 1,2,3 21-06 h kb. 500
Bp_GC VIIL 3 n.a. n.a. n. a.
Bp_GD XIV. 2 5,6,8 mindennap 11 h-t6l hajnalig | par szdz
V-Sze: 18-02 h, Cs—Szo:
Bp_GE VI. 3 1,6,7,8,9,10 kb. 100
- 18-04 h
Bp_GF XI. 3 (nyaron) | 6,8,9,10 22 h-t6l hajnalig par szaz
Bp_GG VIIL 3 1,6,10 12-02 h kb. 100
Bp_GH XVIIL 3 6,8,9,10 mindennap 12 h-tdl pér széz
Bp_GI XVIIL 3 6,8,9,10 Mindennap pér széz
H-Sz: 11-01 h, Cs—P:11-02 R
Bp_GJ IX. 3 1,6,10 pér széz
- h, Szo: 13-02 h, V: 13-02 h
Bp GK | IX. 3 1,2,6,7,8,9,10 | H-V: 1804 h t6bb szdz
Bp_GL XIII. 3 n.a. n. a. n.a.
Bp_GM L. 3 5,6,8,10 Mindennap par széz
Bp GN | V. 2 6,8,10 21-05 h pir szdz
Bp_GO VIII. 3 1,6,7,8,9,10 mindennap 11:30-24 h pér széz
Bp_GP XI. 2 2,5,6,8 minden P—Szo pér széz
Bp_GQ VI 3 123678 V-H: 11-01 h, K-Szo: L,
M 14375y z
p_ 3 11-04 h par sza:
Bp_GR VI 3 n. a. n. a. n. a.
Bp_GS III. 3 6,8,9,10 mindennap 10-23 h par szaz
Bp_GT XIII. 3 9,10 n.a. pér szdz
Bp_GU XXI. 3 1,3,9,10 n. a. par szdz
Bp_GV II1. 3 9,10 hétvégén pér széz
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KOD HELYE TIPUS ZENEI STILUS NYITVA TARTAS FEROHELY INTERJUALANY
(KERU-
LET)
V—Cs: 12-24 h, P-Sz:
Bp GW VI 3 6,8,10 pér széz
- 12-02 h
Bp_GX A\ 3 5,6,8,10 12 h-t6l pér széz
Bp_GY XI. 3 9,10 21-05 h tobb szdz
1,2,5,6,7,8, . N
Bp GZ XI. 3 9 10 mindennap, déltdl hajnalig kb. 1000
Bp_HA XIII. 3 2,5,6,8,10 mindennap pér széz
Bp_HB VIL 3 2,6,8 P—Sz0: 22 h-tdl hajlnalig tobb szdz
Bp_HC VI 3 5,6,8,10 mindennap 11-01 h pér széz
Bp_HD VIL 3 5,6,8 mindennap pér szdz
Bp_HE 1L 3 (nyaron) | 2,6,8,10 mindennap 10-24 h kb. 100
V-Sze: 08—04 h, Cs—Szo:
Bp HF | IL 3 5,6,8, 10 kb. 500
08-06
mindennap délutintdl
Bp HG XIV. 3 (nyaron) 2,6,8,10 L. L. par szaz
- éjszakaig
Bp_HH IX. 3 (nyaron) 1,2,3,6,10 mindennap par szédz
Bp_HI V. 3 1,2,3,6,8 mindennap 1200
Bp_HJ L 3 1,6,10 mindennap par szaz
Bp_HK XIV. 1 1,2,3,6,8,10 alkalmi rendezvények tobb ezer
Bp_HL IX. 2 2,6,8 Sz—S8z0: 16 h-t6l hajnalig tobb szdz
mindennap délelGtedl
Bp_HM VI 3 1,6,7,8,10 . » pér széz
- éjszakdig
Bp_HN II1. 2 (nyéron) 5,6,8 mindennap kb. 500
, mindennap délutantdl ,
Bp_HO X. 3 (nyaron) 1,2,5,6,7,8,10 L par szaz
- hajnalig
, mindennap délutantél L,
Bp_HP VI 3 (nyaron) 1,3,6,8,9,10 Lo par szaz
hajnalig
, mindennap délutantdl ,
Bp_HQ V. 3 (nyéron) 1,2,6,8,10 o par szédz
- hajnalig
Bp_HR IX. 3 9,10 mindennap par széz
Bp_HS IX. 3 (nydron) 1,2,6,10 mindennap 17-03 h par szdz
Bp_HT V. 3 1,2,3,6,10 mindennap pér széz
Bp_HU IX. 1 1,2,3,4 alkalmi rendezvények kb. 500
Bp_HV 1L 1 1,2,3,4 alkalmi rendezvények kb.500
Bp_HW III. 3 1,2,3,4,6,7 alkalmi rendezvények par szdz
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7.4. A REKREACIOS SZINTEREN TORTENO DROGHASZNALAT EMLITESE A
NEMZETI STRATEGIABAN

6.1. Kozosség, egylittmiikodés — A tarsadalom valjon érzékennyé a drogkérdések

hatékony kezelése irant, a helyi kozosségek pedig noveljék problémamegoldé kész-

ségiiket a kabitészer-probléma visszaszoritisaban?

6.1.3. Hosszii tavii célok®

Elterjedt drogmentes szérakozdsi lehetGségek, ezen beliil a biztonsagos sz6ra-
kozbéhelyek szaméanak novelése. Tudomdsul véve azt a jelenséget, hogy a fiatalok
szabadidG-eltoltési szokdsai jelenleg szorakozohelyekhez két6dnek. Ez azonban nem
zarja ki annak szitkségességét, hogy a fiatalok a helyi kozosségben a szabadid§-eltol-
tési formdk és a sport valtozatos és értékorientalt formdit ne vehessék igénybe. Ezek
a célkitlzések azonban mar meghaladjdk a Nemzeti Stratégia kereteit. A diszkdék
mikodési engedélyének kiaddsa teriiletén a hatdlyos jogszabalyokat az illetékes
szerveknek a jelenleginél hatékonyabban sziikséges érvényesitenie és betartatnia.
Emellett az ellendrzés folyamataba kell illeszteni olyan elveket, amelyek a bizton-
sagos szorakozast lehetdvé teszik: az tizemeltet8nek biztositania kell a talzsafoltsag
elkertilését, a megfelel§ szell6zést, a foly6viz biztositasat, a személyzet céliranyos
képzését és ellenSrizhetlségée, a helyszinen elérhetd informdciés anyagokat, elsd-
segélyhelyet, egyiittmikodést a helyi segitd szervezetekkel és intézményekkel.

6.1.4. Kizéptavii célok’

Drogmentes programok és szinterek létrejottének tdimogatisa: a helyi kozos-
ség, az iskola, a munkahely, a sz6rakozéhelyek vonatkozasaban. Az Egészségligyi
Minisztérium koordinédlasaval, civil szervezetek fogjék Ossze az el§z8ekben emlitett
Gn. egészségesebb szinterek mozgalmait (falvak, vdrosok, iskoldk, munkahelyek,
koérhazak, kozosségek stb.). Ezek a WHO alapelvei szerint jottek létre, és céljuk a
helyi adottsdgoknak és lehet8ségeknek megfelelSen az egészségesebb élet kialaki-
tasa. Ebben a drogmentességnek, a droghasznélat visszaszoritdsanak nyilvanvaléan
kiemelt szerepe van. Kivdnatos, hogy e mozgalmakban résztvevSk szima novekedjék,
a programok valjanak széleskorden ismertté.

Kiemelt figyelmet érdemel a diszkébalesetek sziméanak cs6kkentése. Fokozni
kell a kozati ellendrzéseket a kozosség egészségének és biztonsdga érdekében. Meg-
szervezendd, hogy a szérakozohelyekre, illetve az onnan valé hazajutds alkalmaval
a fiatalok a tdmegkozlekedés vagy specidlis szolgaltatdsok lehetéségeit vehessék
igénybe.

* ISM, 2000: 47.
4 ISM, 2000: 51.
> ISM, 2000: 53.
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6.1.5. Rivid tavii célok®
— Jogszabalyi kornyezet elemzése és sziikség szerinti médositdsa (pl. a zenés-tancos

szérakozdhelyek engedélyezési eljardsinak jogi Gjraszabélyozésa, a helyi igazgatasi
és ellendrzési hatdskorok gyakorlasa).

Helyi prevenciés szolgaltatiasok létesitése: olyan szabadid§-eltoltési lehetségek
széles spektrumédnak megteremtése, melyek megel6zik (vagy éppen helyettesitik) a
droghasznalatot: drogmentes klubok és diszkdk, szérakozdst és egyben segitést is
lehet$vé tevd intézmények, éjszakai sportesemények, cselleng@ és utcan €16 fiatalok-
kal val6 foglalkozds. A gyermekjéléti szolgalatoknak jogszabalyban elgirt feladata
a szabadidG@s programok szervezése, illetve az ilyen programok nyilvantartdsa és az
azokrdl torténd informaciényujtds. A nagyobb véarosokban szamitani lehet rdjuk
a csellengd, iskolabdl lemorzsolédott fiatalok korében végzett utcai munkdban is.
Fontos megszervezni, hogy az éjszakai sz6rakoz6helyekrdl biztonsdgosan lehessen
eltdavozni (pl. diszkébusz, hazaszallitasi szolgaltatdsok stb.). Ezek a megolddsok
esetenként mar a szocidlpolitika és az ifjasdgpolitika felé vezetnek at, és felmutatjak
a drogprobléma multidimenziondlis és multidiszciplindris jellegét. A kozosségi drog-
problémak jelzésében, megel8zésében, a drogproblémakkal taldlkozok tajékoztata-
saban, szakemberhez iranyitasaban jelentds szerepet toltenek be a telefonszolgalatok.
Ingyenesen hivhatésaguk fenntartdsa fontos feladat.

Helyi ellendrzési formak megteremtése és ellendrzése (pl. kabitdszer-befolyds
alatti gépkocsivezetés, zenés-tancos szorakozohelyek engedélyezési eljarédsa, illetve
a szérakozohelyek ellendrzése abbdl a szempontbdl, hogy teljesitik-e a kovetelmé-

nyeket).

6.3. Segiteni a drogokkal kapcsolatba keriil§ és a drogproblémakkal kiizdd egyé-

neket és csalddokat (szocidlis munka, gyégyitas, rehabilitacio)

0.3.4. A kezelés céljai és cselekvési terve

6.3.4.3. Rivid tavii célok’

Elényt élveznek a kovetkez8kben részletezett ellatasi formak:

MegkeresS programok. Céljuk a droghasznaldk (els6sorban heroin- és amfetamin-
haszndlok) felkutatdsa és segit§ kapcsolat létesitése, illetve terdpidra motivaldsa, vagy
artalomesokkentd médszerek alkalmazdsa. Megkeres§ munkét végzd szakemberek
(szocidlis munkdasok, addiktolégiai konzultansok és a gyermekjoléti szolgalatok

munkatdrsai, egyhdzi és civil szervezetek aktivistai stb.) dolgozhatnak:

¢ ISM, 2000: 54, 55, 56.
7 ISM, 2000: 88.
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— azokon a helyszineken és szintereken, ahol ezek — a terdpids kapcsolatot egyébként
nem keres§ — fiatalok élnek vagy szérakoznak. Kilon emlitést érdemelnek egyes
roma csoportok, ahol az injekcids szerhasznélat, valamint a szervesolddszer-fogyasztds
nagymértékd (ezzel kapcsolatban statisztikai adataink nem édllnak rendelkezésre,

csak a szakemberek figyelmeztetd jelzései utalnak erre).
6.4. Csokkenteni a drogokhoz valé hozziférés lehet3ségét (kindlatcsbkentés)
0.4.4. A hozzdférés csokkentésének céljai és cselekvési terve

6.4.4.2. Kiizép tétvit célok®

— Javuljon a szérakozohelyek és mas drogfertSzott szinterek biztonsdga.

8 ISM, 2000: 102.
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75. A BIZTONSAGOS SZORAKOZOHELYEK FELTETELED

— ingyenes, korldtlan mennyiségd ivéviz elérhetdvé téeele (falikittal vagy ,chill-out
szobdban” mis hozzaférhetd mddon);

— amegfelel§ szellGztetés biztositédsa,

— adroghasznilat veszélyeit bemutat, illetve egészségfejleszt$ célzatu széréanyagok
terjesztése;

— arendezvények ideje alatt olyan képzett szakemberek jelenléte a sz6rakozdhelyen,
akik felvildgositast nydjtanak a droghasznélat kovetkezményeirdl, és tandcsot adnak
a drogfogyasztas kovetkeztében fellépd egészségligyi és pszichoszocidlis kockazatok
elkertlésével kapcsolatban (egy elkulonitett vagy csendes helyiséget, esetleg helyi-
ségrészt kell biztositani a szakemberek tevékenységéhez);

— legolcsobb italként alkoholmentes italok drusitdsa;

— a nyitvatartési id§ alatt elsGsegélynytjtasban képzett szakember jelenléte, aki
sziikség esetén tovabbi segitséget (mentdt) hiv;

— aszemélyzet tagjai koziil 2-3 £§ részt vesz egy akkreditdlt 40 6ras kabitészer-
megel6zési képzésen;

—  alatogatdk pihenésére egy hiivos, csendes, jol szell6z6 kiilonalls helyiség (,,chill-out
room”) létesitése;

— aldtogatdk csomagjait biztonsagi szolgélat szakemberei vizsgaljak 4t a veszélyes
targyak és drogok kiszilrése céljabdl;

—  talzstfoltsig elkertilésére be- és kilépdk folyamatos szamlaldsaval a miikodési en-

gedélyben elSirt 1étszam betartésa;

—  aszbrakozdhelyek tizemeltetdi egylittmiik6dési megallapoddsra torekszenek a helyi
onkormanyzattal, renddrséggel, a teriileten illetékes egészségtigyi szolgdltatival és

a droghasznalat megel&zésért tevékenykedd civil szervezetekkel.

? Demetrovics és Pelle (2000) alapjan.
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7.6. AZ ELSO MAGYARORSZAGI ARTALOMCSOKKENTO KONFERENCIAN
MEGALAKULT ,PARTISZERVIZ MUNKACSOPORT” CSELEKVESI JAVASLATAI

Az alabbi javaslatot a Partiszerviz munkacsoport munkdja nyoman az ArtalomcsokkentSk
Szakmai Kozhasznt Egyestilete fogalmazta meg, s juttatta el az illetékes Minisztériumok

szamara.
Jogszabalyi kirnyezet

— A partildtogato fiatalok tomeges igazoltatasdval, ruhdzatdcvizsgalasaval és elem-
lampds pupillavizsgalataval jard, az elektronikus tianczenei rendezvények fél-
beszakitasat eredményez8 rend@rségi akcidk (an. diszkérazzidk) sordn szdmos
droghasznélé ellen indult eljérds, de eddig egyetlen terjesztét sem sikeriilt el3alli-
tani. Allaspontunk szerint a diszkérazzidk megaldzo, jogsértd procediranak
teszik ki a fiatalokat (a rendGrségi torvényben eldirt sziikségesség—ardnyossidg
elvével nem éllnak 6sszhangban), és nem tekintheték sem a kinélat-, sem a keres-
letcsokkentés eredményes modszerének. A razzidknak léteznek koltséghatékony
alternativai, amelyek hatékonyan csokkenthetik a droghasznalat drtalmait, ezek
pedig a partiszerviz-szolgéltatasok.

—  Hidnyoznak azok a jogi garancidk, amelyek biztositjdk a biztonsagosabb szérakozis
feltételeit a partilatogat fiatalok szdmdra. A szorakozéhelyek tizemeltetésével
kapcsolatos szabilyozds nem veszi figyelembe a partidroghasznilé fiata-
lok tomeges megjelenésével egytitt jar6 specialis problémakat, a balesetek
megel8zését célz6 artalomesokkentd szolgaltatdsok biztositdsa pedig esetleges,
megjelenésiik a rendezvényszervez8k szeszélyén mulik.

— Az orszdgos és helyi kabitoszertigyi-koordinaciéban (KKB, KEF) nem kap elég
szerepet a biztonsdgosabb szérakozéhelyek kialakitdsa, vagy ha igen, ez pusztin
rendészeti problémaként jelenik meg. Hidnyzik a partiszerviz-szolgaltatdst
nyjté szervezetek orszdgos szintli szakmai koordinécidja,” illetve a helyi

blnmegel6zési koordinacidba, stratégiai tervezésbe valé bevondsuk.

Altalinos javasiatok

1) Az Orszagos Rendr-f6kapitanysag (ORFK) korlevélben szdlitsa fel a helyi rendér-
kapitanysagokat arra, hogy a hatékonyabb blinmegel8zés és a biztonsdgosabb szérakozis

1 Nem létezik sem szakmai testiilet, sem szakmai protokoll ezen a teriileten; a szervezetek
kozotti egytutemikodés eddig kizdrdlag az ASZ-on beliil valdsult meg.
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érdekében folytassanak konzultacidt a helyi partiszerviz-szolgéaltatokkal. Javasol-
juk, hogy a szérakozdhelyeken csak akkor intézkedjenek kébitészeres tigyben, ha
konkrét informacidkkal rendelkeznek az adott helyen terjesztéi magatartast folytat6
személyekrdl, és tartdzkodjanak a tomeges, elrettentd célzatt razzidkedl.

2) A Nemzeti Drogmegel8zési Intézet (NDI) hivja fel a Kabitészeriigyi Egyeztetd
Férumok (KEF) figyelmét arra, hogy szorgalmazzak és timogassak az drtalomcsokkentd
szolgaltatasok kialakitdsdt a parti-szcénaban, illetve ahol ilyen szervezetek mér miikod-
nek, azokat vonjdk be jobban a KEF-ek munkéjéba. Javasolt az is, hogy a KEF-ek vegyék
figyelembe a sz6rakozdhely-tulajdonosok és a szérakozbhelyet latogaté fiatalok véleményét

is a helyi kabitészer-stratégiak kialakitdsa és végrehajtdsa sordn.

3) A Kabitészertigyi Koordinaciés Bizottsdg (KKB) kezdeményezze az illetékes minisz-
tériumok, a partiszerviz-szolgéltatdk és a szérakozdhely-tulajdonosok kozotti egyeztetést
egy olyan torvényjavaslat kidolgozdsardl, amely kotelezné a szrakozéhely-tulajdonosokat
és rendezvényszervezdket arra, hogy engedélyezzék a partiszerviz-szolgdltatdsok szamadra

az elektronikus tdnczenei rendezvényeken folytatott drtalomesokkentd tevékenységet.

4) Az NDI szakmai feliigyeletével létre kell hozni a partiszerviz-szolgaltatasok or-
szagos szakmai koordindcidjat, és ki kell dolgozni a munkajukhoz sziikséges szakmai
protokollokat.

Finanszivozdsi helyzet
— A minisztérium altal kiirt palydzatok nem tudtdk elérni azt a célt, hogy a széra-
kozéhelyek biztonsdgosabba valjanak, mivel a kiir6k nem vették figyelembe az
elektronikus zenei szcéndk sajatossagait, illetve a szolgaltatok mikodésének
feltételeit és igényeit.
Javaslatok a finanszivozdssal kapcsolatban
1) A Szocialis és Munkatigyi Minisztérium (SZMM) konzultdljon a partiszerviz-
szolgaltatokkal a partiszerviz-szolgdltatdsok optimélis mikodését elésegitd palydzatok
kidolgozasardl.

Adargyitjtés

— A partidrogokat fogyaszt fiatalokra leselkedd egyik legnagyobb veszély az, hogy

nem rendelkeznek megfelel§ informacidkkal a feketepiacon vasarolt drog haté-
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anyag-tartalmdra és esetleges szennyez8anyagaira vonatkozéan. A szennyezett
ecstasytablettak stlyos veszélyt jelenthetnek a hasznaléra, igy nagy az igény
ennek a kockédzatnak a csokkentésére.

— Bir a helyszinen végzett gyors tablettatesztelési eljarasokkal kapcsolatban a szolgél-
taték nem jutottak konszenzusra, megfogalmazédott az az igény, hogy a rendGrség
altal lefoglalt és bevizsgalt drogok elemzésének eredményei hozzaférhet6vé viljanak

a célcsoport szdmara.
Javaslatok az adatgyijtéssel kapesolatban

1) A Nemzeti Drog Fékuszpont és az NDI kezdeményezzen egyeztetést a Beliigymi-
nisztériumi SzakértSi Kutatéi Intézettel (BSZKI) az édltala bevizsgalt anyagok kromato-
grafids elemzésének eredményeit egy, a fogyasztok dltal is konnyen hozzaférhetd és érthetd

adatbdzisban valé kozzétételérdl.
Kliensek bevondsa

— A partiszerviz-szolgaltatéknak jelenleg két formaja miikodik Magyarorszagon: az
egyik professzionalis segitSkkel (szocidlis munkds, pszicholégus) dolgozik (a pécsi
Buli Segély), a misik viszont olyan sorstars-segitSkkel dolgozik, akik partildto-
gat6k kozil keriilnek ki (Kék Pont partiszerviz). Tisztdzasra szorul, hogy hogyan
hatarozhaté meg ezeknek a szolgéltatdsoknak a profilja, illetve a kliensek (partizé
onkéntesek) szerepe mi a szolgaltatdsokon belill, és hogyan lehetne ezt a szerepet
béviteni (a Kék Pont modell diffazidja).

Javaslatok a kliensek bevondsaval kapcsolatban

1) Az NDI a partiszerviz-szolgéltatasok szakmai protokolljanak kidolgozésa sordn, a
SZMM pedig a palyazatok kiirdsa soran vegye figyelembe a sorstars-segités szerep-
novelésének szitkségletét a szolgaltatasokon beliil, mivel erre nemzetkozi szervezetek
ajanlasa szerint mind a hatékonyabb drogprevenciés tevékenység, mind a HIV/AIDS

megel§zése szempontjabdl sziikség van.!

"' UNAIDS, Peer education and HIV/AIDS: Concepts, uses and challenges. UN Best Practices
Collection. URL: http://href.hu/x/2ef0
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A jivi iitjai

— A szérakozohely-tulajdonosok jelenleg nem motivaltak arra, hogy beengedjék a
partiszerviz-szolgaltatdsokat, azokban gyakran a bifé konkurencidjit latjak, nin-
csenek tisztdban az ilyen szolgaltatasok munkdjanak fontossagaval, illetve altalaban
elutasitéak a drogproblémdk béarmilyen szint( tudatositdsaval szemben. Maguk a

partildtogaté fiatalok sincsenek tisztaban a biztonsdgosabb szérakozés feltételeivel.

Javaslatok a jivire nézve

1) Az NDI és az Artalomesokkentk Szakmai Egyesiilete (ASZ) kézosen inditson egy
olyan proméciés kampényt, amelynek célja, hogy megteremtse a ,biztonsagosabb széra-
kozohely” azsiGjat. A kampdny magdba foglalhatja a tulajdonosoknak és személyzetnek
52016 tréningeket, a reklamozas sordn is felhasznalhat6 logo kidolgozasat az egytittmikodd
szorakozohelyek szdmdra, ennek népszer(sitését a médidban. Ezt a védjegyet (egyfajta
brand és ehhez tartozé ajanlasok, valamint logo) azok a partiszervezék kapnak meg, akik
megfelelnek a munkacsoport altal meghatarozott kévetelményeknek (lasd 1. sz. melléklet).
A logét kiegésziti egy olyan lista, amin azok a szervezGk vannak rajta, akik elfogadjik és

tamogatjdk a biztonsdgosabb partizds és az artalomcsokkentés sziikségességét.
1. szdmii melléklet. Ajanldsok partiszervezdknek

— Biztosits ingyen hideg vizet a parti egésze alatt!

— Gondoskodj megfeleld szell§zésrél, lekondiciondlasrol!

— Legyen gyors és biztonsdgos ruhatarad!

— Rendezz be nyugodt, szeparalt ,chill-out termet”, kényelmes til6helyekkel!

— Ne engedj be tobb embert a buliba, mint ahdnyan kényelmesen elférnek!

— Mindig legyen kéznél legalabb egy embered, aki képzett és gyakorlott elsésegély-
nyujed!

— 500 f6nél nagyobb partikon gondoskodj orvosi készenlétrdl, lehetéleg elkiilonitett
szobaban, sdtorban!

— Engedd, hogy az 4rtalomcsokkentd (partiszervizszerd) szolgaltatdsok végezzék
munkajukat (viz, sz8l6cukor, széréanyagok osztisa)!

— El6zetesen gondoskodj, illetve tajékoztasd a partizékat a biztonsdgos éjszakai koz-
lekedési lehetéségekrdl!

— Mindig emlékezz arra, hogy partiszervezéként az emberek kultaralt szérakoztatdsa

az elsédleges célod, a pénz csak utdna jon!
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2. szamii melléklet. Partitesztelés

A partitesztelés egy elGre kialakitott szempontrendszer alapjan torténd személyes megfigyelés,
amelynek sordn a biztonsdgosabb partizast el@segitd eszkozoket és médszereket keressuik,
illetve tesszuk nagyité ala az elektronikus zenei partikon. Megfigyelink, egytdl 6tig érté-

keliink, és megjegyzésekkel éliink. Semmi koze a hangulathoz, a zenéhez, a litvanyhoz.

Elérhetd ingyenes hideg viz
12345

Szellézés és hémérséklet
12345

Ruhatar
12345

Ingyenes és illatos illemhely

12345

Bejutasi id8 és motozasi index

12345

Artalomesokkentd programok jelenléte

Igen/nem

Pihendhelyek szdma és ardnya (chill out)

12345

Emberbarat biztonsagi személyzet

12345

Asvanyviz ara és lehGzasi index

12345

Ejszakai jarat és biztonsdgos hazajutasi lehetGség

12345

Artalomcsokkentd anyagok elérhetésége

12345

Drogrekldmok jelenléte

12345
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3. szdamii melléklet. Az Artalomesikkenttk Szakmai Kizhasznii Egyesiilete (ASZ Egyesiiler)
BEMUTATKOZO

Az Artalomcsokkent8k Szakmai Kozhaszna Egyestilete (ASZ Egyestilet) az els§ olyan
ernyGszervezet, amely kimondottan az drtalomcsokkentd szemléletet vall6 és az artalom-
csokkentést gyakorlati szinten is méveld szervezetek és szakemberek szdmdra kivan kozos

érdekképviseletet és szakmai férumot biztositani.

Az ASZ Egyesiiletnek minden olyan maganszemély és szervezet tagja lehet, aki egyetért
annak céljaival, és aktivan részt kivan venni ezen célok elémozditasaban. Bar az drtalom-
csokkentés az Eurdpai Unié Drogstratégiajanak és Akciétervének szerves részét képezi, és
jelentds elismertségnek 6rvend a nyugat-eurdpai orszdgok tobbségében, Magyarorszdgon
sok szempontbdl még mindig a drogpolitika ,,mostohagyermekének” szimit.

Az ASZ Egyesiilet egy olyan, egységes platformot kivén biztositani, amely hatékony, gyors
és egyittes fellépést tesz lehetdvé minden olyan esetben, amikor az drtalomcsokkentd
tevékenységet veszély fenyegeti, illetve lobbizik a politikai déntéshozékndl az artalom-

csokkentés jogi és pénziigyi feltételeinek biztositasdére.

IDEZET AZ ASZ EGYESULET ALAPSZABALYABOL
Az egyesiilet célja, tevékenysége

2.1. Az Egyesiilet célja, hogy az drtalomcsokkentd drogpolitikai eszk6z6k és modsze-
rek részestiljenek nagyobb szakmai, politikai, anyagi és tarsadalmi elismerésben, illetve
tamogatasban.

Az artalomcsokkentd drogpolitikai iranyzat a XXI. szdzad elejére Magyaror-
szagon dllami szinten elismert és tdmogatott modszerré vélt a kdbit6szer-probléma
kezelésében; hazdnkban is egyre tobb intézmény végez ilyen jelleg( tevékenységet.
A magyar Orszaggylés dltal 2000. december 11-én elfogadott ,Nemzeti Stratégia
a kébitoszer-fogyasztds visszaszoritdsa érdekében” cimet viselS, 96/2000. sz. OGY
hatdrozat deklardlja, hogy az drtalomcsokkent§ beavatkozdsi eszkozokre (tlicsere- és
metadon-programok stb.) komoly, megalapozott sziikség mutatkozik.

Ugyanakkor, bar a drogbetegeket gydgyit és segitd szakma egyre inkdbb érzi és érté-
keli e programok fontossagat, a kiilonb6z8 drogpolitikai szinteken még mindig nagyfoka
az informdcidhidny, és nemritkan elSitéletek 6vezik az artalomcsokkentd médszereket és

programokat.
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2.2. Fentiekre tekintettel az Egyestilet:

a) igyekszik kozrehatni a kiilonb6z8 drtalomesokkentd eszkdzok meghonositasiban;

b) képviseli az drtalomcsokkentéssel foglalkozo szervezetek és szakemberek érdekeit
a nyilvdnossag eldtt;

©) osszehangolja az drtalomcsokkent( szervezetek szakmai tevékenységét;

d) képzéseket, tovabbképzéseket szervez és timogat;

e) szakmai iranyelveket dolgoz ki, a létez§ szakmai iranyelveket aktualizalja;

f) képviseli az artalomcsokkentd programok szakmai és szervezeti érdekeit a kozigaz-
gatdsi (minisztériumok, dnkormanyzatok) és beliigyi intézményeknél;

g) kozos kutatdsokat szervez és timogat;

h) nemzetkozi kapcsolatokat 1étesit és tart fenn;

i) érdekképviseletet biztosit a kliensek, illetve a tertileten dolgozdk szamara;

j) tdimogatja 4j intézmények létesitését;

k) megszervezi a kozos adatgydjeést és -feldolgozast;

1) igényt tart a részvételre és a véleménynyilvanitdsra a nemzeti drogstratégia, a fGvarosi
drogstratégia, illetve a teriileti drogstratégidk kidolgozdsa és megvaldsitdsa soran.

2.3. Fentiek alapjan az Egyestlet tevékenysége a kozhasznt szervezetekrdl sz616 1997.
évi CLVI. torvény 26. § c) pontjaban foglalt aldbbi k6zhaszna tevékenységeket oleli fel:

a) (1.) egészségmeglrzés, betegségmegelSzés, gyodgyitd, egészségligyi rehabilitdcids
tevékenység;

b) (3.) tudomanyos tevékenység, kutatds;

©) (4.) nevelés és oktatds, képességfejlesztés, ismeretterjesztés;

d) (11.) hatranyos helyzet( csoportok tarsadalmi esélyegyenlségének elGsegitése.

2.4. Az Egyesiilet kozvetlen politikai tevékenységet nem folytat, szervezete partoktdl
figgetlen, és azoknak anyagi timogatdst nem nydjt.

Az ASZ Egyesiilet elnoksége

Dr. Csorba J6zsef, elnok

Veresné Nagy Ilona, elndkhelyettes

Sarosi Péter, titkar

Demetrovics Zsolt PhD, elnokségi tag

Takacs Istvan Gabor, elnokségi tagDr. Rdcz J6zsef, feliigyelGbizottsigi tag
Miletics Marcell, feliigyelGbizottsigi tag

Zsigmond Aranka, feligyelSbizottsigi tag

Budapest, 2007. marcius 12.
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7.7. ALEGGYAKRABBAN HASZNALT ILLEGALIS SZEREK BESZELGETESEK

SORAN FELMERULT TIPIKUS ELNEVEZESEI

bélyeg LSD

bogyd ecstasy

cigi marihudna
dzsd marihudna
dzsoint marihudna
ki ecstasy

ex ecstasy

i marihudna
ganja marihudna
gyors amfetamin
kavé amfetamin
koksz kokain
kila kokain
labda ecstasy
laszti ecstasy
lecsé LSD

luf kéjgaz (dinitrogén-oxid)
papir LSD
spangli marihudna
speed amfetamin
spuri amfetamin
trinyd LSD

trip LSD

zild marihudna




