Sarosi Péter és Takacs Istvan Gabor:
A rombolas mitoszai és a valosag kreativitasa

- avagy ami Vizi E. Szilveszter eloadasabol kimaradt

A rendkiviil népszerti és minden elismerésre mélto Mindentudas Egyetemén az elmult néhany
honapban kétszer is sor keriilt a drogproblémaval kapcsolatos olyan egyoldalu, elrettentd
célzat és moralizdlo eldadasokra, amelyek véleménylink szerint nem feleltek meg a
sokoldalu tajékoztatds kovetelményeinek, ezzel szemben erdsitették a drogfogyasztokkal
szembeni elditéleteket és az illegalis kabitoszerek tovabbi démonizalasahoz jarultak hozza.
Miutan Freund Tamas neurobiologus a kannabisszal kapcsolatban tett szdmos kétségbe
vonhatd kijelentést ["Hulldmtorés" A kannabisz (marihudna) hatdsa az agyhulldmokra -
memoriazavar és szorongds, 2004.11.23.], a Mindentudas Egyetemének 100. jubileumi
eldadasaban [Kabitoszerek - a kreativitds mitosza és a rombolas valosaga, 2005.03.07.] Vizi
E. Szilveszter, a Magyar Tudomanyos Akadémia elndke ismertette a ,kemény drogok”
farmakologiai hatdsait ¢és az altaluk kivaltott neurologiai valtozdsokat. Freund Tamashoz
hasonldéan ugyanakkor Vizi E. Szilveszter agykutatdé is gyakran letért szakteriiletének
Osvényeirdl, ¢és a neurondlis, biologiai valtozasokbdl leegyszerlisité pszichologiai,
szociologiai és politikai kovetkeztetéseket vont le. Ez a megkdzelités biologiai
redukcionizmusnak mindsithetd, mivel nem szdmol a drogjelenség Osszetettségével,
bonyolultsdgaval ¢és szamos olyan Iélektani ¢és tarsadalmi vonzatdval, amelyek
megkeriilhetetlenné teszik ennek a problémanak a multidiszciplinaris, sokoldala
feldolgozasat. Az eléadok gyakran éppen azt a valtozdt hagytak figyelmen kiviil, amelynek a
vizsgalddasok kézpontjaban kellene allnia: az embert.

Ebben az esszében arra kiséreljiik meg felhivni a figyelmet, hogy az illegalis kabitoszerekkel
kapcsolatos  egyoldalu, elrettentd célzati ¢€s moralizdld6 kommunikécié prevencios
szempontbol nemcsak hatastalan, de a vart hatassal ellentétes eredményre vezet. A biologiai
redukcionizmus egy olyan droghaborinak teremt ideoldgiai alapot és igazolast, amely
nemhogy csokkentené, de noveli a kabitdszerekkel kapcsolatos problémakat és szenvedést. A
Tarsasag a Szabadsagjogokért egyik legfobb drogpolitikai célkitiizése, hogy a kabitoszer-
kérdéssel kapcsolatos tarsadalmi és szakmai diskurzus sordn minél tobb szerep jusson a
tudomanyosan bizonyitott tényeknek, és minél kevesebb teret kapjanak a nem bizonyitott,
évtizedes prekoncepciokra és elditéletekre alapozo féligazsagok és allitasok. Egy jogvédd

szervezet nem tudomanyos testiilet, de fennallasunk 10 éve, és az altalunk kovetkezetesen



képviselt drogiigyi allaspont nem teszi lehetové, hogy kritika nélkiil hagyjuk a hazank legfobb

tudomanyos testiiletét vezetd Vizi E. Sziveszter drogiigyi eléadasat.

Fogalmak

Az el6adasban Vizi a drogokat a kovetkezoként definidlja: ,, e szereket, amennyiben ismételt
fogyasztasat lelki vagy testi kényszer valtja ki, vagy akar segiti eld, dsszefoglalo névvel
drogoknak nevezziik”. A tudomanyos meghatarozas szerint drognak neveziink minden olyan
anyagot, amely a szervezetbe keriilve a kozponti idegrendszerre hat és moddositja annak
mukodését, a csokoladét, a kavét és teat, az alkoholt, a marihuanat vagy a heroint is beleértve.
Az angol ,drug” szo6 egyarant jelenthet ¢€lvezeti cikket, kabitoszert és gyogyszert. Bar a
magyar nyelv ezeket a fogalmakat kiilonvalasztja, tulajdonképpen a kabitoszerek,
gyogyszerek és élvezeti cikkek kozott nincs 1ényegi kiilonbség. A megkiilonboztetés tehat
nem ezen anyagok neurobiologiai hatdsmechanizmusanak tudomanyosan igazolt eltérésein
alapul, csupan az emberi felhaszndlds mogott rejld szdndék illetve a tarsadalmi-allami
megitélés kiillonbozdségén. A , kabitoszer” tulajdonképpen egy jogi miiszo, a legélis drogok és
a kabitdszerek kozott mindossze annyi a kiilonbség, hogy az eldbbi csoportba tartozd drogok
nem szerepelnek az ENSZ Kabitoszeriigyi Konvencidinak kabitdszer-listajan, az utdbbiak
pedig igen.

Hasonléan kétséges a ,lagy drog” — ,kemény drog” felosztds tudoményos
megalapozottsaga. ,,4 kemény drogok altalaban azok, amelyek tartos haszndlata sulyosan
veszelyezteti az egyén szellemi integritasat, és nagyfoku pszichés és fizikalis fiiggoséget,
kétodest okozva képtelenné teszi a tdarsadalomba, csaladba valo beilleszkedésre, illetve
elvonja a tanulastol, munkatol”, all az eldadas Interneten is elérhetd szovegében. Ebbe a
definicioba az alkohol tokéletesen beleillik, ezért is tartjuk sajnalatosnak hogy a
Mindentudas Egyeteme 100. iinnepi eldadasa a tarsadalom margindlis kisebbsége altal
problémdasan hasznalt illegalis ,.kemény drogok” veszélyeivel, nem pedig a sokkal szélesebb
korben elterjedt, és a tarsadalomnak sokkal tobb kart okoz¢ alkohol- és dohdny-abuzusrol
sz6lt. Az eléado kiemelte, hogy Eurdpaban az alkoholos italok fogyasztisa mély vallasos-
kulturalis gyokerekre vezethetd vissza: ,,az alkoholfogyasztasnak itt az évezredek folyaman
kialakult bizonyos ’kulturdja’, egyéni és tarsas formai, normdi, szabdlyozasai és
kezelésmodjai - sot mitologiaja és kanonizalt miivészi abrazolasa is”, ,,...arrol nem beszélve
hogy a dohanyjovedeék, meg az alkoholbol befolyo hatalmas bevételek hogyan befolyasoljak az

dllamkasszar”. Nem sz6lt ugyanakkor arrol, hogy a ma széleskorti tarsadalmi elfogadottsagot



¢lvezd szerek némelyike (dohany, kavé) csupan a kora tjkorban jelent meg kontinensiinkon,
hasznalatukat a 16. szdzadban szamos eurOpai orszagokban halalbiintetés terhe mellett
tiltottdk, ma ugyanakkor mar legalisan forgalmazhatéak. Az eurdpai drogfogyasztasi kultira
tehat nem statikus és fejlddésképtelen, a torténelem soran szdmos valtozdson esett at. A
legalis drogok tarsadalmi elfogadottsdganak ténye és a koltségvetés bevételeiben jatszott
jelentds szerep ezenkiviil allaspontunk szerint nem teszi semmiss€ azokat a kozegészségligyi
artalmakat, amelyeket abuzusuk okoz.

Az ENSZ Egészségligyi Vilagszervezete, a WHO felmérése szerint a pszichoaktiv
szerek felelosek a vilag 6ssznépessége korében eléforduld betegségek (morbiditas) 8,9%-aért,
melynek tobb mint 90%-4t a legalis drogok altal okozott artalmak teszik ki.'! A dohanyzas
felelds a megbetegedések 4,1%-aért, az alkoholfogyasztas 4%-aért, mig az Osszes illegalis
drog (kabitoszer) okozta megbetegedések egyiittvéve is csak 0,8%-ot tesznek ki. Az illegélis
drogok altal okozott kdzegészségiigyi problémak jelentds része rdadasul olyan tényezdkre
vezethetd vissza, amelyek egyenesen kovetkeznek az illegalitasbol: a feketepiac
bizonytalansagabol, a steril fecskend6khoz, az orvosi ellatashoz és a fogyasztovédelmi
informdciokhoz vald hozzaférés hidnyabol. Ma Magyarorszagon az alkohol okozta
majcirrdzis évente négy- hétezer életet kovetel, tobb mint hétszazezer alkoholista ¢l
hazankban.? Evente 28 ezer ember halala irhato egyediil a dohanyzas rovasara. Ehhez képest

2003-ban 32-en haltak meg illegalis kabitoszer fogyasztasa miatt.’

Globalis trendek

Az eléadasban a kabitoszer-hasznalat vilagszintl elterjedésével kapcsolatban elhangzott, hogy
., egymilliard ember a vilagon legalabb egyszer kiprobalt egy kabitoszert.”” Ez az adat, bar
kétségkiviil impressziv, nem tiikrzi a globalis drogfogyasztési trendek alakuldsat, ugyanis az
¢letprevalenciaval (valaha is kiprobalok szama) szemben az éves prevalencia (az elmult évben
drogot hasznaldk szama) sokkal tobbet mond a valos és aktiv drogfogyasztok szamarol. Az
ENSZ Kabitdészer- és Bliniildozési Iroddjanak (UNODC) éves jelentéseiben (Global Survey)
szintén az éves prevalencia értékek jelentik a globalis drogfogyasztasi trendek f6 indikatorat.

Bar Vizi E. Szilveszter beszélt az aktiv drogfogyasztok szamarol is, nyilvanvaléan hibas

! Neuroscience of Psychoactive Substance Use and Dependence (Geneva: WHO, 2004), IX.

2 KSH Demografiai évkonyv 2002., idézi: Orszagos Egészségiigyi Informacids Intézet és Konyvtar, Nemzeti
Csalad és Szocialpolitikai Intézet. (2004). Magyarorszag egészségiigye és szocialis rendszere, 2004. Budapest,
24; 26. oldal

3 Jelentés a magyarorszagi kabitészerhelyzetrél Uj fejlemények, trendek és részletes informdciék (Budapest:
NDI, Drog Fokuszpont, 2004). 8.



adatokat adott meg: ,hdromszdazmillio ember példaul opiumot fogyaszt, hdaromszdazmillio
ember kokaint fogyaszt”. Az ENSZ statisztikai szerint valdjaban mindossze koriilbeliil 200
milli6 ember fogyasztott valamilyen illegalis szert az elmult évben, ebbdl 14.1 millidan
hasznaltak kokaint, 14.9 millidan valamilyen Opiat-szarmazékot, 34 millidan valamilyen
amfetamin-szarmazékot. Még a legnépszeriibb kabitoszer, a kannabisz fogyasztdinak szama

sem haladta meg a 163 milliot.*

Egyszeri hasznalat és fiiggoség?

Az Eldadd értelmezésében a kabitdszereket az emberek azért fogyasztjadk, mert
»mestersegesen kivaltott oromérzettel kivanjak potolni az ember belso vilagabol fakado
boldogsagot”, ,, menekiilni akarnak a valo vilagtol, a sajat kornyezetiiktol, és egy sajatos
dlomvilagba kergetik magukat, igaz révid idére. Es egy rovid ideig tarté boldogsdgért
foladnak tulajdonképpen mindent”. A kabitdszer fogyasztd ,,a kabitoszert beveszi, vagyat
érez, sovargast érez, mert mdr egyszer jol érezte magat a hatdsa alatt, igaz hogy révid idore,
és egyre fokozodik ezeknek a kabitoszereknek a fogyasztisa. Egyre fokozodik és egy drdogi
kor, circulus viciosus alakul ki, és nem tud beldle kiszallni.” ,,Aki egyszer megprobalja a
kabitoszert, mert arrol ir Aldous Huxley, mert errol irnak a segitségben Lennon és
McCartney, mert segitségre van sziikségiik, mert nem ugyanazok az emberek, ha egyszer
megprobalja, mert soha nem lehet tudni, hogy mikor akar visszatérni, mikor kényszeriil
visszatérni abba a vildgba, ami hamis vilag”. Aldous Huxley az Eszlelés kapui c¢. miivében
val6jaban arrol ir, hogy a meszkalinnal szerzett tapasztalatok olyan transzcendens élményt
jelentenek, amely maradando6 valtozast okoz az ember vilagrol alkotott képében. Huxley ezt a
valtozast nem itélte meg olyan egyoldaliian negativan, mint Vizi.

Az El6ado figyelmen kiviil hagyja azt a tényt, hogy a pszichoaktiv szereket kiprobalok
dontd tobbsége nem valik rendszeres, még kevésbé problémas hasznaldéva. 2003-as amerikai
adatok alapjan azok koziil akik valaha kiprobaltak egy szert, a kovetkez6 aranyban hasznaltak
azt késobb legaldbb havonta egyszer: heroin 4,6%, kokain 6,6%, crack kokain 7,6%, ecstasy
(MDMA) 4,3%, LSD 0,5%, 0sszes stimulans szer 5,8%, 0sszes hallucinogén 2,9%, marihuana
15,1%, dohany 37,1%, alkohol 60,3%.’ Magyarorszagon a legfrissebb, 2003-mas

reprezentativ felmérés alapjan a felndtt népesség 11,4 %-a fogyasztott mar életében

* Global Illicit Drug Trends 2003 (New York: UNODC, 2004). 101.
URL: http://www.unodc.org/unodc/en/global illicit drug_trends.html
> 2003 National Survey on Drug Use & Health: Results (Rockville, MD: SAMSHA, 2004).
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valamilyen tiltott drogot. A felmérést megel6zo egy évben 4,4%, egy honapban pedig 1,6 %

élt kabitoszerrel b

Droghasznalat vagy abuzus?

Az El6ado szerint tehat ,,a drogfogyasztoban legyozhetetlen vagy fejlodik ki, s nem egyszer -
részben az elvondsi tiinetektol valo félelem hatasara - testi és lelki kényszer hajtja, hogy
ismételten kabitoszert vegyen magahoz”. A tovabbi szerhaszndlatot a hozzéaszokas
eredményezi, mely Onjutalmazéd ,,0rdogi korként” tartja rabjaként az embert, aminek
kovetkeztében ,,a mértéktelen drogfogyasztas lelki és testi karosodast okoz”, ,irreverzibilis,
vissza nem fordithato karosodast”. Az eldadasban ismertetett kabitoszerek az Eldado szerint
azon tul, hogy kiprobalasuk elébb-utobb mértéktelen hasznalathoz és fliggéséghez vezet,
tartds szedésiikk esetén pedig az ember ,szellemileg leépiil, lelkileg elsivarul, testileg
legyengiil, és a személyi dontoképességét is elveszti, azaz szabadsagaban korlatozodik™, azért
kiilonosen veszélyesek, mert nincs kulturajuk a tarsadalomban, a csaldd nem ismeri Oket.
Hogy konkrétan milyen szerrdl van sz0, az sajnos az eléadasbol nem deriil ki, ezért arra kell
kovetkeztetnlink, hogy az MTA elndke minden illegalis drog fogyasztasi ,karrierjét”
leirhatonak tartja ezzel a modellel, tekintet nélkiil a fogyasztok személyiségére ¢és
¢letkoriilményeire. Ezzel kapcsolatosan elengedhetetlennek tartjuk felhivni ra a figyelmet,
hogy csakigy, mint a legélis szerek hasznélata esetén, az illegalis anyagok hasznalatakor is
kiilonbséget lehet tenni absztinensek ¢€s kisérletezok, szocialis és alkalmi fogyasztok ¢és
kényszeres hasznalok kozott.” Az elvonasi tiinetek szempontjabol pedig oriasi kiilonbségek
vannak az egyes szerek kozott. Mig a marihuéna vagy a kavé rendszeres fogyasztasaval vald
hirtelen felhagyas esetén komoly fizikai elvondsi tlinetek nem jelentkeznek, addig a heroin
elvonasi tiinetei valoban nagy fizikai szenvedéssel jarhatnak, bar csak kivételesen ritka
esetben lehet meghalni toliik. Az Gsszes ismert tudatmodositd szer koziil fiiggdség fennallasa
esetén az alkohol elvondsi tiinetei a legintenzivebbek, ezekbe valéban bele is halhat a fiiggd.
Az elvondsi tlinetek valdjdban nem mindig képezik a fiiggdség kialakulasanak legfébb
tényezdjét. A droghaszndlati mintazat egy egyén életén beliil is folyton valtozik életkoratol,

statuszatol vagy foldrajzi elhelyezkedésétol fliggben, nem lehet azokat kizardlag a

6 Jelentés a magyarorszagi kabitoszerhelyzetrdl Uj fejlemények, trendek és részletes informéciok (Budapest:
NDI, Drog Fokuszpont, 2004). 24. Megjegyzés: az élet- és éves prevalencidk alapjan is legelterjedtebb a
kannabisz-szarmazékok fogyasztasa, az Gsszes tobbi szer eléfordulasi gyakorisaga joval kisebb a felnétt magyar
lakossag korében.

" Demetrovics Zsolt, ,,Drogproblémak - kérdések, valaszok, félreértések,” Természet Vildga CXXXIV, 2003. II.
kiilonszam, 2003. szeptember.



pszichofarmakoldgiai mechanizmusokkal magyarazni. Vizi E. kijelenti, hogy a fiiggdség
kialakulasa az ,,orvostudomany problémdja, a biologia probléemdja,” és nem emliti a jelenség
komplex tarsadalmtudomanyi-pszichologiai tényezdit.

A legalis drogoknal hatdrozottan jelentkez6 kiilonbség a hasznalat és az ablzus (use
vagy abuse) kozott a legtobbszor elhomalyosul (s6t eltiinik), ha illegalis drogokrodl esik szo.
Az ENSZ kabitoszer-ellenes konvencioinak retorikaja minden illegalis szer fogyasztasat
»abuzusként” hatarozza meg, Vizi E. Szilveszter is ezt a definicidt veszi at. Mindannyian
természetesnek tartjuk ugyanakkor, hogy az alkohol hasznaldinak tilnyomo tobbsége nem
valik kényszeres hasznalova, mivel képesek kontrollalni az alkoholfogyasztasukat. Egyesek
szdmara megdobbentd ¢és elfogadhatatlan lehet, de a kutatasok szerint egyéb drogok
fogyasztdinal sem mitkddik ez masként. Az dpiatok esetében az elsd meglepd eredmények a
vietnami katondk heroin-fliggdségének vizsgalatakor lattak napvilagot. Lee N. Robins a
vietnami veteranok kozott eléforduld heroin-hasznalatot vizsgalva azt a kdvetkeztetést vonta
le, hogy a heroin-fogyasztds nem minden esetben vezet fiiggdséghez vagy problémas
hasznalathoz, ¢s még ha fliggéség alakul is ki, ez sokkal inkabb visszafordithatd, mint
kordbban gondoltak.® A vietnami katonaknak legaldbb 35%-a kiprobalta az opiatokat, és a
kiprébalok koriilbeliil 54%-a ,,fliggéve” is valt téle. Helyi kezelésiik szinte teljes kudarcnak
bizonyult, a visszaesés 90%-os volt. Hazatérésiikkor a ,,fliggd” katonak fele hasznalt heroint,
de harom évvel késébb minddssze 12%-uk. Esetiikkben nyilvanvald, hogy a borzalmas
vietndmi haboras koriilmények voltak azok, amelyek a szer haszndlatdhoz és a tdle vald
»fuggdséghez” vezettek. A heroin hasznalatit Vietnamhoz asszocialtdk, ugy, mint azok a
koérhazi betegek, akik morfint kapnak, de allapotukat a korhazi koriilményekhez tarsitjak, és a
korhaz elhagyasat kovetden nem sdvarognak a morfium utén.

Norman E. Zinberg, részben a vietndmi tapasztalatok, részben a 60-as évek
pszichedelikum haszndlatat tanulméanyozva, nagyrészt pedig sajat, kontrollalt kannabisz,
pszichedelikum és heroin-hasznalokkal végzett kvalitativ vizsgalatai alapjan mar a 70-es évek
végén felismerte, hogy mind a szerhasznalat elkezdésében, mind pedig a szerhasznélati stilus
kialakuldsédban a konkrét szer farmakologiai hatdsa és az egyén személyisége (sef) (ideértve a
szerhasznalathoz kapcsolodo attitiidjeit) mellett a kornyezet (setting) (vagyis az a fizikai és
szocialis kozeg amelyben a szerhaszndlat megvalosul) alapvetd szerepet jatszik.” Arra a

kovetkeztetésre jutott, hogy a kornyezet az, amely szocidlis szankciokon és ritudlékon

¥ Lee N. Robins, The Vietnam Drug User Returns. Washington D.C.: U.S. Government Printing Office, 1973.
 Norman E. Zinberg, Drug, Set, and Setting: The Basis for Controlled Intoxicant Use (New Haven: Yale
University Press, 1984.)



keresztiil a kontrollalt szerhasznalatot biztositani képes. Minden drog hasznalatahoz értékek,
hasznalati és viselkedési szabalyok kapcsolodnak. Ezek a szabalyok informalisan 1éteznek a
csoportban, mint kozos értékek arrdl, hogy fogyasztasukkor ,.tartsuk a limitet”, ,,ne vezessiink
ittasan” ,ne szivjunk marihuanat, amig elalszik a gyerek”, ,,ne hasznaljunk ko6zdsen
fecskenddt” stb. A szer hasznalataval kapcsolatos viselkedést informalis szocidlis ritualék
szabalyozzék, beszerzésének, hasznalatinak modjat, helyszinének ¢és helyzetének
megvalasztasat, a kellemetlen hatdsok megeldzésének lehetdségeit irjak eld és tanitjak meg.

Zinberg példaul kontrollalt 6piat-haszndlok kdzott olyan szocidlis szankcidt €s ritualét
talalt, mint a gyakori hasznalat elitélése a hasznalati gyakorisadg szigori korlatozasa mellett
vagy pszichedelikumok kontrollalt hasznaloinal ezen feliill a meghatarozott és biztonsagos
helyszin és idOpont, a megfeleld tarsak és kisérOk megvalasztasa. A szocialis szabalyok
felkészitenek a potencidlis veszélyekre is (heroint hasznalok mondjuk elészor egy kis adagot
injektalnak, hogy meggyd6zddjenek a szer mindségérdl a tuladagolas megeldzése érdekében,
illetve nem osztjadk meg a felszerelésiiket a fertdzések elkeriilése érdekében). A szocidlis
szankciok a droghasznélat melletti nem ,,drogos” kapcsolatok és nem droggal kapcsolatos
viselkedés fenntartasaért is felelnek, a kiilonb6z6 egyéb elfoglaltsagok és kotelességek vagy a
munka fenntartasaért (példaul hétvégére korlatozott szerhasznalat). Esetilkben a kontrollalt
szerhasznalat elsajatitdsa a kortars csoporton keresztiil tortént, de az hogy milyen iizenetet
kozvetitd €s a drogokrél mennyire valos tudassal rendelkezd kortars csoporttal taldlkozott az
illeto, a véletlenen mult.

Az alkoholfogyasztas szocidlis szankcioit és normadit a gyerekek jo esetben mar igen
fiatalon, a csaladon beliil elsajatitjak. Amikor egy uj drog keriil a tarsadalomba, a tobbség (aki
még nem probalta ki a szereket) a drogokat eltulzott mértékben veszélyesnek, a hasznaldikat
»devidnsnak”, ,betegnek”, a ,tarsadalomra nézve fenyegetdnek™ és ,,blindzének™ tekinti, a
csaladi szocializacid ezeknek a drogoknak az esetében ebben a periodusban nem lehetséges. A
szocialis szankciok kialakitasa ezért a kortars csoportra marad, mely a generaciokon keresztiil
ad6do hosszh tavu szocializacionak csak inadekvat helyettesitoje lehet. Ezen a ponton tehat
egyetértiink Vizi megallapitdsaval, miszerint a csalddi szocializacid, a kontrollalt
szerhaszndlatot biztositani képes szocidlis szankciok és ritualék korai elsajatitdsdnak hidnya
jelenti a legfobb problémat, a helyzet kezelésének modja az, amelyben véleménylink eltér az
Ovétol.

Bizonyos, hogy barmekkora energiat fektetiink a megel6zésbe és a fogyasztok
ildozésére, sem a drogokat, sem pedig azt a vagyat nem tudjuk ellizni a tarsadalombol, hogy a

modosult tudatallapotot pszichoaktiv szer segitségével érjiik el. Ugy gondoljuk, a torekvés,



hogy megsziintessilk magat a droghasznalatot, éppen a drog kontrollalt hasznélatdnak
lehetOségét assa ald, €s a kontrollalatlan abuzusok és tragédidk szamanak novekedéséhez jarul
hozza. Zinberg a 70-es évek végén még nyitva hagyta a kérdést, hogy mi torténne egy
tarsadalomban, ha az illegalis drogok hasznélatat nem tiltd eszkozokkel kezelnék, és lehetdség
szocialis normak €s szankciok alakuljanak ki). Azéta a kérdésre tudjuk a valaszt.

Peter Cohen szocioldégus és szocialpszichologus amszterdami kokain (n=268) és
marihudna (n=625) hasznalokat tiz éven at vizsgalva arra a kdvetkeztetésre jutott, hogy egy, a
drogfogyasztast nem 1ild6z6 rezsimben maga a kabitdszer hasznalata (tehat a kiprobalas is)
alacsony mértékli és intenzitasi marad, a kokain és kannabisz hasznéldinak talnyomo
tobbsége pedig képes kontrollalni a fogyasztasat, mely tiz éves iddtartamban csokkend
tendenciat mutat.'® A kényszeres kokainhasznalat kialakulisanak rizikoja ebben a
kornyezetben  kiilonosen  alacsony. A legtobb  droghaszndldo  onként  vallalt
kontrollmechanizmusokat alkalmaz. A droghasznalat funkciondlis jelleget Olt, része a
kollektiv norméaknak (szocialis kontroll), 6romoknek ¢és identitdsoknak. A kokain és
kannabisz (mint az alkohol) haszndloi a szert ¢életiik szdmos aktivitdsdnak (munkaba jarni,
nagymamat meglatogatni, iskoldba vinni a gyereket, megetetni a macskat, kikapcsolddni stb.)
csupan egy részeként ¢élik meg, olyan tevékenységként, amely bizonyos behatarolt
¢leteseményekkor funkcionalis szerepet tolt be. Ezeken az eseményeken kiviil azonban a drog
hasznalatat zavaronak, sot az elvarttal ellentétes hatdsunak tartjak, tehat esetiikben a kontroll
megtartdsa maganak a pozitiv drogélmény fenntartasanak is alapja. Cohen eredményei azt
mutatjak, hogy a vizsgalt kdrnyezetben a legtobb droghasznal6 életében, ha a drog mar nem
tolt be funkciondlis szerepet vagy diszfunkciondlissa valik, a hasznalat mintazata is
megvaltozik, enyhiil, vagy teljesen abbamarad. (8)

Amennyire a drogélménytdl, a droghasznalat stilusatdl és kontrolljanak lehetdségétol
elvalaszthatatlan a kdrnyezet szerepe, annyira elvalaszthatatlan a tarsadalom és a drogpolitika
szerepe a kabitoszer-fogyasztds okozta tarsadalmi és egyéni karok kialakuldsaban és

fenntartasaban vagy kezelésében és mérséklésében.

Drogtilalom és biin6zés — a tarsadalom tragédiaja

19 Peter Cohen, ,,Shifting the Main Purposes of Drug Control: From Suppression to Regulation of Use:
Reduction of risks as the new focus for drug policy,” International Journal of Drug Policy, 10 (1999).



Vizi E. Szilveszter az illegélis droghasznélat tarsadalmi és gazdasagi karainak érzékeltetése
soran kifejti, hogy .,...hihetetlen nagy a fertozottség, hihetetlen nagy a biincselekményekben
valo részesedése” mert a hozzaszokas kovetkeztében a szerhasznélat egyre tobb pénzbe keriil,
igy a drogos ,.biincselekményhez folyamodik, lop, csal, gyilkol. Ez a tarsadalomnak a
legnagyobb tragédiaja, hogy olyan vagy és sovargas keletkezik az egyénekben, amely végiil
elviszi hogy biincselekményt kovessen el”. ,Ezeknek a biincselekményeknek (lopas,
prostitucio, drogkereskedelem) - oriasi ara van a tdrsadalom szamdra”, olvashatjuk az
eldadas irott valtozatdban. Vizi E. a kébitoszerek hasznélatinak ,jelentos gazdasagi
vesztesegeit” részletezve elmondta, hogy 2000-ben az USA vesztesége 180 milliard dollar
volt, melybdl 100 milliard dollar volt bincselekményekkel, és karokozassal Osszefliggésbe
hozhat6 ,,tehdt nem csak erkolcsileg, nem csak az egyén egészsége szempontjabol, hanem egy
orszag gazdasaga szempontjabol is hihetetlen karokat okoz a kabitoszerezés”. Valdban
ekkora, és ilyen egyszerii a drogfogyasztas €s gazdasagi karok kapcsolata?

A Fehér Haz kabitoszeriigyi irodajanak (ONDCP)'' jelentése szerint 2000-ben az
Egyesiilt Allamokban drogfogyasztas gazdasagi koltségei Osszesen 173.9 milliard dollart
tettek ki. EbbSl a hatalmas Gsszegb8l azonban maganak a droghasznalatnak a koltségei'?
minddsszesen 37,7 millidrd dollart jelentenek. Ebbdl a tulajdon elleni, tehat az illegélis szerek
beszerzéséhez sziikséges pénz eldteremtésére szolgald un. beszerzési blincselekményekbdl az
eldadason bemutatott 100 milliard dollar helyett 181 millid6 dollarnyi kér szarmazott. Az
Osszeg masik, joval tetemesebb részét, 136,2 milliard dollart a nulla tolerancia elvén alapulod
droghabort koltségei adtak'™>. A drogfogyasztas iildozése elvonja a forrasokat a megelézéstol,
kutatastol ¢és kezeléstdl, 1998-ban az USA dllamai tizszer annyit koltdttek
igazsagszolgaltatdsra, mint amennyit megelézésre, kezelésre és kutatisra Osszesen'. Ma
Magyarorszagon a kormany kevesebb, mint 1 millidrd forintot kiilonitett el prevenciora,
terapiara ¢és kutatdsra Osszesen, az igazsagszolgaltatas koltségei — bar ezekrél pontos
kimutatas 1999-ben késziilt utoljara — sokszorosat teszik ki ennek.

A kabitoszer-fogyasztok és a blincselekmények kapcsolata jelentdsen eltilozva jelenik

meg a kdztudatban (és sajnos az eldadasban is). A drogok pszicho-farmakoldgiai hatasai a

1 Office of National Drug Control Policy, The Economic Costs of Drug Abuse in the United States, 1992-2000
(September 2001).

12 Egészségiigy, korai halalozas miatt kiesett munkabér, hospitalizicié miatt kiesett munkabér, biinesetek
aldozatainak produktivitas kiesése, tulajdoni kar, szocialis segély.

P A bebortonzések miatt kiesett munkabér, rendSrség, igazsagiigyi rendszer, allami és szovetségi biintetés-
végrehajtas, lokalis biintetés-végrehajtas, szovetségi droghdborus koltségvetés, privat jogi védelem,
drogabuzussal kapcsolatos megel6zhetd megbetegedések, biindzékarrierek koltségei révén.

' National Center on Addiction and Substance Abuse at Columbia University, Shoveling Up: The Impact of
Substance Abuse on State Budgets (New York, NY: CASA, Jan. 2001).



kutatdsok szerint csak ritkdn ¢és csak egyes szereknél jarulnak hozza szignifikansan
blincselekmények elkdvetéséhez, az ok-okozati hatds valojaban ismét az alkohol €s nem az
illegalis drogok esetében a legjelentdsebb. A statisztikai adatok szerint az illegalis drogok
hatésa alatt elkovetett erdszakos biincselekmények sokkal ritkdbbak, mint azt a kozvélemény
hiszi. Goldstein 1987-es new yorki vizsgalata kimutatta, hogy az illegalis drogok nem
jarulnak hozza komolyan az emberdlések szaméanak alakulasdhoz. A 414 droggal 6sszefiiggd
gyilkossag koziil 10-et (2.5%) kovettek el illegalis drogok hatasa alatt.'” Hogy ezek a
gyilkossagok kozvetleniil a drogok pszicho-farmakologiai hatdsdnak (agresszid, paranoia stb.)
koszonhetdk-e, azt nehéz megallapitani longitudinalis esettanulmanyok nélkiil. .4
drogfogyasztas mara olyan népbetegség lett, amely elsosorban a fiatalok koziil szedi
dldozatait, és egyre gyakrabban lesz biincselekmények okozoja”, éllitja az Eléad6. Gordon E.
Kenney a serdiilékoru drogfogyasztokat vizsgald amerikai kutatasok szdmbavétele utan arra a
kovetkeztetésre jutott, hogy a serdiildkori drogfogyasztds és blindzés kozotti ok-okozati
kapcsolat ,,anekdotikus bizonyitékokon alapszik.” Egy -1/+1 skalan (-1 = negativ kapcsolat; 0
= nincs kapcsolat; +1 = pozitiv kapcsolat) a drogfogyasztas €s biindzés kapcsolatat 0.07-0.15
kozotti értékre becsiilte. '

Ugyanakkor tény az is, hogy a drogjelenséghez szamottevd biindzés tarsul a modern
tarsadalmakban. Mivel a drogok bioldgiai hatasaival ezt a jelenséget nem lehet magyarazni,
egyértelmiien szocialis €s politikai tényezOk allnak a hattérben. Alapvetd fontossaggal bir,
hogy megkiilonboztessiik a drogjelenséghez kotddd biinozés kiilonféle formait. Az elsé a
drogfiiggdk altal az illegalis szerek beszerzéséhez sziikséges pénz eldteremtésére szolgald un.
beszerzési biincselekmények elkovetése, a masik pedig az illegalis drogkereskedelemhez
kotdédo biindzés. A kettd kozott ugyanis oriasi kiilonbség van. A drogfogyasztashoz kothetd
blindzés elsdsorban kisebb, nem erdszakos vagyon elleni biincselekmények elkovetését jelenti
(pl. lopés), és csupan a droghaszndlok egy részét érinti. ,,Mas droghasznalok sem nem
erészakosak, sem nem blndzok, igy ezeket az eredményeket csak Ovatosan szabad
értelmezni,” ahogy ezt az ENSZ Nemzetkozi Kabitoszer-ellenérzési Hivatala (INCB) is
elismeri jelentésében.'” John Kaplan szerint nem a drogfogyasztis és biindzés, hanem a
drogtilalom és biindzés kozott 1étezik kauzalis kapcsolat. A kutatd szerint a drogtilalom

blinozésre készteti a drogfogyasztok jelentds részét, mivel az 1) a drogok arat magasan tartja,

' Goldstein, P.J., Drug Related Crime Analysis — Homicide. A report to the National Institute of Justice. 1989,
Jualius.

' Gordon E. Kenney, Meta-Analysis of Adolescent Crime and Substance Use, 1981-1995.

URL: http://www.druglibrary.org/schaffer/Misc/metanal.htm

""INCB, Report of the International Narcotics Control Board for 2003, 1.

URL: http://www.incb.org/e/index.htm?

10


http://www.druglibrary.org/schaffer/Misc/metanal.htm
http://www.incb.org/e/index.htm

s ez tobbletforrasokat kdvetel meg a fogyasztétol; 2) a tartés munkaviszony fenntartasat
megneheziti, mivel a drog beszerzése sok idot és erdforrast igényel;, 3) renddrségi
zaklatasokhoz vezet, melyek ellehetetleniti a munkaviszony fenntartasat; 4) a drogfogyasztot
a biin6z6i szubkulturakba kényszeriti.'®

A masik tipust blinozés a drogkereskedelemhez kapcsolodik. Ahogy az 1920-as évek
alkoholtilalma a gengszterizmus megerdsddéséhez vezetett az USA-ban, a prohibicionista
drogpolitika is fenntartja és eszkaldlja a biindzést. A feketepiac, az illegalitds természetes
velejardja a szervezett blindzés, a korrupcio, és az erdszak. De ahogy a huszas években sem a
részegek géppuskaztak le egymast, ma sem azok kovetik el az er6szakos bilincselekményeket,
akik kabitoszert fogyasztanak, hanem a rivalis drogkereskeddk. Az eléadason elhangzott, és
az irott szovegben is szerepld példa (,,New Yorkban példaul két év (1990-1991) alatt 4298
gyilkossag tortént, és az aldozatok 31 %-anak testében talaltak kokaint”) ezért is ad téves
értelmezésre lehetdséget. Goldstein felmérése szerint a new yorki droggal kapcsolatos
gyilkossagok nagy részét (74%) az illegalis drogpiac ,,rendszerszert tényezdinek”™ (systemic
factors) hatadsara kovették el (rivalis drogbandak kozotti harc, bestgok elhallgattatasa,
addssagbehajtas stb.). A crack-el valamilyen szempontbdl Osszefiiggésbe hozhatdo 118
gyilkossag koziill mindossze 1-et kovettek el crack hatasa alatt!' A drogkereskedelemmel
kapcsolatos erdszakos biincselekmények jelentds részét a bliniildozoé hatosagok fellépése idézi
eld. A drogjelenség elfojtasara tett hatdsagi erdfeszitések sziikségszertien azt eredményezik,
hogy mas teriiletekre kevesebb energidt €s pénzt forditanak. A hatdséagi fellépés ezenkiviil arra
késztetheti a drogkereskeddket, hogy gyorsan valtoztassdk miikddési teriiletiiket, s ez
bandahaboruk kiindulépontjava valhat. A legalis probléma- és konfliktusmegold6 csatornak
hidnya az illegélis piacok feletti konkurenciaharcot valosagos fegyveres kiizdelemmé teszi a
rivalis bandak kozott, amelyhez a jogalkalmazo hatdsagokkal valod sziintelen harc is tarsul. A
drogkereskedelembdl szarmazo haszon tovabbi, mas jellegli blincselekmények elkdvetését is
lehetévé teszi (prostitualtak futtatdsa, pénzmosas, fegyverkereskedelem stb.) és noveli a
szervezett biinbandak befolyasat (korrupcio).*’

Az ENSZ becslései szerint az illegalis drogkereskedelembdl szarmazik a
vilagkereskedelem mintegy 8%-a. Osszehasonlitisképpen a textilipar éves részesedése

»csupan” 7,5%-ot, a gépjarmiiiparé pedig 5,3%-ot tesz ki. A drogkereskedelembdl befolyd

'8 John Kaplan, The Hardest Drug: Heroin and Public Policy (Chicago: University of Chicago Press, 1983), 57.
' Paul J. Goldstein et al., ,,Crack and Homicide in New York City, 1988: A Conceptually Based Event
Analysis,” Contemporary Drug Problems 16:4 (1989): 651-87.

2 Lasd még: Benson, Bruce L, et al., Independent Policy Report: Illicit Drugs and Crime. Oakland: The
Independent Institute; 1996. URL: http://www.drugpolicy.org/library/drugs_crimepl.cfm
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haszon kozel 400 milliard dollar: éppen 100 milliarddal tébb, mint az amerikai Védelmi
Minisztérium (Department of Defence) éves koltségvetése.”! A globalis drog-tiltas
legnagyobb haszonélvezdi a blinszervezetek, akik hatalmas haszonra tesznek szert tigy, hogy
nem fizetnek adot, és nem vonatkozik rajuk mindségbiztositds. Minél szigoribbak a
drogokkal kapcsolatos jogszabalyok, annal inkabb valdszinii, hogy a szervezettebb, erdsebb és
jobban konspirald biin6z6i csoportok veszik at a kereskedelem irdnyitasat. A magas profitnak
koszonhetden a letartdztatott dealerek helyére mindig hamar 0j eladok keriilnek. Ez
magyarazza az operativ renddrségi akciok kudarcat a drogkereskedelem megfékezésében.
Maga Vizi E. Szilveszter is elismeri eléadasaban, hogy a renddrség a ,,nemzetkozi gyakorlat
alapjan 3-10%-at” foglalja le a fekete piaci forgalomban 1évd szereknek, igy tobb mint 90%
utcai forgalomban marad. A drogtilalom tehat amellett, hogy rendkiviil koltséges, még
alacsony hatékonysagu is. Rdadasul egy tilté drogpolitika mellett a problémas fogyasztok
marginalizalédnak, egyre kevesebb az esélylik arra, hogy javitsanak az életiikon. Ha
egyaltalan van ra lehetdségiik, hogy az egészségiigyi rendszert igénybe vegyék, gyakran a
hatosagtol valo félelem riasztja el Oket att6l, hogy szakemberhez forduljanak. A
bértonbiintetés™ stigmatizalja a fogyasztokat, amely sulyos szociélis karokhoz vezet (amellett

hogy rendkiviil koltséges is).”

Ecstasy: az els6 szamu kozellenség?

Vizi E. Szilveszter szerint az ecstasy (MDMA) ,korunk legveszélyesebb kabitoszerei kozé
tartozik,” ezért kiilonosen nagy hangstlyt fektetett a drog hatasainak abrazolasara. Igy
elmondta, hogy az ecstasy egyik legveszélyesebb tulajdonsdga, hogy nagyon gyorsan (,pdr
perc”) hatni kezd és a hatdsok ,,35-45 percig” tartanak, és ,utdna jon a depresszio.” Az
ecstasy ezenkiviil felfokozza a testi aktivitdst, melynek eredményeként ,.egész éjszakan

tancolnak” a fiatalok, és a ,,szexudalis szabadossag lesz uralkodo” koriikben, ezenkiviil a drog

*! United Nations Office for Drug Control and Crime Prevention, Economic and Social Consequences of Drug
Abuse and Illicit Trafficking (New York, NY: UN Drug Control Program, 1998), 3.

2 Amerikaban 2001-ben a szovetségi bortonokben 78501 (mely 55%-a a teljes szovetségi bortonben tartott
rabok szdmanak), az allami bortonokben pedig 246100 (1208700-bdl) rabot tartottak fogva kabitészerrel valod
visszaélés miatt. Harrison, Paige M. & Allen J. Beck, PhD, US Department of Justice, Bureau of Justice
Statistics, Prisoners in 2002 (Washington, DC: US Department of Justice, July 2003), 10-11. 2001-ben 9086
fiatalkort rab volt fogva tartva valamilyen intézményben a kabitoszertorvények megsértése miatt. OJJIDP (2001),
Census of Juveniles in Residential Placement Databook, FS 200008.

2 Evi $8.6 milliardba keriil az Egyesiilt Allamoknak a drogtorvények megsértdit racs mogott tartani, nem
beszélve a bebortonzések miatt kiesett munkabérekrdl. Bureau of Justice Statistics, Profile of Jail Inmates 1996
(Washington, DC: US Government Printing Office, April 1996), 1-4; Bureau of Justice Statistics, Prisoners in
1996 (Washington DC: US Government Printing Office, 1997), 10-11; Criminal Justice Institute, Inc., The
Corrections Yearbook 1997 (South Salem, NY: Criminal Justice Institute, Inc., 1997)
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,hihetetleniil felfokozza a vizigényt.” Ez az dbrazolés igy erdsen torzitott. Az MDMA valdban
gyorsan hat, ugyanakkor egy felndtt ember iires gyomraba keriil, 100-125 mg MDMA-t
tartalmazd tabletta hatdsainak kiteljesedéséhez tobb mint 20-60 perc sziikséges (nem ugy,
mint a laboratériumban allatok testébe injekciozott tiszta MDMA esetében). A hatdsok
kitejlesedésével jelentkezd in. plato-fazis harom-négy oraig tarthat, és egyaltalan nem koveti
sziikségszerlien depresszio, bar egyes fogyasztok valoban beszamolnak atmeneti levertségrol
az elkovetkezd egy-két napban.”* Nem igaz az sem, hogy az ecstasy fogyasztasa felfokozna a
fogyasztok vizigényét, hiszen a szer hatasa alatt a faradtsdgérzéshez hasonléan a
szomjusagérzés is jelentdsen csokken. Valdjaban csupan a fiatalok korében terjedd
artalomcsokkentd informacioknak koszonhetd, hogy az ecstasy hatasa alatt az emberek
tobbsége nagyobb mennyiségii folyadékot fogyaszt, mivel tisztdban vannak a kiszaradas ¢€s
tulheviilés veszélyeivel. Ez a tény nem all 6sszhangban Vizi azon bedllitdsdval, miszerint a
drogfogyasztok feleldtlen és Onpusztitdé magatartast folytatnak és nem torédnek az altaluk
hasznalt drog kockazataival. Az alkohollal szemben ezenkivill az ecstasy fogyasztoira
altalanossagban nem jellemzé sem az agressziv, sem a gatlastalan szexualis viselkedés,
inkdbb az empatids kézségek kibontakozasa (a gatlasokat ebben az értelemben valoban oldja,
ezért nevezik ,Jlove drug”’-nak). Kutatok is rdmutattak arra, hogy szamos fiatal né korében
éppen azért valtak népszertivé a féleg ecstasy-hasznaldk altal latogatott rendezvények, mivel
ott nem jellemz6 a férfiakra a tolakodd, agressziv viselkedés és partnerkeresés.” Akar
alkoholrol, akar ecstasyrol van sz, a szexualis uton terjedd fertézések (HIV-/AIDS, hepatitis
B, C, clamydia stb.) kockdzata hatékonyan csokkenthetd szexudlis felvildgositassal és
kondomterjesztéssel.

Az ecstasyval kapcsolatba hozhatd balesetek altalaban jelentOsen eltilzottan keriilnek
bemutatasra, holott, tekintve a hétvégenként a vilagban elfogyasztott millidnyi tablettat,
eléfordulasuk extrémen minimalis®®. Ugyanakkor, mint minden pszichoaktiv szer és minden
orvossag esetében, az MDMA fogyasztasa sem veszélytelen. A balesetek tObbsége viszont a
megfeleld informacidk vagy koriilmények (set €s setting) hianyabol fakad, €s elvileg konnyen
kikiiszobolhetd lenne. A kérdés az, hogy megelégsziink-e a hatastalan elrettentd retorikaval,

vagy tesziink is valamit azért, hogy a tancos szorakozohelyeket latogatok tobb, mint fele

# Az Ecstasy-trip leirdsat egy tudoményos vizsgalat tapasztalatai alapjan lasd: Jerome Beck és Marsha
Rosenbaum, Pursuit of Ecstasy: The MDMA Experience (New York: State University Press of New York, 1994).
63-78.

3 S. Henderson, ,,Ex-tipusok és tancos divak: A nemi hovatartozason alapulé kutatas és a kozdsségi prevencid,”
in Racz Jozsef (szerk.), Drog és tarsadalom: Az addikcio mintazatai (Budapest: Uj Mandatum, 2002).246-67.

?® Demetrovics Zsolt, ,,Drogok és mitoszok,” Népszabadsag 2003 szeptember 29.
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(58,52%-o0s életprevalencia)®’ kontrollaltan és a kockazatok minimalizalasaval fogyasszon
ecstasyt. A partiszerviz-szolgalatok ezen dolgoznak, ha torténetesen beengedik Oket a
szorakozohelyekre. Az ecstasy fogyasztdsanak legnagyobb kockdzata az, hogy a tablettdba az
illegalis drogpiac kiszamithatatlansaga miatt nem MDMA, hanem valamilyen mas veszélyes
anyag keriil. Ezt a kockazatot egy egyszerl eljarassal, tablettateszteléssel lehet minimalizalni.
A masik kockazat a nagy dozisban rejlik. A legtobb nem kivant mellékhatas a tulzott
elfogyasztott mennyiség kovetkezménye (rdadasul az MDMA jellegzetessége, hogy nagy
mennyiségben hosszll idon at fogyasztva a tolerancia dsszeadodik, a vart hatds elmarad), ezért
a megfeleld iizenet a ,kevesebbel tobbet” lehet. A kovetkezd kockadzat a tancolédssal
Osszekapcsolodo talmelegedésbdl és kiszaradasbol adodik, amelyet elegendd pihenéssel (az
erre biztositott hiivos szobaban) és hideg folyadék potlasaval meg lehet elézni (fontos tudni,
hogy a tllzott folyadékbevitel ugyanolyan kéaros lehet, mint a nem elegendd ivas.). Szintén
kockézatot jelent mas drogokkal (példaul alkohollal vagy antidepresszansokkal) egytitt
hasznalni MDMA-t. A szorakozé fiatalok biztonsagara az & védelmiikben a
szorakozohelyeken bevezetett szabalyok, a megbizhato artalomcsokkentd informaciok illetve
a megkeresd-segitd szolgaltatasok bevezetése jelenthet garanciat, nem pedig a diszkorazzidk
¢s az elrettentd féligazsagok.

Az FEléad6 azt Aallitja, hogy az ecstasy idegkarositd (neurotoxikus) hatésai
tudomanyosan igazoltak, a szer fogyasztasa esetén ,,anélkiil, hogy észrevenné a fiatalember,
egyik pillanatrol a masikra az ideghdlozatban sulyos karosodas keletkezik”. Egy, az amerikai
NIDA 4éltal szponzoralt kisérlet™® valoban azt igazolta, hogy az MDMA agykarosodast okoz
az emberszabasi majmoknal, és ezt az eredményt szamos politikus és drogellenes hivatalnok
hasznalta (hasznalja) a szigorubb drogpolitika mellett sz616 érvelés soran. igy példaul az un.
amerikai RAVE ACT (az elektronikus tanczenei rendezvények bezarasat lehetdvé tévo
jogszabaly) kongresszusi vitajat jelentds mértékben befolyasolta a cikk. Késébb azonban a
Ricaurte-féle kisérlet eredményét a kutatds vezetéi visszavontdk,” a kutatok ugyanis
,veéletlentil” 0Osszecserélték a lombikokon 1évé cimkéket, ¢és egy masik anyaggal,
metamfetaminnal oltottak be az allatokat, igy az eredmények is semmisnek tekinthetdk. Ez
persze nem jelenti sziikségszertien azt, hogy az MDMA hosszu tavi, rendszeres és gyakori

hasznalata nem okoz karosodast az agyban. Egyes kutatasok szerint a havonta 4-500 mg

T Jelentés a magyarorszdgi kabitészerhelyzetrdl Uj fejlemények, trendek és részletes informaciok (Budapest:
NDI, Drog Fokuszpont, 2004).

2 Rijcaurte GA, Yuan J, Hatzidimitriou G, Cord BJ, McCann UD, ,,Severe Dopaminergic Neurotoxicity in
Primates After a Common Recreational Dose Regimen of MDMA ("Ecstasy"),” Science 297 (2002): 2260-3.

¥ Ricaurte GA, Yuan J, Hatzidimitriou G, Cord BJ, McCann UD, , Retraction,” Science 301 (2002): 1429.
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feletti (tehat meglehetdsen nagy) dozis rendszeres, hosszu tava fogyasztéindl enyhe
memoériazavarokat mutatott ki a pszichologiai teszt.** Az MDMA neurotoxicitisa mogott
valdban lehet valami, és még ha ennek nincsenek is lathatd hatisai a fogyasztdé mindennapi
¢letében, ezt a teriiletet akkor is érdemes kutatni — akarcsak az MDMA terapids hasznalatanak
lehetéségeit. Az MDMA-t eredetileg ugyanis terapids hasznalatra fejlesztették ki és
alkalmaztak a pszichiaterek, s 1985-0s betiltasa elott rendkiviil igéretes eredményeket értek el
ezen a téren. A kozvélemény altal "diszkddrogként" ismert anyagot példaul nagy sikerrel
alkalmaztdk az egyéb kezelési formdakra rosszul reagald, poszt-traumatikus stressz
szindromaban szenvedd pacienseknél.’ Jellemz6, hogy mig a NIDA 1989 és 2002 kozott 16,4
millié dollarral tdmogatta a fent emlitett kutatoparosnak az ecstasy karos hatdsait vizsgald
allatkisérleteit, egyetlen centtel sem tdmogatta az MDMA gyo6gyaszati haszndlatira vonatkozo

kutatasokat. Az eldadasban err6l sem esett sz0.

Az ENSZ és a drogmentes vilag illizioja

crer

életeket és kozosségeket pusztitanak el, alaassak a fenntarthato emberi fejlodest és elosegitik
a binézést. A drogok minden orszagban a tarsadalom minden részletét érintik;, a
kabitoszerrel valo visszaélés kiilondsen a fiatalok szabadsagat és fejlédését befolydsolja. A
drogok sulyosan veszélyeztetik az emberiség egészséget és jolétét, az allamok fiiggetlenségét
csaladok millioinak méltosagat és reményét.”

Az ENSZ hivatalos drogstratégiaja tehat azon a feltevésen alapul, miszerint az illegalis
drogok puszta tarsadalmi jelenléte olyan pusztitdé hatdsokkal jar, ami lehetetlenné teszi a
drogokkal valo egytittélést, ezért azok teljes kiirtasa lehet csupan a drogpolitika célkitiizése.
Ebben a szellemben hoztdk meg az ENSZ 1961-es, 1971-es és 1988-as kabitoszeriigyi
konvencidit, ebben a szellemben iilésezett az ENSZ Gazdasagi ¢és Szocidlis Tanacsanak

crer

meghatdrozasara keriilt sor. Pino Arlacchi, az ENSZ Kabitoszer- ¢és Bliniildozési Iroddjanak

30 A téma Osszefoglalasat lasd: Matthew Baggot és John Mendelson, ,,Does MDMA Cause Brain Damage?,” in
Jullie Holland (szerk.), Ecstasy: The Complete Guide: A Comprehensive Look at the Risks and Benefits of
MDMA (Rochester, Vermont: Park Street Press, 2001), 110-145.

3! George Greer, ,,Clinical Experience with MDMA-assisted Psychotherapy,” in Jullie Holland (szerk.), Ecstasy:
The Complete Guide: A Comprehensive Look at the Risks and Benefits of MDMA (Rochester, Vermont: Park
Street Press, 2001), 222-247.
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(akkor még UNDCP) vezetdje egy olyan monumentdlis programtervezetet terjesztett a
delegatusok elé, amelynek célja az volt, hogy 10 év alatt a kiilonféle kindlat- ¢és
keresletcsokkentd technikak alkalmazisaval megsziinteti az illegélis drogok termelését,
kereskedelmét és fogyasztasat a vilagon. Az iilést ,,Drogmentes vilag — meg tudjuk csinalni!”
szlogen alatt hivtak 0ssze.

Szamos neves politikus, ir6 €és akadémikus, koztiik olyan kozismert személyiségek,
mint Javier Perez de Cuellar, az ENSZ korabbi f6titkdra, George Schultz, az Egyesiilt
Allamok korabbi beliigyminisztere, Joycelyn Elders, az USA korabbi tisztiféorvosa, Milton
Friedman Nobel-dijas kozgazdaszprofesszor, és négy korabbi latin-amerikai elnok azonban
1998. junius 6-an nyilt levelet kiildott Kofi Annan ENSZ-f6titkarnak. A levél alairéi arra
szerintiik ,,a globalis droghabori mara tobb artalmat okoz, mint a drogablizus maga”. Bér az
ENSZ évtizedek o6ta kiizd az illegalis drogkereskedelem ellen, az hidraként szaz fejet ndveszt
a levagott egy helyébe: mikdzben a drogok feketepiaci arfolyama csokken, a kindlat és a
hatoanyagtartalom nd, a blinszervezetek profitjaval egyiitt. ,,Ez az iparag megerdsitette a
szervezett blindzést, megrenditette a belbiztonsagot, erdszakot teremtett €és kart okoz mind a
gazdasagban, mind az erkdlcsokben” — 4ll a nyilt levélben. Az aladirdk szerint mindezen
jelenségek oka nem ,,a drogfogyasztids per se, hanem az évtizedek oOta tartd elhibazott és
eredménytelen drogellenes haboru™.

Sajnos az ENSZ kozgytlilésen a moralizald és utopista érvek kerekedtek feliil a
pragmatizmussal és realizmussal szemben. Az ENSZ olyan tiz éves akcidtervet fogadott el,
amelynek explicit célkitiizései kozott szerepel a drogok ,,termesztésének, kereskedelmének és
fogyasztasanak megsziintetése vagy jelentds csokkentése 2008-ig” Az akcidterv
végrehajtasanak hatdrideje vészesen kozeleg, az eredmények azonban elmaradtak: a
drogfogyasztds mutatdi azéta is lankadatlanul novekednek. Mivel az afgdn Opiumtermelés
kisebb ingadozasokkal folyamatosan névekszik,** a burmai 6pium-ellenes hadjarattal csak azt
érték el, hogy humanitarius katasztrofa fenyeget az orszag északi teriiletein,”® a kolumbiai
permetezési kampanyokkal pedig azt, hogy a koka-termesztdk a nehezebben megkdzelithetd
hegyvidékekre huzodtak vissza.”* Az ENSZ-stratégia kudarca egyre nyilvanvalobb, raadasul a

drogtilalom kozegészségiigyi artalmai is egyre aggasztobbak.

32 The Opium Economy in Afghanistan: An International Problem (New York: UNODC, 2004).

3 Pierre-Arnoud Chouvy, ,,Myanmar’s Wa: Likely Losers in the Opium War” Asia Times (2003 januér 24.)

* Columbia Coca Survey for December 2002 and Semi-Annual Estimate for July 2003 (New York: UNODC,
2003.), 13.
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Vizi E. Szilveszter is megemliti, hogy ,kiilonésen veszélyes a kozos
fecskendohaszndlat, amely a vér utjan terjedo fertozések (pl. AIDS, hepatitis B)
kialakulasaban jelentos tényezo. Ismeretesek olyan statisztikak, melyek szerint a nagyvarosi
AIDS-es feérfibetegek 34 %-a az abuzus soran kozosen hasznalt fecskendotol fertézodott meg.
A nobetegek 80 %-a esetében is az egyediili kockdzati tényezo az volt, hogy Ok vagy
szexpartneriik masokkal kozos fecskendot hasznalt.” Arrdl Vizi nem szol ugyanakkor, hogy a
steril fecskenddk hozzaférhetdségét éppen a drogtilalmi politika neheziti meg, vagy teszi
lehetetlenné. A volt szovjet tagkoztarsasagokban és Délkelet-Azsidban jelenleg a vilag
leggyorsabban terjedd6 HIV-jarvanyanak Ilehetiink tanti, de a szigoru drogtilalom
megakadalyozza, hogy a adekvat valaszok sziillesenek a problémara. Oroszorszagban, ahol a
szigorti biintetdpolitika lehetetlenné teszi a tlicsere-programok és a metadon-fenntartd
kezelések miikodését, a 144 milliés lakossdg koriilbeliil 1%-ka HIV-fertézott, a WHO
becslései szerint az 1997-ben HIV-fertdzéssel regisztralt személyek 90%-ka intravénas
droghasznalo volt.”> Egy amerikai jelentés szerint a kovetkezé évtizedben Oroszorszagban a
fertozottek szama akar 8 millidra nohet, s ez a munkaerd 10%-kanak kiesését és 11%-kos HIV
prevalenciat jelentheti!®® Keleti szomszédunk, Ukrajna helyzete sem jobb: a 49 millios
lakossagnak mar jelenleg is tobb mint 1%-ka HIV-fertdzott.” Oleksander Yaramenko, az
Ukran Tarsadalomtudomanyi Intézet vezet6je 2003. februari jelentésében azt jovendolte, hogy
Ukrajndban 2010-re 1,44 milliora fog néni a HIV-fertdzottek szama.® A HIV-jarvany
rohamos gyorsasaggal terjed Dél-Kelet Azsia intravénas droghasznald népessége korében is.
Burmaban mintegy 500.000 HIV fert6zott €1, a becslések szerint az intravénas droghasznalok
60-70%-a HIV pozitiv. Malajzidban a HIV fertdzottek 76%-a intravénas droghasznald,
Vietnamban az 59%-at, Kinaban pedig a mintegy egymillio fert6zott 64%-at drogfogyasztok
teszik ki.*> Szintén gondot jelent a hepatitis C virus, amelynek eléforduldsa az Eur6pai
Drogmonitorozé Kozpont (EMCDDA) adatai szerint a nyugat-eurdpai orszdgokban 60 és

90% kozott valtakozik az intravénas drogfogyasztok korében.*

5 Butler, W. E., HIV/AIDS and Drug Misuse in Russia: Harm Reduction Programmes and the Russian Legal
System (London: International Family Health, 2003). 52-53.

% The Next Wave of HIV/AIDS: Nigeria, Ethiopia, Russia, India and China,” U.S. National Intelligence
Council Report, 2002 szeptember.

37 UNAIDS, Ukraine Epidemiological Fact Sheets on HIV/AIDS and Sexually Transmitted Infections, 2002-es
frissités. Online: http://www.unaids.org/hivaidsinfo/statistics/fact-sheets/pdfs/Ukraine_en.pdf

3% Olena Horodetska, ,,AIDS Epidemic May Break Ukraine’s Health System,” Reuters Foundation AlertNet,
2003. februar 19.

% Daniel Wolf, »Alchemy of Inequality: The United Nations, Illicit Drug Policy and the Global HIV Epidemic,”
in War on Drugs, HIV/AIDS and Human Rights, ed. Kasia Malinowska-Sempruch (New York: International
Debate Education Association, 2004). 161.

40 EMCDDA, ,,Hepatitis C: A Hidden Epidemic,” Drugs in Focus 11, 1.
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A HIV-jarvany hatékony megeldzésének kulcsa az drtalomcsokkentés: az a szemlélet,
amely nem tekinti a drogpolitikai beavatkozasok kizardlagos és abszolut céljanak a
drogmentesség elérését, helyette a drogfogyasztasbol fakadd egészségligyi és szocidlis
kockézatok minimalizalasara torekszik. Ilyen dartalomcsokkentd beavatkozas példaul a
tlicsere, amely steril fecskenddkkel latja el a droghasznalokat, a metadon-fenntart6 terapia,
amely egy oralisan fogyaszthatd, ,,normalis” életmodot lehetdvé tevd Opidt-szarmazékkal
helyettesiti az intravénasan hasznalt heroint, az ellen6rzott belovo szobdk nyitdsa a fertdzések
¢és tuladagolasok elkeriilése érdekében, vagy a tabletta-tesztelés az elektronikus tanczenei
rendezvényeken. Ezek a modszerek mind sikeresesnek bizonyultak a drogfogyasztassal
kapcsolatos problémak, igy példaul a HIV/AIDS jarvany vagy a drog-taladagolasok
mind a magyar Nemzeti Drogstratégianak szerves részét képezi, hazankban ugyanakkor e
modszerek elterjedtsége és az altaluk lefedett drogfogyasztok kore messze elmarad a
kivanatostol.

Helyesen javasolja az El6ado, hogy ,,az dllam a maga eszkézeivel kell, hogy kiizdjon,
elsésorban a prevenciot, a megeldzést szolgalva”. Ugyanakkor kijelenti, hogy ,a jog
eszkozevel is kell, ha a jog segit abban, hogy tényleg a fiatalsagot olyan iranyba tereljiik,
hogy ne éljen ezekkel az eszkozokkel”. A prevencid valoban fontos eszkdz abban, hogy minél
kevesebben valjanak a pszichoaktiv szerek problémas hasznaloiva, azonban a kabitdszer-
fogyasztas veszélyeit tulhangstlyozo, egyoldalu, moralizal6 és elrettentd szandéku megeldzés
gyakran nemhogy hatastalan, de az elvarttol ellentétes hatast valthat ki. A megel6zést célzo
ijjesztgetés a valodi ismeretszerzést neheziti meg, az lizenete a fiatalok sajat tapasztalataival
ellentétes lesz, elveszik a bizalom, €s a valos veszélyekrdl szolo intelmeket sem fogadjak
majd meg (és ezaltal a kontrollalt szerhasznélat elsajatitidsanak valdszinlisége csokken).
Fennall a lehetdsége, hogy az egyoldalu elrettentd kampany azoknak is meghozza a kedvét a
kisérletezéshez, akik eddig nem kacérkodtak a gondolattal. A problémas drogfogyasztas
kialakulasat mentéalhigiénés neveléssel, Oszinte és elfogado, bizalmi alapon nyugvo, a fiatal
¢let minden problémajara nyitott parbeszéddel lehet megeldzni. A fiatalok felelds
dontéshozasat a drogokrdl szintén csak az Oszinte, tényalapu tdjékoztatas segitheti eld. A
prevencios foglalkozasok akkor lehetnek sikeresek, ha célzott csoportoknak tartjak, nem
egyoldaliian az absztinencidra koncentralnak, hanem a gyermekek és azoknak a szédzezreknek

a biztonsagat tekintik elsddlegesnek, akik az intelmek ellenére tiltott pszichoaktiv szereket

URL: http://www.emcdda.eu.int/?nnodeid=439
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hasznalnak. Sokkal nagyobb érdeke a tdrsadalomnak, hogy ezek a fiatalok a valos és valoban
tudomanyosan kimutathatd veszélyek tudatdban hozzanak dontéseket, és ha dontésiik a
fogyasztas, akkor tudjak, hogy miként lehet ezeket a veszélyeket, a potencidlis artalmakat
csokkenteni.

Igazat adunk Vizi E. Szilveszternek abban, hogy ,,nagy a feleléssége az irastudoknak,
az irott és elektronikus sajtonak, nekiink, tudosoknak, akik ismerjiik a szérnyii kor egyénre és
tarsadalomra kifejtett rombolo hatasat. A megelozés mindenkinek a feladata, aki csak egy
csoppnyi felelosséget érez a mdasik ember irant.” A kor diagnosztizalasdban azonban nem
értiink egyet. Az alkalmi, rekreacios, szocialis droghasznalatot dnmagaban nem lehet kéros
viselkedésként meghatarozni. Nem az allam feladata, hogy el6irja allampolgarai szamara,
hogy mi a ,tartos boldogsag,” hogy megoldja helyettiik azt a filozofiai kérdést, hogy mi
szamit ,,mesterséges,” ,hamis vilagnak” és mi valdsdgnak, vagy hogy milyen ,divatnak”
hodoljanak. Mi a problémak forrasat éppen abban a megkdzelitésben latjuk, amely
démonizalja a drogokat, stigmatizalja és 1ildozi a droghasznaldkat, és megfosztja Oket egy
egészségesebb, ,.szornyii koroktol” mentes élet lehetdségétdl. Ez a drogtilalmi szemlélet
»~CSOkkenteni igyekszik az emberi szabadsdagot és a vele jaro nélkiilozhetetlen fajdalmat”
(Baudelaire), ugyanis megtagadja a fogyasztoktol a tdjékozott, szabad és felelds dontés
lehetSségét. Ugy gondoljuk, hogy a 2008-ban iilésez6 ENSZ kozgytilésnek (UNGASS) le kell
vonnia a kovetkeztetést az eddig folytatott drogpolitika kudarcaibdl. A Vizi E. Szilveszter
eldadasaban idézett hatirozattal egy apré modositassal a Tarsasag a Szabadsagjogokért is
egyetért: ha a ,,drogok™ helyett a ,,drogtilalom” kifejezést helyettesitjiik be az idézetbe, akkor
az allaspontunk szerint sokkal életszerlibbé €s igazabba valik:

A drogtilalom életeket és kozosségeket pusztit el, aldassa a fenntarthato emberi fejlodést és
elosegiti a biinozést. A drogtilalom minden orszagban a tarsadalom minden részletét érinti; a
drogpolitikaval valo visszaélés kiilonosen a fiatalok szabadsagat és fejlodesét befolydsolja. A
drogtilalom sulyosan veszélyezteti az emberiség egészségét és jolétét, az allamok

e rer

emberek és csaladok millioinak méltosagat és reményet.

Sarosi Péter torténész, a Tarsasdg a Szabadsagjogokért jogvédd szervezet Drogpolitikai
Programjanak vezetdje
Takécs Istvan Gébor pszichologus, a Tarsasag a Szabadsagjogokért jogvédd szervezet

Médiamonitor Programfeleldse, €s a Drogprevencios Alapitvany munkatarsa
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