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Bevezetés

Kabitoszer az Egészségiigyi Vilagszervezet (World Health Organisation — WHO) 1977. évi
meghatarozasa szerint' barmely anyag lehet, amely az €16 szervezetbe keriilve annak egy
vagy tobb funkcidjat médositja. A kabitoszer fogalmat tekintve a szakirodalomban egyéb-
ként meglehetdsen nagy a ziirzavar, ezért helyes, ha a nemzetk6zi megallapodéasokra tamasz-
kodunk, amelyek nem definicidkat tartalmaznak, hanem azokat az anyagokat, amelyeket
a blintet6jog szempontjabol értékelni kell. Az ENSZ keretében 1étrejott 1961-es egyezmény?
felsorolja a kabitoszereket (példaul 6pium, morfium, heroin, kannabisz, kodein), az 1971.
évi® pedig a pszichotrop anyagokat (példaul LSD, amfetamin, fenobarbital). Ez utobbiak
az €16 organizmusra enyhébb hatast gyakorolnak (gyakran gyogyszerként is hasznalatosak),
am a biintetdjog szempontjabodl kabitészernek szamitanak, és ennek megfeleléen hasonlo-
képpen tilalmazottak. A kabitoészereken és a pszichotrop anyagokon feliil nagy szamban
léteznek még mas anyagok is, amelyek a kdzponti idegrendszerre hatva bodulatot, mamort,
tudatallapot-valtozast idéznek eld, ezek azonban kevéssé radikalis hatasuak, igy biintetéjogi
megitélés ala nem esnek.

A pszichoaktiv anyagok mint a tudatmddosito szerek legaltalanosabb kategoriaja
tovabbi szempontok szerint is megragadhatok. Klasszikus szereknek nevezziik az évsza-
zadok 6ta ismert és novényi eredetli drogokat: a makbol nyerhetd opiumot, a beldle késziild
morfiumot és a kodeint, végiil pedig a heroint. Az indiai kender (cannabis sativa) az alapja
a marihuanénak és a hasisnak, mig a kokalevél a kokainnak. A szintetikus drogokat (pél-
daul ecstasy) vegyszerekbdl tervezik meg és allitjak eld.

Szinte mindegyik anyagrol elmondhatjuk, hogy eredetileg hasznos tarsadalmi rendelte-
tése van: a klasszikus kabitoszerek mindenekel6tt fajdalomesillapitok, a szintetikusok pedig
széles korben hasznalatosak a haztartasban, az iparban és a mezdgazdasagban. A gyogy-
szerek tobbsége kivalthat tudatmodosito hatast, ezért a kabitoszer-jelenség 1ényegét abban
nevezhetjiikk meg, hogy valamely egyébként racionalis ok vagy sziikséglet nyoman 1étez6
anyagot az ember visszaélésszeriien hasznal (abtizus). A vilagon rengeteg novényfajtat
ismernek ilyen hatéssal, és csak a haztartasokban tobb tucat bodité anyagot hasznalunk
(motorbenzin, szintetikus festékek és higitok, ragasztok, koromlakklemosd, kromofag stb.).

' WHO Expert Committee on the Selection of Essential Drugs, 17-21 October 1977. WHO Technical Report
Series, No. 615 (1st WHO Model List of Essential Medicines).

2 A New Yorkban, 1961. marcius 30-an kelt Egységes Kabitoszer Egyezmény.

A pszichotrop anyagokrol szolo, Bécsben az 1971. évi februar ho 21. napjan alairt egyezmény.
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Az altatok, nyugtatok és szorongasoldok sokfélesége és tomeges hasznalata jelzi, hogy
milyen nehéz kiilonvalasztani a rendeltetésszer(i vagy orvosilag elfogadhatd hasznalatot
a karosnak mindsitenddtol.

Mindezek nyoman vilagos, hogy nem az anyagok puszta léte és hozzaférhetésége,
hanem az emberi természet és az emberi viszonyokban kialakuld egyéni deficitek allnak
a vilagméretii kabitoszer-jelenség mogott. A drogok ,,lagy vagy konnyd” (példaul mari-
huana, hasis) és ,,.kemény” (példaul heroin, kokain) kabitoszerekre valo felosztasat sokan
ellenzik, allitva hogy egyforman elfogadhatatlanok, raadasul a drogozasban egyfajta fo-
lyamattorvény uralkodik: aki egyszer is kiprobalta, az az enyhétdl kezdve sziikségszeriien
fordul a mind stilyosabb és nagyobb mennyiségii anyag felé, hiszen emelkedik a drogérzé-
kenység kiiszobe az emberi szervezetben, am ugyancsak sokan cafoljak ezt.*

Tudomanyos érvek ismertek pro és kontra, de valdjaban még mindig sok az ismeretlen
teriilete a kabitoszer-fogyasztas mechanizmusanak, tekintve, hogy a drogokat hasznalo
ember bioldgiai és tarsadalmi sokfélesége minden elméletre racafolt eddig. Minden-
esetre a drogok elleni habort — aminek kezdetét 1971-t6l az amerikai Nixon elndkségéhez
kotjik — eddig semmiféle pozitiv eredménnyel nem jart. Az allamok szerte a vilagon dol-
larmilliardokat koltottek erre a célra, nagyon sok embert zartak bortonbe (sokaknak éppen
ezzel inditva el a blindz6i karrierjét), de az illegalis drogok iranti érdeklédés folyamatosan
novekszik a vilagon mindenhol. A tiirelmes, megérté bandsmod — mint Hollandia példaja
mutatja — sokkal jobb eredménnyel kecsegtet, azonban a drogkérdés mindeniitt atpolitiza-
l6dott, a kdzvélemény szemében démonizalt, ezért a humanus és észszerii megkozelités
komoly nehézségekbe iitkozik.

1. A drog és az ember

A drogfogyasztas veszélyes és karos, egyénnek és kozosségének egyarant. Rossz mentalis
allapotrol arulkodik; az ember Gnmaga és helye keresésének a kudarcarol. Altalanossagban
elmondhatd, hogy a nyugalomhoz és a biztonsaghoz nincs sziikség semmilyen ,,vegyszerre”,
ha a vilaggal és 6nmagunkkal valo békét a masokkal valo tarsas viszonyban, a zenével,
az irodalommal, a sporttal vagy a természettel vald érintkezés révén képesek vagyunk
elérni. Tudni kell azonban, hogy sok embernek nem volt lehetdsége az ilyen jellegii tapasz-
talatok és készségek elsajatitasara. A drogok ellen tehat kiizdeni kell, de emeljiik ki még
egyszer, a kabitoszert, és nem a veliik visszaélé embert kell ellenségnek tekinteni.

Kozismert, hogy a legalisnak tartott pszichoaktiv anyagok (alkohol, nikotin, koffein) az illegalis
anyagoknal sokkal nagyobb kérokat okozhatnak, kiiléndsen akkor, ha visszaélés-szerlien, mérték-
telendl hasznaljak 6ket. Az anyag- (az illegalis is) hasznalat az emberi szervezetbe juttatast jelenti,
ami térténhet lenyeléssel (a gyomor- és bélrendszeren at), belélegzéssel (dohanyként elszivassal
vagy vegyszerek kiparolgasanak szippantésaval) és véglil a véndba fecskendezve. A cél a véraramba
juttatas (gyomron keresztiil, a tidében a vér oxigéncseréjével, vagy kdzvetlenil az injekcios tlivel)
és ezen keresztll az agymUikodés befolyasolasa. Ezzel a mechanizmussal a mentalis szféra hat teri-
lete befolydsolhaté. A legfontosabb célteriilet a psziché, az érzelmek vilaga, ahol a drog befolyasa

4 Lasd errdél Racz Jozsef 4 kabitészer-haszndlat okai cimii fejezetét.
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abban nyilvdnul meg, hogy eufériat okoz. Ez a legaltaldnosabb hatds, szinte minden droghasznalat
euféridval jar. A tovabbiakban a drog hatéssal van a raciondlis szférara (logikus gondolkodas, rea-
litdshoz valé viszony, itél6képesség), a tudati éberségre (ez lehet nyugtaté: alkohol, nyugtatok,
opiatok vagy élénkité: diszkddrogok, kokain, koffein, hallucinogének, nikotin), az érzékelésre (hal-
lucinogének), a motoriumra (mozgaskoordinacid) és végiil a vegetativumra.®

A kabitoszer €s az ember viszonya szamtalan szempontbol értékelhetd: gazdasagi, tar-
sadalmi, egészségligyi, jarvanyligyi és még megannyi vonzatli 0sszefiiggés talalhato,
és ezekben jobbéra az egyén akaratatol fiiggetlen erdk miikodnek. Ertékelhetd biintetd-
jogi, bliniild6zési és biinmegeldzési szempontbol is. Kétségteleniil az a legrosszabb,
amikor — pusztan kriminalis problémanak tekintve — a biintetés vagy az azzal valo fenye-
getés a lehetséges megoldas.

A legatfogdbban mint hatalmi viszonyt ragadhatjuk meg a kabitoszer-jelenséget. Egy-
részrél a drog hatalmaba keriti az embert, vagy a kiilonféle kozosségeket, a drogfogyaszto
ember mégis azt hiszi, hogy sajat testét és miikddését ellendrzés alatt képes tartani, azaz
barmikor tigy donthet, hogy abbahagyja a drogozast. Masrészrdl hatalmi kérdés ugy is,
hogy a biinszervezeteknek a drogkereskedelembdl szarmazo haszna olyan tokét eredmé-
nyez, amely az allamot is befolyasolhatja.

Meg kell jegyezni, hogy a vildgtendencia megfordulni latszik, mint tobb orszag teszengedményeket
a dekriminalizalas iranyaba: ,Uzenet a vilag vezetSinek: dekriminalizaljak végre a drogfogyasztast.”
A korabbi ENSZ-fétitkar, Kofi Annan és tobb allamfé, tdbbek kdzott Kolumbia, Mexiké és Brazilia
egykori vezet6ibdl 6sszeallo bizottsag jelentést hozott nyilvdnossagra a vilagban tapasztalt drog-
politikakrél. A jelentés Iényege ugyanaz, amit a szakért6k évtizedek 6ta hangoztatnak: dekrimi-
nalizalni kell a drogfogyasztast, azaz ne legyen bilincselekmény a fogyasztas és a kis mennyiség
birtoklasa. A bizottsag vezetdje, az egykori svajci dllamfé, Ruth Dreifuss szerint a politikusoknak
bizonyitaniuk kéne végre, hogy munkdjukkal azemberek életének megmentéséért tesznek, hogy
hozzasegitik ket az egészségligyi szolgaltatasokhoz, és hogy olyan kornyezetet teremtenek,
amelyben akinek segitségre van sziiksége, van hova segitségért fordulni. Az ugyanis, hogy rep-
ressziv blintetépolitikaval nem igazan lehet harcolni a kdbitdszerek ellen, az elmult évtizedek elég
vildgos felismerése. Ennek oka egyrészt, hogy a kabitészereket nem lehet kiszoritani; ha a hato-
sdgok lecsapnak egy forrasra, jon helyette két masik, irdatlan pénzeket termelve igy a szervezett
blindzésnek. Masrészt a kabitdszernek mindsitett anyagok elleni hajtévadaszat egy masik kovetkez-
ménye, hogy a kiskapukat kijatszva folyamatosan hoznak létre Uj pszichoaktiv szereket, amelyeknek
sem a hatasmechanizmusa, sem az egészségligyi kovetkezményei nem ismertek. Az elmult évek
designerdrog-robbanasa egyelére felbecsiilhetetlen mértéki karokat okozhat. Emellett a hatosagi
szigor miatt sokan, akik fligg6ségi problémakkal kiizdenek, nem tudnak/nem mernek segitségért
fordulni, hiszen nem akarnak stigmatizalédni, biintetéligybe keveredni. A statisztikakbol latni azt
is, hogy bar a vildg nagy részén az elmult évtizedben a biintetdintézkedések voltak jelen, a drog-
fogyasztas mértéke egyaltalan nem csékkent.

> Funk 1998.
¢ Taking Control: Pathways to Drug Policies that Work. Global Commission on Drug Policy (2014).
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Varatlan fordulat az is, hogy az Egyesiilt Allamokban djabb allamokban legalizélték a marihuana-
fogyasztast. A bizottsdg tagjai szerint azért, mert az emberek megértették, nincs értelme, hogy
az 4llam beavatkozzon tébb milli6 ember maganéletébe, amig azok senkinek nem artanak.”
Legujabban Kanadaban legalizaltadk a marihudna birtoklasat és fogyasztasat. A torvényhozas ugyan-
akkor az orszag 10 tartomanya és 3 teriilete szdmdara meghagyta azt a jogot, hogy szabélyozza
a marihuana eladasat és terjesztését. A [épés 6sszhangban all Justin Trudeau kormanyfé 2015-0s
valasztasi igéretével, amelyben ugy vélekedett, a legalizalas elsorvasztja a tiltott marihuédnapiacot,
és megvédi a gyerekeket. A politikus szerint a tobb millidrd dollar értékd marihuana tiltott ter-
jesztését jelenleg a szervezett b(indzés csoportjai irdnyitjak. A hatélyba Iépd szovetségi torvény
engedélyezi a 18 évesnél idésebbeknek, hogy személyes hasznalatra négy t6 kendert tartsanak
otthonukban, kivéve Manitoba és Québec tartomanyban, tovabba lehetévé teszi 30 gramm mari-
hudna biintetlen birtoklasat.?

Kevéssé ismert a hazai probalkozas a dekriminalizalasra: 10 évvel ezel6tt Frech Agnes javaslatot
készitett Uj blintetdjogi szabalyozésra. A tervezet a kdbitdszer-hasznalatot, illetve a csekély meny-
nyiségl kabitdszer termesztését, el6allitasat, birtokbavételét, birtokban tartasat a szabalysértési
eljaras keretében kivanta szankcionalni.’

A kabitoszer szakadéka azonban nemcsak azokat fenyegeti, akik a sorsuk meghataro-
zottsaga folytan keriilnek bele, hanem olyan fiatal embereket, akik a divat, a kivancsisag,
a kalandvagy, esetleg a kortarsaik hatasa nyoman személyesen probalnak élményt szerezni.
Az ilyen alkalmi kirandulas csak véletlenszeriien jarhat sulyos kovetkezményekkel, csupan
ett6l még senki nem lesz szenvedélybeteg, mégis fontos a figyelmeztetés: az egyszeri drog-
fogyasztasnak is lehet tragédia (vagy tengernyi bonyodalommal jar6 biintetoeljaras) a ko-
vetkezménye, ezt kell megértetni a fiatalokkal.

Fontos hangstilyozni tovabba, hogy a drogfogyasztas motivacioja, gyakorlata és kovet-
kezménye is rendkiviil sokféle. Egyre inkabb ugy tlinik, hogy a drogfogyasztok kisebb része
a problémas, a fliggbségbe es6, ezzel szemben a nagy tobbség hétkéznapi fiatal, aki soha nem
lesz beteg, bin6z0, devians, a felndttkor kiiszobére érve felhagy a veszélyes viselkedéssel.
A kabitoszer-¢lvezettel kapcsolatos magyarorszagi helyzetben egyébként semmi dramait
nem latunk: a 2010-es években ismétlddoé adatokat kapunk, a halalos kdvetkezmény 20-30 £0,
¢és a betegforgalmi adatok is feltlinéen alacsonyak, kdzel 100 szolgaltatonal 5000-6000 drogos
jelentkezik, koziiliik életében eldszor 3-4 6, kozel 70%-uk jardbetegként.

A drogozas nemcsak értékvalasztas, hanem kulturalis jelenség is. A 21. szazadban
minden gyorsan elérhetd: a kozlekedés, az informacid, a szexualitas igényei azonnal,
villamgyorsan kielégithetok. A kabitoszer ennek megfeleléen korunk adekvat eszkoze,
a kozérzetjavito technikak egyike, noha kétségteleniil mindennél veszélyesebb, a gyorsan
megszerezhetd eredménynek, az euférianak fenyegetd ara van. De a vészjoslo végkifejlet
mégsem torvényszer(, viszont chhez a felnétt tarsadalom okos, j6zan tiirelme és segitsége
sziikséges.

It’s time to decriminalize drugs, commission report says (2016).

8 MTI, 2018. oktober 17.

®  FrRECH 2007.

Nemzeti Drog Fokuszpont Nemzeti Kabitoszeradatgyijtd és Kapcsolattarto Kozpont adatai. Elérhetd: http:/
drogfokuszpont.hu/tenyek-es-szamok (A let6ltés datuma: 2018. 01. 15.)
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2. A drog és a kozvélekedés

Tévhitek és cafolatok a kabitdszer-fogyasztasrol:"

* A drogfogyasztas jarvanyos méreteket oltott, minden fiatal veszélyben van. — A fia-
taloknak csak kis szazaléka veszélyeztetett, ezek tobbsége soha nem valik drog-
fogyasztova.

* A drogozas fertdzd és jarvanyszeriien terjed. — A legtobb embert nem vonzza
a drogfogyaszto életmod. Egy sebezhetd fiatal azonban, aki példaul megszokik
az otthonabol, és drogosok tarsasagaba keriil, a csoport hatdsara maga is kabito-
szerez6vé valhat.

* A kabitoszerezés elhatarozas kérdése. — A valosag az, hogy bizonyos emberek sajat
akaratukbol kezdenek drogot fogyasztani, de a tobbség leginkabb nem tri passzi-
6bol vagy ,,jo dolgaban”. A leggyakoribb ok a szorongas vagy 6nbizalom hianya,
amelyet megprobalnak elfedni a drog segitségével.

* A drogbetegek koros személyiségiiek. — A drogfiiggdség szenvedélybetegség.
A drogbetegek gyodgyitasa soran azt kell szem el6tt tartani, hogy elsdsorban a hely-
zetlikon kell segiteniink ahelyett, hogy megbélyegeznénk vagy biinozdnek tekin-
tenénk Oket.

* A drogok teljesen megvaltoztatjak a személyiséget. — A hazudozas, a lopas, az er6-
szak nem elsésorban a drog vegyi hatasabol szarmazik, hanem abbdl a sziikség-
letbdl, hogy a drogfiiggdnek mindenaron ,,anyagot” (és ehhez pénzt) kell szereznie.

* A drogbetegeknek csak kis hanyada akar meggyogyulni. — A legtobb drogbeteg
tényleg szeretne meggyogyulni. Bar gyakran eléfordul, hogy az elvonas soran fel-
adjak a kiizdelmet, sokan koziiliik ujra és Gjra nekirugaszkodnak.

* A drogbetegek, mivel nem akarnak meggyogyulni, érdemtelenek a gyogyitasra, ke-
zelésiik csak pénz- és iddpocsékoldas. — A drogbetegek tobbnyire félnek az elvonastol,
a fajdalmas elvonasi tiinetektdl, s rettegnek szembenézni a kabitoszer nélkiili va-
l6saggal. A meghalt drogosok soha nem kaptak az életiikben figyelmet és reményt
barkitdl is. Pedig ezt akkor is nyujtanunk kell, ha a kabitdszer-élvezében még nem
fogalmazodott meg a gyogyulasi szandék.

* A drogbetegség kialakulasat megelézhetjiik felvilagositassal. — Ez tulsagosan
optimista elképzelés. Valodszinttlen, hogy pusztan a drogfogyasztas borzalmas
kovetkezményeinek a hangoztatasa visszarettentse azt, akinek mar van tapaszta-
lata a szerek hatasardl. Azonban a sziilok és mindazok részére, akik maguk nem
kabitoszer-fogyasztok, hasznos lehet az ismeretkozlés, hogy ne pusztan indulatok
¢bredjenek benniik a jelenséggel valo talalkozaskor, hanem megért6, segité hozza-
allasuk alakuljon ki.

A REV Szolgalatok szenvedélybeteg fiatalok sokasagaval talalkozvan, tapasztalatbol
leszlrt tudast tettek kozzé, ezért kiilondsen érdekesek a kutatok szamara. Azonban a ka-
tolikus segélyszervezet egy kérdésben téved: 6sszemossa az alkalmi (kisérletezd, probal-
kozo, divatnak, kortars nyomasnak engedd), valamint a fiiggd (dependens) fogyasztot.

1 A kabitoszer-fogyasztasrol a Katolikus Karitasz — Caritas Hungarica REV Szenvedélybeteg-segitd Szolgalat

gyljteményébdl (Szombathely, 1999).
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Marpedig ugyan van dsszefiiggés a két mindség kozott, de az jellemzben egyiranyt:
a drogra ,,rakattand” fiatal bizonyara probalkozassal kezdte, de a sokszorosan nagyobb
tomegli ,,kezdéknek” a téredéke zuhan csak szakadékba. Az addiktologusok tapasztalata
szerint egy hétkdznapian rendezett csaladban ¢é16 gyermekkel ilyen baj nem torténik, a dro-
gozas ugyanis nem ok, hanem maga is kovetkezmény."

3. A kabitoszer és a tarsadalom

Mindenekel6tt megallapithatjuk, hogy a magyar tarsadalom tovabbra is a biintet6 utat ko-
veti; egyre szigoribban, mind tobb vonatkozast tilt a drogozas koriil, de ezzel kapcsolatban
nem képes szamonkérni, érvényesiteni az akaratat. Ez rontja az allam biintetdhatalmanak
megitélését. Az 1970-es években kezd6doé narkozas a rendszervaltas kisérdjelenségeként
folyamatosan terjed (deklaraciokban és elhatarozasokban legalabbis), egyre nagyobb erd-
feszitéseket tesziink minden eredmény nélkiil. Itt volna az ideje az alapos allapotanalizisnek
¢és a teenddk kimunkalasanak. Nyilvanvalo, hogy valtoztatni kell a modszereken és az esz-
kozokon. Néhany éve sziiletett a hatalyos drogstratégiank' — immar a harmadik az ezred-
forduld utan, nagyszerii elhatarozasokkal —, de cselekvési terv végrehajtasa nem kovette.

A biintetdjogi tilalom kozhelyszerti indokaként azt szoktak felhozni, hogy a drog bii-
nozést general, tovabba betegségeket, amelyek terhelik az egészségiigyi kozkiadasokat.
Azonban a tapasztalat inkabb az, hogy a tilalom nagyobb kriminalis kockazatot jelent,
mind az elkovetdvé, mind az aldozatta valas tekintetében, de a legnagyobb kdzbiztonsagi
teher, amit a kozvélemény nem is észlel, a szervezett blinzés taplalasa. Nem nehéz belatni,
hogy a tébbszazezres, heti rendszerességgel jelentkezd fogyasztdi igény kielégitése csak
blinszervezetek altal lehetséges, ez pedig hatalmas illegalis profitot eredményez, amelynek
feltarasaban és elvételében még nem sok eredmény mutatkozik hazankban. Ami az egész-
ségiigyi kiadasokat illeti, alig nevezhetiink meg betegséget, amely ne volna 6sszefiiggésben
az ember ¢letmodjaval, szokasaival.

A biintet6jogi tilalom 1étjogosultsaga gyakori vitakérdés. Kozkeletli a félelem, hogy
a tiltas hianya felszabaditja a gatakat, és robbanasszersi drogozast eredményez, amely
tényleg megzavarna a tarsadalmi rendet.

Csak hipotetikusan, és ha tgy tetszik, demagdg médon valaszolunk a felvetésre: tegyiink prébat,
nézziink korul ismeretségi korlinkben. Azért nem kabitdszereznek, mert félnek a biintetésté1?
Biztosan nem, szamukra az egészség, a tiszta tudat fontos érték. Aki pedig drogozni akar, minden
tovabbi nélkil megteheti: konnyen jut anyaghoz, a lebukds veszélye csekély.

Gyakran hivatkoznak politikusok is a kozvélemény nyomasara. Valdban, a jelenséget na-
gyon feliiletesen ismerd ,,utca embere” szélsdségesen nyilatkozik, szigort biintetéseket
kovetel. Ezzel szemben az orszaggyiilési hatarozattal elfogadott nemzeti stratégiak tudoma-
nyosan megalapozott ismeretanyagra éplilnek, a torvényhozok elfogadtak, ezt kellene alapul
venni. A drogstratégiak komplex egészségiigyi, szocialis, nevelési és oktatasi problémanak

12 HovEr 2000.
3 80/2013. (X. 16.) OGY hatarozat a Nemzeti Drogellenes Stratégiarol 2013—-2020.
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definialjak a drogfogyasztast, és a kezelésre ilyen eszkdzoket rendelnek, a biintetdjogi fel-
1épést nem emlitik.

4. A kabitoszer és a rendorség

A rendészeti miikodés nem keriilheté meg a kabitdszeres biindzés témakdrében, ennek soran
az alabbi szempontok érvényesitése alapvetd fontossagu:

» az emberi jogok, az emberi méltdsag feltétlen tisztelete;

* az egészséghez, az egészséget tamogatd kornyezethez valo jog;

» atények elsébbségének biztositasa;

* partnerség, koz0s cselekvés;

» atfogd megkdzelités (a komplexitasbol fakaddé mindent athatd egylittmikodés);

* clszamoltathatdsag.

Tehertétel azonban a rendérség meghatarozo szerepének kettdssége: 1. rendvédelmi mi-
kodés nélkiil nincs biintetd igazsagszolgaltatas; 2. a kabitoszeres biindzésre fordithato
személyi, technikai és anyagi kapacitas messze elmarad a valds droghelyzettél — ennek ko-
vetkeztében komoly szerepe van a véletlennek abban, hogy valaki ellen eljaras induljon, igy
a torvényi tilalom elértéktelenedik; 3. a kinalatcsokkentést megvaldsitd renddrség a szigort
torvények nyoman a sajat szerepét hajlamos tulértékelni, és ez megneheziti az egyenrangu
partneri kapcsolatokat a drogszintér mas szerepldivel: orvosokkal, drogambulancian dol-
goz6 szakemberekkel, pedagogusokkal, szocialis munkasokkal.

A kinalatcsokkentés a rendészet f6 felel6ssége, de fontos a szerepe a keresletcsokken-
tésben is, igy a rendészeti szakembernek alkalmasnak kell lennie fiatalok kozosségeiben
valo megjelenésre, ahol egyenrangtl beszélgetdpartnerként hasznos informaciokat nyujthat,
amivel a renddrség és a fiatalok viszonyat is elonydsen befolyasolhatja. Ebben segit az ar-
talomcsokkentés modszereinek és eszkdzeinek, valamint tarsadalmi sziikségességének
¢és hasznanak megismerése.

A drogfogyasztas kdzvetlen kovetkezményeiért (példaul halal) a rendészet nem tehetd
felel6ssé. Viszont tgy kell miikddnie, hogy a lehetséges, felmérhet6é kockazatokat csok-
kentse a sajatos eszkozeivel. Ennek egyik legfontosabb megvalosulasa lehetne a veszélyben
1évé drogozok felkutatasa, vagy egyszeriien csak észlelése, ezt kovetéen pedig kezeld-segitd
helyekre juttatasa (early warning system — korai jelzérendszer).

Jellemzd, hogy a droggal kapcsolatos rendéri feladatokat értékeld jelentések fel-
szinesek. A felderités problémaira minddssze néhany sor jut, abban is féleg a prevencios
tevékenységet elemzik. Tobb mint tanulsagos, hogy a javaslatok és feladatok soraban csak
képzési ¢s megeldzési feladatok szerepelnek, mikozben az artalomcsdkkentés technikai
nem keriilnek szoba.'

Mindezek nyoman vilagos, hogy a rendérség kabitoszeriigyi tevékenységében meg
kellene fogalmazni a teenddket, erre féleg a rendérkapitanysagok vonatkozasaban van

4 Az orszagos rend6rfékapitany 4/2014. (II. 21.) ORFK utasitasa a Rendérség Drogellenes Stratégiajarol;
a Nemzeti Drogellenes Stratégia félidés értékelése (Kabitoszeriigyi Civil Koordinacios Testiilet, Buda-
pest, 2017).
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sziikség. Nem jo az a gyakorlat, hogy a rendéri tevékenység elsdsorban a fogyasztokra
Osszpontosit. Ezt ismerte fel a rend6rség 2014-es drogellenes stratégidja, amely megcélozta,
hogy révid tavon 15, kézéptavon 25%-ra ndveli a terjesztdi tipusu biintetdeljarasok aranyat.
Ennek mentén bizalmi viszonyokat kell teremteni a drogszcéna 0sszes szerepldjével annak
érdekében, hogy a kinalatra vonatkozo informaciok aramoljanak a renddri szervek felé.
Ehhez persze az kellene, hogy a terjeszt6i magatartasok bizonyitasahoz ne a fogyasztok
eljaras ala vonasa legyen a médszer. Az informaciok nyoman teendd biiniigyi, biinmeg-
elézési és a kozrendvédelmi intézkedéseket ugyancsak meg kell tervezni €és széles korben
megvitatni, példaul a Kabitoszeriigyi Egyeztetd Forumok (KEF) kereteit felhasznalva, mert
a megcélzott kozeg egyetértése €s megnyerése nélkiil semmiféle rendészeti tevékenység
nem lehet eredményes.

A modern felfogas szerint a rend6rség akkor tolti be tarsadalmi szerepét, ha problé-
maorientalt. A drogprobléma azonban nemcsak abban ragadhaté meg, hogy kabitoszert
hasznalnak, hanem annak szocialis, oktatasi-nevelési ¢és egészségiigyi gyokereihez kel-
lene eljutni. A biiniild6zés csak a probléma feliiletén jar el, és miutan hatalmas és boviilé
kiterjedési a jelenség, csupan iigykezelésre jut az erejébdl, nem foglalkozik a latenciaval,
megel6zéssel, inkabb blntigyek, gyanusitottak felderitésére fokuszal.'s

Mindezt jol érzékelteti a kabitdszer-problémara vonatkozo renddérségi szabalyozas
evolucidja.

A legelsé rendérségi stratégia (Salgd Laszlo orszagos fokapitany 2003-as) tervezete
még igy gondolkodott:

» anemzeti drogstratégia jo kereteket ad;

+ afogyaszto ellen kdnnyebb eljarni;

» adrogfogyasztas korspecifikus jelenség;

» komoly terjeszt6i kor alakult ki, szervezett az elkdvetés;

* sokféle egyiittmiikddésre van sziikség, a rendorségnek be kell tagolodnia;

* az egylttmiikodok nincsenek tisztaban a rendérség jogaival és kotelességeivel,

* nem elsédleges feladat a fogyasztoval szembeni fellépés.

A napjainkban alkalmazandé hatalyos normat — a 4/2014. (1I. 21.) ORFK utasitast —
a 2014-2020 kozotti idészakot atfogo stratégiai tervben rogzitett feladatok egységes
végrehajtasa érdekében adtak ki.'s

5. Konkluzio: Mit kellene megérteni és figyelembe venni?

A kabitdszer-probléma 1ényege tehat csak részben kriminalis tartalmu, sokkal inkabb
nevelési, oktatasi, szocialis és egészségiigyi jellegli. A problémat fokozza a rendészeti,
bliniild6z61 mindsités, ami éppen abbol ered, hogy a kabitoszerek fogyasztasat a magyar
tarsadalom — barmiféle differencialas nélkiil — biinnek, ildézenddnek tartja. A fokozodo

5 A BRFK Felderit6 Fosztaly vezet6jének eléadasa a Rendészettudomanyi Kar Biiniigyi Tudomanyok Inté-
zete Drogproblémak Budapesten cimii konferenciajan, 2018. marcius 28-an.
16 Lasd err6l részletesen Sivadd Maté A kabitoszeres biinozés szabadlyozdsa Magyarorszdagon cimil fejezetét.
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szigor érzékelhetden hatastalan, egyre tobb koltséggel jar, mikdzben folyamatosan novek-
szik a drogokkal — kiilonféle intenzitassal — kapcsolatba keriil6 fiatalok aranya.

A tomeges drogfogyasztassal szembeni fellépésre a magyar rendérség — csakigy, mint
a vilagon barhol — sem személyi, sem targyi feltételekkel nem rendelkezik, de a biintetd igaz-
sagszolgaltatas tovabbi intézményei sem tudnak megfelelden reagalni, beleértve a biintetések
¢és azok végrehajtasa koriili problémahalmazt. Mindezt tovabb arnyalja, hogy a drogfogyaszto
fiatalok nagy tobbsége Magyarorszagon nem blindz6i mentalitasu, helyzetiik rendezésére
a biintetdjog tul stlyos eszkdz. Ugyanakkor a tobbszazezres fogyasztoi réteg drogellatasa
csakis szervezetten torténhet, a blinszervezeti miikodés leleplezése, a nyilvanvaloan hatalmas
profit elvonasa, a pénzmosas megakadalyozasa viszont az atlagosnal nagyobb bliniild6z6i
szakértelmet és miikodést kovetel meg.

Sajatos renddrségi miitkodés kell, ahol a biiniildozési érdek szem eldtt tartasa mellett
a fogyasztok, a fiatal emberek alternativ (a biintetéutrol vald eltereléssel megvalositott) ke-
zelésének kell primatust adni. Tekintve, hogy a drogos szcéna szerepldi jellemzden fiatalok,
ezért fontos szerepet kell kapnia az olyan rend6rségi ifjusagvédelemnek, ahol érvényesiil
az ENSZ gyermekjogi konvencio' f6 szellemisége és kovetelménye, amely szerint minden
hivatali dontésnél a gyermek mindenek felett valo érdekét kell szem el6tt tartani. (Az Eu-
ropa Tanacs gyermekbarat igazsagszolgaltatasra vonatkozo irdnymutatasat,'® valamint
az ENSZ fiatalkoruak biintet6 igazsagszolgaltatasara vonatkoz6 minimumszabalyokat!’
legalabb ilyen fontos kovetni.)*

A kabitoszer-probléma rendkiviili 6sszetettsége komplex, sokoldalt megkozelitést
kovetel meg: allami-hatdsagi szereplok, onkormanyzatok, az egyes polgarok és onkéntes
szervezOdéseik, vagyis a civil szféra egyiittmiikodésével érhetd el eredmény. Az egyilitt-
mikddésbe a rendérségnek be kell tagolodnia, kiilondsen helyi (telepiilési) szinten kell
elfogadnia, hogy a legfontosabb tarsadalmi érdek az egészséges, magabiztos, a helyét
megtalaldo nemzedék felnovekvéséhez vald hozzajarulasuk sajatos rendészeti mikodéssel,
ami nem elsésorban a drogfogyasztd biintetdjogi felelosségének érvényesitésével valosul
meg. A helyi 6sszefogas kivalo intézménye lehetne a Kabitdszeriigyi Egyeztetd Forum.

Magyarorszagon heti rendszerességgel 300-400 ezer fiatal hasznal kabitoszert:
250 ezren marihuanat szivnak, hetente 100 ezer ecstasytabletta fogy el (évente 5 millio),
és 10 ezer fecskend6t hasznalo fogyasztonk van.?!

Ebbdl mas kovetkeztetés nem vonhatd le, mint hogy a drogfogyasztas hazankban is
az ifjusagi kultura szerves része, amit megakadalyozni nem lehet.

Zacher Gabor szerint Magyarorszagon évente mintegy milliés nagysagrendd droghasznalat tor-
ténik, ugyanakkor ennek kovetkeztében évente ,csupan” 31-en halnak meg. Tehat nem célszerd
halallal, borténnel riogatni a potencialis veszélyhelyzetben Iévéket (fogyasztdkat), hanem a nevelés

Az ENSZ kozgyilése altal 1989. november 20-an elfogadott Egyezmény a gyermek jogairdl.
8 Az Eur6pa Tanacs Miniszteri Bizottsaganak iranymutatasa a gyermekbarat igazsagszolgaltatasrol.
19 Az ENSZ 1985. november 29-¢én kelt 40/33. szamu kozgyiilési hatarozata, ugynevezett Pekingi szabalyok.
Bovebben lasd err6l Herczog Maria Gyermekbantalmazas és Gyurkod Szilvia Gyermekbarat igazsdagszol-
galtatas cimi fejezeteit.
2t Zacher Gabor toxikologus igazsagiigyi szakérté eléadasan hangzott el 2016 novemberében, az NKE RTK
BTI intézetének konferenciajan.
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eszkoztarabdl meritve értékrendet, jovéképet és féként otthoni jo példat kell adni, lehetéleg mar
kisgyermekkorban.

Hazdnkban ma droghasznaléként gyakorlatilag senki nem kertil bértonbe, tehdt nem jelent ,ko-
moly” fenyegetést a hasznélékra. A droghasznalatban a marihudna vezet, az 6sszes fogyasztas
30%-at teszi ki. Erdekes adat, hogy a hazankba bekeriilt drognak legfeljebb az 5%-at foglaljék le
és semmisitik meg a hatésdgok. Ezt nevezik a kinalatcsokkentés politikdjanak, ami nem elvetendé
ugyan, de nem elég hatékony. Ha politikai dontés hatasara fokozzak a felderitést, és a teljes meny-
nyiség 10%-at foglaljak le, még akkor is jelentés mennyiség kertil forgalomba. Ezt felismerve mondta
kiazENSZ, hogy a ,droghaboru elveszett!”. Ugyanakkor van megoldas, mert ha a keresletcs6kkentés
politikajat alkalmazzak, azaz arra toérekednek, hogy minél kevesebben véasaroljanak drogot, jobb
eredmények érhetdk el. Mivel ezt a piacot is a pénz mozgatja, a megélhetési blin6zék aldl leginkabb

ilyen médon lehet kihtzni a sz6nyeget.?

Vilagszerte nyilvanvald tapasztalat, hogy repressziv eszkdzokkel (rendészet, biiniildozés,
biintetdjog) a kabitdszer-probléma, kiilondsen a fogyasztd oldalarol, nem kozelitheté meg:
roppant koltséges, kontraproduktiv, és kézzelfoghato karokat okoz egyéni és tarsadalmi
szinten egyarant, nem mellékesen pedig gyengiti az allam biintet6hatalmat. Ennek ellenére
szamos allam, kdztiik Magyarorszag is, ezt a megoldast helyezi el6térbe, pedig volna lehe-
t0ség, jogi keret is az észszerli problémakezelésre.
A drogfogyaszto rendészeti megkozelitése téves felfogason alapul:
» abirosagi tapasztalat nem igazolja, hogy a keresked6 feleldsségre vonasahoz a fo-
gyaszton at lehet eljutni (ez kriminalisztikai feladvany inkabb!);
+ cllenben a kutatasok azt mutatjak, hogy a fogyasztot fenyegetéssel és biintetéssel
nem lehet tavol tartani a veszélyes anyagtol;
* cllenkezbleg: a bliniildozés targyava téve, a kriminalitas, az alvilag felé taszitja;
» afogyasztoval szembeni blinlildozési aktivitas csupan potcselekvés, szinte kizardlag
karos kovetkezménye van;
» feleslegesen lekoti a terjesztére — a valodi feladatra — forditandd erdket.

A rendérség blinmegeldzésre vonatkozd normaja* tartalmaz kabitoszer-megel6zésre vo-
natkozo elGirdsokat is. Itt értelemszeriien a keresletcsokkentésrdl van szo, noha nem fe-
ledkezhetiink meg arrdl, hogy a kinalatcsdokkentés eleve megelézési hatassal rendelkezik.
A drogprevencids programok szervezésén ¢s végrehajtasan tul feladat volna még:

* véleményezni a kabitoszer-problémaval kapcsolatos torvényjavaslatokat, norma-
tervezeteket, javaslatokat tenni a jogi szabalyozasra;

* koordinalni a drogmegel6zéssel kapcsolatos rendéri feladatok végrehajtasat, kozre-
miikddni a feladatok végrehajtasara vonatkozo egységes gyakorlat kialakitasaban
¢és figyelemmel kisérni azok végrehajtasat;

* alegjobb hazai és kiilfoldi gyakorlatok tapasztalatainak felhasznalasaval Gj drog-
megel6zési programokat kidolgozni, illetve bevezetni, kiilondsen a kdzosségi be-
avatkozasok szinterén;

22

Zacher Gabor toxikologus igazsagiigyi szakérto eldadasa a Szent Kereszt Korhaz Egészségfejlesztési Irodaja
(EFI) szervezésében, 2017. junius 29-én, Kalocsan.
3 20/2010. (OT 10.) ORFK utasitas.
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« egyittmiikodni a kabitoészer-probléma kiilonféle szereploivel, elsésorban a Ka-
bitoszeriigyi Egyeztetd Forumokkal, valamint a kozosségi beavatkozasok egyéb
szinterein;

+ felmérni a kabitdszer-hasznalatbol eredd veszélyeztetd tényezoket, a kozosségi meg-
el6zés szerepldinek bevonasaval intézkedni, illetve intézkedéseket kezdeményezni
azok csOkkentésére;

 ahelyi tapasztalatok alapjan javaslatot tenni az orszagos, illetve a teriileti prevencios
programok eredményesebb végrehajtasara.

Nincs arrol szo, hogy elfogadhatd az illegalis kabitoszerek eldallitasa és masnak valo at-
adasa. Az azonban a nemzetkdzi tendenciakat is figyelembe véve megvizsgalando, els6-
sorban észszer{iségi indokok alapjan, hogy a kozosség szamtalan reagalasi lehetéségei koziil
az allami biintetdigény érvényesitése helyett nincs e megfelelobb, amely a tarsadalmat meg-
6vna a droghasznalat veszélyes kévetkezményeitdl. Mindezzel a bliniildozés megszabadulna
attol a tulzott tehertdl, amelyet a drogfogyasztas terjedésével kapcsolatban visel, és erejét
valdban a kinalatcsokkentési feladatokra 6sszpontosithatna.
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