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DROGFOGYASZTÁS 

Pszichoaktív drog: a mentális működésre ható szerek 
(gondolkodás, érzékelés, hangulat) 

WHO, BNO-10 (Betegségek Nemzetközi Osztályozása), 
DSM-IV. (Diagnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders)

 Abúzus < dependencia < addikció, viselkedéskontroll ↓ 

 Fázisok (öröm < szenvedély < állapotromlás < terminális) 

 Csoportosítás (legális vs. illegális; könnyű vs. nehéz: 
jogi/kult.) 

Thomas Szasz: „Ha a drogok kémiája alapján 
elemezzük a drogfogyasztást, az olyan, mintha a 
szentelt vizet a víz kémiai összetétele alapján 
értelmeznénk” 
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DROGFOGYASZTÁS II. 

Többféle értelmezési keret: orvosi, filozófiai, jogi, 
szociológiai

Drogpolitikai modellek

1. Keresletcsökkentő

2. Kínálatcsökkentő

3. Ártalomcsökkentő

Más felosztásban:

1. Nulltolerancia modell (USA)

2. Kompromisszumos modell (Anglia)

3. Normalizáló modell (Hollandia)
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DROGFOGYASZTÁS III.
(1) Drog-epidemiológia 

 1960-70: USA, első hazai adatok: 1974 (elszigeteltség 
oldódni kezd), drogambulanciák: 1987 (társi problémák) 
növekvő tranzitcsempészet (heroin-Balkán-útvonal; kokain-
Dél-Amerika)

 Rendszerváltozás után: hozzáférhető anyagok, módszerek 
bővülése – célország

 Folyamatos emelkedés (függő: 50-60.000; 150.000 alkalmi 
fogyasztó) Demetrovics Zsolt, Elekes Zs.-Paksi B.

 Mérés: eg.ügyi források (sürgősségi, halálozás, 
gyógyszerfelírás), rendőrség, határőrség, VPOP, börtönstat., 
kezelőintézmények adatai
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Forrás: HVG 

2007. november
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A regisztrált kábítószerfogyasztók megoszlása a főbb szerek 

szerint, 2001. (KSH)
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Az eg.ügyi intézményekben kezelésre 

jelentkezett kábítószer-fogyasztók

Év Nyilvántartott 
drogbetegek száma

1995 3 553

1996 4 718

1997 8 494

1998 9 458

1999 12 765

2000 12 789

2001 12 049

Forrás: OPNI, KSH
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A lefoglalt kábítószer mennyiségének eloszlása drogfajták 

szerint 2000-2004 időszakban (ERÜBS)

Drogfajták 2000-ben 2001-ben 2002-ben 2003-ban 2004-ben

Heroin (kg) 670 154,41 159,65 256,3 83,5

Kokain (kg) 10,9 6,02 54,9 22,39 107,9

Hasis (kg) 19 0,88 3,35 1,53 128,6

Marihuána (kg) 112 131,03 103,44 206,8 15,8 + 2500 tő

Morfin /poppy/ (kg) n. a. n. a. n. a. 2,86 n. a.

Ópium (kg) n. a. n. a. n. a. 0,002 n. a.

Amfetamin (kg) 10,5 1,48 3,51 12,1 9

LSD (db) 1.519 972,5 632 345,5 81

Extasy tabletta (db) 15.154 18.662,5 24.854 135.634 169.252
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Visszaélés kábítószerrel bűncselekmény elkövetői száma (2000-

2004) a teljes és fiatalkorú populációban
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ESPAD-vizsgálat (European School Survey 

Project on Alcohol and other Drugs)

 Középiskolások körében, 4 évente végzett 
felmérés

nyugtató+alkoholszerves oldószerek

Többség: kipróbáló

Kipróbálás: 16 év felett

marihuána előlép, szintetikus party-drogok

nyugtató, altató(17%), marihuána, disco drogok 
(EXT, amfet)

kipróbálás: 14-15 év

1995

1999

2003

Életprev. 4-5 %

Életprev. 16 %
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Forrás: ESPAD Riport 

(1995,1999,2003)
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BŰNÖZÉS
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Azon viselkedésformák, amelyek biz. 
szükségletek kielégítése vagy konfliktusok 
feloldása érdekében megvalósulnak, sértik az 
általánosan elfogadott, védett értékeket, 
normákat.

Társadalmi okok:

 A társadalomhoz való alkalmazkodás problémája

 Esélyek, társ.i egyenlőtlenségek következménye
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BŰNÖZÉS II.

 Típusok:
 Multinacionális (terrorizmus, fegyverkeresk.)

 Fehérgalléros (sikkasztás)

 Politikai (választási csalás)

 Szervezett (prostitúció, szerencsejáték)

 Hivatali (korrupció, zsarolás)

 Profi (rablás, szélhámosság)

 Hagyományos (ittasság, csavargás, emberölés, nemi erőszak)

 Statisztikai nehézségek
 Látens bűnözés

 Változó társ.i megítélés

 Halmozódások

 Adatok: ismertté vált bűncselekmények, elkövetők, eljárás alá 
vontak, elítéltek, fogvatartottak, viktimológia, ERÜBS 
(Egységes Rendőrségi és Ügyészségi Bűnügyi Statisztika)
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A bűnözés terjedelme és dinamikája (1973-1992)
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A bűncselekmények száma és 10.000 lakosra jutó gyakorisága 

megyénként
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Ismertté vált bűncselekmények (2000.)

Személy elleni 16.591 fő

ebből: Befejezett emberölés 203 fő

Szándékos testi sértés 10.901 fő

közlekedési 19.566 fő

Házasság, család, ifjúság 5.059 fő

Államigazgatás, ig.szolg. 10.408 fő

ebből: embercsempészés 5.178 fő

Közrend elleni 76.312 fő

ebből: garázdaság 7.817 fő

Visszaélés kábítószerrel 3.445 fő

gazdasági 10.986 fő

Vagyon elleni 311.611 fő

ebből: lopás 230.830 fő
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Ismertté vált közvádas bűncselekmények és elkövetőik 
statisztikája, 1990 - 2003

Ebből 
Ismertté vált  

bűnelkövető 

Év 
Össze- 

sen személy 

elleni 

közle- 

kedési 

közrend 

elleni 

gazda- 

sági 

vagyon 

elleni 

Felderített 

bűncselek-

mények 

aránya összesen 

100 

ezer 

lakosra 

1990 341 061 13 043 25 976 14 727 9 858 265 937 49% 112 254 1 327 

1991 440 370 13 974 29 942 18 474 8 347 356 671 43% 122 835 1 444 

1992 447 222 14 824 33 130 27 480 8 913 350 586 53% 132 644 1 553 

1993 400 935 14 782 29 362 31 230 6 146 307 396 59% 122 621 1 432 

1994 389 451 16 150 26 556 43 379 4 085 287 095 57% 119 494 1 392 

1995 502 036 16 096 24 633 55 061 5 064 391 062 63% 121 121 1 409 

1996 466 050 14 720 20 689 48 598 5 409 365 235 50% 122 226 1 420 

1997 514 403 16 445 21 203 65 946 6 543 393 003 53% 130 966 1 521 

1998 600 621 18 684 22 423 75 592 13 454 457 188 57% 140 083 1 626 

1999 505 716 18 882 20 503 71 063 20 318 358 036 55% 131 658 1 527 

2000 450 673 16 591 19 566 76 312 10 986 311 611 51% 122 860 1 423 

2001 465 694 20 927 19 561 74 535 12 412 317 900 54% 120 583 1 396 

2002 420 782 16 859 21 588 70 435 14 248 283 664 55% 121 885 1 411 

2003 413 343 17 970 20 142 71 667 15 088 275 891 59% 118 145 1 369 
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Ismertté vált közvádas bűnelkövetők statisztikája, 
2001 - 2004 (KSH)

Ebből 

Időszak Összesen személy 

elleni 

közle- 

kedési 

közrend 

elleni 

gazda- 

sági 

vagyon 

elleni 

2001. J-M 27 575 1 973 3 904 6 170 1 243 12 529 

 J-Jú 60 737 4 250 7 948 13 920 3 025 27 629 

 
J-

Sz 
87 292 6 097 11 553 19 797 4 388 39 771 

 J-D 120 583 8 486 15 856 27 768 6 443 54 211 

2002. J-M 28 697 2 098 4 294 6 396 1 682 12 343 

 J-Jú 62 277 4 399 9 017 14 260 3 875 26 726 

 
J-

Sz 
89 943 6 343 13 128 20 894 5 451 38 303 

 J-D 121 885 8 787 18 050 28 749 7 392 50 972 

2003. J-M 27 859 2 025 4 179 6 625 1 845 11 240 

 J-Jú 61 778 4 440 8 423 14 026 4 095 25 927 

 
J-

Sz 
84 961 6 065 12 097 19 728 5 924 35 166 

 J-D 118 145 8 555 17 280 27 843 8 002 48 017 

2004. J-M 30 417 2 220 4 908 7 878 1 851 11 360 

 J-Jú 66 919 4 864 9 798 17 827 4 112 25 472 

 
J-

Sz 
96 504 7 038 14 213 25 617 5 969 36 660 

 J-D 130 182 9 453 19 034 34 608 8 181 49 528 
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tendenciák

 ’70-es évek előtt: alacsony szinten stagnált

 ‘80-as évek: gyorsuló növekedés

 Bűnözés szerkezete átalakul: 

vagyon elleni, erőszakos bűntettek száma nő

 Motívum változása: 

szükséglet-bűnözés jóléti bűnözés megjelenése

 Jövőbeli várható tendenciák: 

új bűnelkövetési formák; gazdasági, kábítószerrel 

kapcsolatos, szervezett, informatikai bűncselekmények, 

fiatalkorúak által elkövetett bűncselekmények aránya nő
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Alkoholizmus
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Alkoholizmus

Szociológiai definíció: 

olyan mértéktelen és rendszeres szeszesital 

fogyasztás, amelynek hatására az egyén a 

társadalmi normákat megsértő módon 

viselkedik, önmaga, környezete számára kárt 

okoz, a társ.i státuszához kapcsolódó 

szerepelvárásoknak nem tud megfelelni, ezzel 

egyidejűleg egészségi állapota romlik



25

Statisztikai nehézségek

 Nincs egységes definíció

 Mi a mértékletesség?

 Nehézkes a fogyasztás mérése (HP…)

 Ellátórendszer – töredéke kerül be

 Látencia – hosszú távú folyamat

Kockázati sávok:

1 ital=

1 pohár bor

1 pohár sör

3 cl tömény

21 felett

(e felett)

35 felett

(e felett)

Ártalmas ivás

21

(3-5/nap)

35

(4-7/nap)

Megnövekedett kockázat
Veszélyes fogyasztás

14

(1-2/nap)

21

(2-3/nap)

Alacsony kockázat
Felelosségteljes, megfontolt

Nok/hétFérfiak/hét

21 felett

(e felett)

35 felett

(e felett)

Ártalmas ivás

21

(3-5/nap)

35

(4-7/nap)

Megnövekedett kockázat
Veszélyes fogyasztás

14

(1-2/nap)

21

(2-3/nap)

Alacsony kockázat
Felelosségteljes, megfontolt

Nok/hétFérfiak/hét
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Mérési módok

 Jellinek-képlet:

A májzsugorodásban meghaltak száma X 0,6 (60 % az 

alkohol miatt betegedik meg) X144 (meghaltak száma)

 Ledermann módszer

Egy évben elfogyasztott összes alkohol megoszlása 

alapján: keveset-átlagosat-sokat ivó

egy főre jutó szeszesital-fogyasztás alapján

 Intézményi adatok, nyilvántartások

Körzeti orvos, kórház, rehabint., szociális int.
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Alkoholistává címkézés

Alkoholista = akit a környezete és a társadalom erre hivatott 
intézményei annak ítélnek

Folyamata:

1. Mikrokörnyezet

Alap: szerepkonfliktusok, anyagi gondok, közvetlen emberi 
viszonyok romlása

2. Orvosi ténymegállapítás

Egészségi problémák – fizikai szövődmények

3. Más társadalmi intézmények

Egészségügyi, szociális, rendészeti intézmények

4. önminősítés
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Alkoholfüggők számának becslése I.

Gondozóintézetek adatai

tízezres nagyságrend: kb. 40 ezer fő 

a gondozottak kb. 80-85%-a férfi

1990 2000 2001 2002

Nyilvántartott alkoholisták 

száma

64.416 42.272 39.364 34.300

Alkoholisták becsült 

száma, ezer

588 829 755
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30Forrás: KSH, Stadat-rendszer
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Alkoholfüggők számának becslése II.

Magyarországon az egy főre jutó (abszolút) 

alkoholfogyasztás literben (Ledermann): 

ÉV BOR SÖR 
ÉGETETT 

SZESZ 
ÖSSZESEN 

1934 32,1 3,1 3,3 5,4 

1960 29,9 36,8 2,8 6,1 

1970 37,7 59,4 5,4 9,1 

1980 34,8 86,0 9,3 11,7 

1990 27,7 105,3 8,5 11,1 

1995 26,6 75,3 6,8 10,0 

1997 29,0 70,0 6,5 10,1 
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Alkoholfüggők számának becslése III.

Alkoholos májzsugor okozta halálozás (Jellinek-

tétel) alapján:

ÉV FÉRFI NŐ ÖSSZES 

1980 1194 362 1156 

1985 2288 736 3024 

1990 2951 1129 4080 

1992 4297 1508 5805 

1995 5402 1902 7304 

1999 4524 1492 6016 
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Felnőtt alkohol-fogyasztás, 15 év felettiek/fő

Az Európai Bizottság egyik 
kiadványa az összesített 
alkoholfogyasztást 2002-
ben a 15 év fölötti 
lakosokra számítva 17 
liter/fő körülire becsli, ezen 
belül az illegálisan 
előállított és fogyasztott 
mennyiséget az össz-
fogyasztás 20-22%-ára 

teszi. (Alcohol-related Harm in 

Europe – Key data October 2006 
(European Commission, Health 
& Consumer Protection, 
Directorate General)
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Azon 16 évesek aránya, akik a megkérdezés előtti 30 napban 3 

vagy többször lerészegedtek, egyes európai országokban(2003) (%) 

Forrás: ESPAD Riport, 2003
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Alkoholfüggők számának becslése IV.

Alkoholisták becsült száma a májzsugorban meghaltak száma 

és a gondozói adatok alapján: 

ÉV  FÉRFI  NŐ  ÖSSZES  

1980  171 936  52 128  224 064  

1985  329 472  105 984  435 456  

1990  424 944  162 576  587 520  

1995  777 888  273 888  1 051 776  

1998  643 536  216 432  859 968  

1999  651 456  214 848  866 304  
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tendenciák

 Világviszonylatban az elsők között voltunk 
(5.), a volt szocialista országokban 1.

 Demográfiai, társi összetétel:

 Férfiak, de nők növekvő aránya

 40-60 év között

 Minden társi rétegben, de alsóbb: gyakoribb

 Alkohollal összefüggő problémák

Öngyilkosság, bűnözés, egészségi pr., családi 
konfl….
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Nemzeti Népegészségügyi Program (2003)

CÉLKITŰZÉSEK: 

az alkoholbetegek száma a jelenlegi 800-900 ezer főről 2012-ig 500 ezer alá 
csökkenjen

A Program keretében az alábbi területeken történnek intézkedések 2004 
folyamán:
− Alkohol betegek korai kezelésbevételének támogatása a munkahelyeken 

− Alkohol betegek korai kezelésbevételének fejlesztése az alapellátásban 

− Gyógyult alkoholbetegek civil szervezeteinek és az alkohol, illetve drog 
területen működő önsegítő csoportok fejlesztése 

− Szenvedélybetegek szociális ellátásnak fejlesztése 

− Szenvedélybetegek egészségügyi ellátásának – drogambulanciák, 
drogrehabilitációs intézményrendszer – fejlesztése

Alkohol-politika és –stratégia 2009 (tervezet)
Letölthető az Egészségügyi Minisztérium honlapjáról: 

http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/koncepciok-vitaanyagok/alkohol-politika

http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/koncepciok-vitaanyagok/alkohol-politika


39http://vidto.me/5ggd046kjk97.html

Smashed 2012 (Szárazon)

http://vidto.me/5ggd046kjk97.html
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Öngyilkosság

Öngyilkosságnak nevezünk minden 

olyan halálesetet, amelyet 

közvetlenül vagy közvetve magának 

az áldozatnak valamilyen pozitív 

vagy negatív aktusa idézett elő, ha 

tudta, hogy aktusa szükségképpen 

erre az eredményre vezet.
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Öngyilkosok számának változása Magyarországon
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MAGYARORSZÁGI HELYZET

 Demográfiai különbségek:
A nemek szerinti 
megoszlás hosszú évek 
óta állandóságot mutat, az 
öngyilkosok több, mint 
kétharmada férfi.

 Az életkor növekedésével 
egyre gyakoribb, de főleg 
60 év alatt.

 Magasabb az öngyilkosok 
aránya az egyedül élők 
körében.

2. Területi különbség:  A 

falvakban az utóbbi években 

megnőtt az öngyilkosok 

aránya, ami a falusi népesség 

elöregedésével magyarázható

3. Társadalmi rétegek szerint: 

Minél alacsonyabb státuszú, 

rosszabb társadalmi helyzetű 

csoportot vizsgálunk, annál 

nagyobb öngyilkossági 

gyakorisági mutatókat 

kapunk.
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http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.hirado.hu/upload/cache/79x71-fill/03/19/81.jpg&imgrefurl=http://www.hirado.hu/archivum.php%3Fid%3D26%26offset%3D150&h=71&w=79&sz=3&hl=hu&start=7&tbnid=nVm1NaQzeq738M:&tbnh=66&tbnw=73&prev=/images%3Fq%3Dpisztoly%2B%25C3%25B6ngyilkoss%25C3%25A1g%26gbv%3D2%26svnum%3D10%26hl%3Dhu
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Az elkövetés módjai 2000-ben
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A két leggyakoribb technikával elkövetett öngyilkosságok aránya 

az adott év önygilkosságainak összességéhez viszonyítva (%)

54,6
56,4

63,8
65,7

68,3

30,5 29,2

17,6 18 15,6

0

10

20

30

40

50

60

70

80

1980 1990 1998 1999 2000

Akasztás, zsinegelés

Gyógyszermérgezés

Öngyilkosság



47



48

Az öngyilkosságot elkövetők aránya foglalkoztatási státusz 

és végzettség szerint (%)

2003
Foglalkoz-

tatottak

Munkanél-

küliek
Nyugdíjasok 8 általános

Középfokú 

végzettség

Felsőfokú 

végzettség

Közép-

Magyarország 27,6 4,3 51,2 61,5 11,2 5,1

Közép-Dunántúl 39,2 8,4 61,5 69,9 16,7 3,0

Nyugat-Dunántúl 38,2 12,0 69,9 52,4 27,7 6,3

Dél-Dunántúl 21,9 9,6 52,4 60,8 22,3 5,0

Észak-

Magyarország 29,0 12,0 50,7 49,3 29,0 6,1

Észak-Alföld 30,2 7,8 56,1 62,4 22,2 3,2

Dél-Alföld 27,3 6,3 59,7 62,6 17,8 4,5

ORSZÁG 

ÖSSZESEN 29,5 7,8 53,6 60,5 19,6 4,6
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Death due to suicide, by gender - Standardised 

death rate by 100 000 inhabitants (2008)

http://epp.eurostat.ec.europa.eu/guip/countryAction.do
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Pszichiátrai

(elme- és ideg-) betegek
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Nyilvántartott gondozottak száma
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Nyilvántartott gondozottak koronkénti megoszlása
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Forrás: KSH, Stadat-rendszer 
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Forrás: KSH, 

Stadat-rendszer 


