A Magyar Addiktologiai Tarsasag elndkségének

allasfoglalasa a ,Nemzeti Stratégia 2012-2020" ciirtervezetrsl

A Magyar Addiktolégiai Tarsasag elndksége attekiata mintegy 2 hete nyilvanossa tett és
Tarsasagunknak is véleményezésre megkuldétt dengtiai tervezetet.

A Tervezetre vonatkozé vélemeényunk érdemi megfogalma é€ltt a kovetkedk
leszbgezését tartjuk fontosnak:

- megitéléstink szerint — ahogy ezt mar korabbi risolzaitunkban is megfogalmaztuk —
0j stratégia megalkotasanak nincsenek szakmai agganakkor tudomasul vessziik,
hogy a politikai megrendelés egy Uj szakmapolititekumentum létrehozasat tette
szlikségesseé.

- a korabban, 2009 nyaran véglegesitett nemzetiégimtszemléletét, szakmaisagat
tovabbra is helyénvalonak tartjuk, annak kimunkithas, illetve véleményezésében
részt vettiink

- ajelenlegi stratégia megalkotasat nem alapoztasasunilyen értékéltevekenység,
tovabba annak jogosultsagat semmilyen hivatalos umhektum (orszagdyesi
hatarozat, kormanyhatarozat) nem teremtette né¢@ glenlegi stratégia hivatalosan
még mind a mai napig érvényben van.

Az Adltalunk attekintett dokumentum konkrét tartalah kapcsolatban a kovetké&z
észrevételeket tesszuk:
Struktdra, miifaj

1. Jelen formajaban a dokumentum nem tekimivatojaban stratégianak, ugyanis annak
altalanosan elfogadott ismérveivel nem rendelkezk. dokumentumot inkabb
koncepcionalis alapnak tekintjuk, amelyik majd asdkbiekben stratégia format
nyerhet. (A stratégidk beélsstrukturajaval kapcsolatban lasd pl. How to Depeto
National Drug Policy - A Guide for Policymakersaktitioners, and Stakeholders)

2. Minden bizonnyal a fifaji sajatossagbol kovetkezik széhasznalata, stilals egésze
is, ami kissé szokatlan: nem technikai, nem fesnkapb elégikus. Noha érteni véljik
a szakédi csoport allaspontjat: az egész tarsadalom szamftrgyaszthato”
dokumentumot kivant késziteni, ezt a ceélt mérsékekzolgalja az alkalmazott
nyelvezet, helyenként lirai megfogalmazasok: PMindezek hatterében a magyar
tarsadalom lelki — szellemi — erkdlcsi talapzatameggyengulése sejlik fel.”

3. Az irasmi folyamatosan kizd a drog, kébitészer, stb. kitegekkel. A dokumentum
konkrétan a kabitdszer-problémét kivanja kezelng ftblyamatosan Kkitekint
(egyébként nagyon helyesen!) az egyéb szerekrdiégoldand a terminoldgiai
bizonytalansagot a pszichoaktiv szer kifejezésrédara minden olyan esetben, ahol
kiterjesztien kivan fogalmazni.

4. Amennyiben majd valéban stratégia allapotba juto&udhentum, a kozérthitég
szempontjait nem hattérbe szoritva, de mégis szsg#snlenne az alabbi struktarat
alkalmazni
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A stratégia indokoltsaga

Altaldban egy stratégia megalkotasanak indokoltsagdgy gondosan elvégzett
helyzetfelmérés, korabbi stratégia megvaldsitasaradkelése szokta megteremteni. Jelen
esetben az ,ll. Bzmények, feladatok” fejezet foglalkozik részben etza témakorrel.
Szamos Adllitast olvashatunk ebben a fejezetben]yaknenegalapozottsaga kétséges, pl.
.Mivel egy nemzeti drogstratégiat nem csupan a azavb értelemben vett szakmai,
szakpolitikai szempontok alakitanak ki, hanem aztaasadalmi, tarsadalompolitikai
Osszefliggésrendszer is, amelyben az megfogalmazadiormanyzat ugy dontétt, hogy
célszeti megalkotni egy Uj drogstratégiat, melyben tikdirek azok a valtozasok, amelyek
id6kdzben a tarsadalmi és a drogszakmai szintéremkiaad és a nagyvildgban egyarant
bekovetkeztek.” Egy ilyen allitast mindenképpenoikalni lenne szikséges, ugyanis az



olvasé nem tudhatja, hogy valéjaban mire is goraloln dokumentum megalkotoi. Egy ilyen
jellegi dokumentumban mindenképpen szerencsés lenne keallpolitikai, ideoldgiai
kijelentéseket, mint pl.: ,Uj tarsadalomiranyitésodell van kialakuloban, amely a nemzeti,
tarsadalmi célok és értéktételezések megfogalmagéaa allamigazgatas gyakorlatara, az
intézményrendszerek itkbdésére egyarant kiterjed, és e — drogpolitikangmmtjabdl is
relevans — szinterekre meélyrehato, bar ggggbontosan nem megjésolhaté hatast gyakorol.”
Meglatasunk szerint ebben a fejezetben lenne sgéksésszefoglalni a korabbi stratégia
ertékelésére vonatkozo ismereteinket, s &tiéiskben azokra reflektalva megfogalmazni
azokat az irdnyokat, ahol a folyamatossag érvetgsesteélszér s azokat, ahol mas iranyok/
tevékenységek kimunkéalasa valik szilkségessé. Htetike kellene a dokumentumnak, hogy
nem ebzmény nélkiliek az UDS-ben megfogalmazott céiések/feladatok.

A stratégia feladataivalkapcsolatos gondolatok sajnos nem feladatokatnghdmeg, a
megfogalmazas gyakran csak a vagyfantazia katg@daid értelmezhétpl.: ,Tikrozze
azokat az U] tarsadalmi folyamatokat és valtoz&sakaelyek a drogjelenséget és annak
alakulasat alapvéen meghatarozzak!” Egy stratégianak kétségkiviul naknfeladatai,
elsssorban, hogy koncepcionalisan, a hangsulyok kovetks megfogalmazasaval
irAnymutatast tudjon adni az annak végrehajtasébdakeltek és — ha tetszik — a tarsadalom
egésze szamara. A konkrét iranymutatas egyetledthl 6sszefliggésben fogalmazodik
csak meg: ,Legalabb két parlamenti cikluson &t twatZa meg a hazai drogpolitikét,
ugyanakkor legyen kétévente értékethetts szikség esetén megujithat6.” Szakmai
szempontbdl az, hogy hany kormanyzati ciklusbaweternem bir jeleldséggel, az viszont
kétségkivil fontos szempont, hogy tavlatos legye8s €v), valamint, hogy egyben hordozza
a rugalmassag leltetegeit is, hogy a szikséges korrekciokat menetdfoziégre lehessen
hajtani.

Tartalmi kérdések

Helyzetértékelés: E tekintetben el kellene dontbogy mit kivdn kdzolni ez a fejezet. A
kozolt adatok onkényes valogatas benyomasat kélikEves jelentések, valamint a 2009-
ben megjelentetetDrogpolitika szdmokbarc. kotet (Felvinczi K., Nyirddy A. (szerk.),
Drogpolitika szamokban Budapest: Nemzeti Drogme@eési Intézet) részletesen és
strukturaltan foglalkoznak a kabitoszer-helyzetdesallt valtozasokkal, a tapasztalhato
tendenciakkal. Ezekib az informaciokbdl nem szerencsés némelyeket &adag Tovabba
egy 2020-ig perspektivat nydjtdé dokumentumban nefikseges partikularis tablazatokat
bemutatni, ugyanakkor fontos lenne egy altalantereez helyzetjellemzést nydjtani, ahhoz
hasonléan, ami a fejezet végén mintegy 1 oldakdetemben meg is fogalmazodik. A
Helyzetértékeléssel foglalkoz6 fejezet magan viaddiratégia strukturdlis esetlegességeit. A
beavatkozasok tényalapusaganak jegyében ennek eaetiegk kellene megalapozni a
stratégidban megfogalmazott céliziéseket, priorizalt beavatkozasi modokat. Ra kellen
mutatni arra, hogy nemzetkozi 6sszehasonlitastsnagy tendenciajdban hol mutatkoznak
kulonosképpen problémak, mely terileten jelentkkzaeproblémakezelés hianyossagai.
Ennek megfelélen célszdr volna, ha a helyzetleiras strukturaja leképezattadégiai célok,
priorizélt tevékenyseégi terlletek strukturajat. vdbba, amennyiben ez egy komprehenziv
stratégia kivan majd egyszer lenni, akkor a kicaf#tkentés relevans adatait is helyes lenne
bemutatni, illetve a tendencidk alakuldsaval 6sgggdsben valamilyen magyarézatot adni.




Jelen allapotaban véleményiink szerint nem csak megy kapcsolhatdék az itt leirtak a
stratégia ké&sbb kifejtésre keridl elemeihez, de nem jon at a fejezet lizenete sema, figjezet

a stratégia egésze szempontjabdl funkcidtlan résaadn

A helyzetleirds tartalmi/strukturdlis hianyossagkiall itt jegyezzik meg, hogy a fejezet
formailag is kevéssé 6sszerendezett, megnevezébki; és abracimeiddként pontatlanok
(altalaban az abrak/tablak képkeént lettek beemebredeti szamozassal, cimmel, ami
kontextusbdl kiemelve tobbszor nem ad elég inforgtapl. 20. dbra esetében, nem lehet
tudni, hogy milyen idpontra vonatkozo adatok,). Ezek a latszolag forkeadések tartalmi,
megertési nehézségeket implikalnak, kilonoskepipegy a forrasmegjeldlések hianya okan
nem teszik lehéwé az olvasé szamara a hianyossagok korrigalasat se

Téarsadalmi kdrnyezet. Ennek elemzése is részenkglleogy legyen a helyzetértékelésnek. A
tervezet e ponton elmulasztja, hogy egyeértelm nevesitsen egy valoban fontos és
progressziv témat, az addikciés spektrum keérdégkdm@ott ertl beszél: ,Az ismert:
alkohol, kabitészer, nikotin, és kevesbé ismerddqd gyogyszer, kémiai fuggégi tipusok
mellett az elmult évtizedben megjelentek a kul@nféiselkedési fugiségek is. (Példaul
jatékszenvedeély, kényszeres vasarlas, testedzé&s-, porno-, televizid és internet fiiggg
sth.)”

Meglegsen és minden ékészités nélkul foglalkozik az anyag bizonyos aéiemi
intézmények” (csalad, iskola, média, stb.) sajdgawal, anomaliaival, mas tarsadalmi
intézmények ugyanakkor nem kerlilnek emlitésrebiphtetés végrehajtas intézményei, vagy
a hajléktalansag jelensége. Mar korabban is pradtieosnak talaltuk, hogy a kabitészer-
problémat ifjasagi probléma gyanant prébaljak sokesdllitani, a tarsadalmi kérnyezet
bemutatasa mintha ismét ebben a tekintetben vélfezlézni a kabitdszer-probléma egyetlen
relevans kontextusat. A kabitdészer-probléma tatsadaobléema, ami eltéen jelentkezik a
kulonbo® tarsadalmi csoportokban.

Alapértékek

Az olvas6 szaméara nem vilagos, hogy mely értékeKkethekotelezi el magat a tervezet.
Egyértelntiség bleg bizonyos jogok tekintetében van, egyébkénkétélezések nem, vagy
csak nagyon attételes formaban jelennek meg. Elasbdajezetben is érdemes lenne a

megfogalmazas és a tagolas ismételt atgondolagsegesitése.

Ujszefiség

Ezt sajnos nem sikerllt felfedezni a tervezet sgélien, ha csak az aldbbi mondat nem
tekinthet annak: ,Az egyén és kornyezet droghasznélat kidgdeéban betoltétt szerepe

alapjan, tovdbb4 mert annak kovetkezményei az eftdtt és kornyezetét egyarant
megterhelik, a droghasznalat erkdlcsi alapon isitékdgt) és elutasithatd.” Megitélésiink

szerint egy szakmapolitikai stratégidnak nem fdkdhogy erkoélcsi alapon elitélije azt a
viselkedésmaddot, aminek kezelését célozza, altalabstigmatizalt tarsadalmi jelenségekkel
kapcsolatban nem célsieaz erkoélcsi alapon tortériteélkezés.



Célkitiizések: A célkiizések ismét esetlegesek, valamint nemokeiertékben konkrétak.
Tévedés azt gondolni, hogy parametrizalhatdé cédiBések csak az akciotervekben
szilkségesek, éppen ellenéley: ezek szerves részei kell, hogy legyenek aégfi@ak
maganak. Ez volt példaul az egyik kritikai elem @G@-es stratégiaval kapcsolatban, tehat,
hogy az altalanos célok, a rovid és kozép tavu k¢éhmlamint az akciok kozotti
0sszerendezettség nem volt &kdppen kimunkalt és egyértelmA tervezetben tovabba a
célkitizések kozott csak a keresletcstkkentési tematikgklmazédnak meg, ha valéban
komprehenziv stratégia készil érvényes és értdiekimalatcsokkentési céltételezéseknek is
meg kellene jelennitk. E tekintetben is a fentiek&itmerben, a bel§ koherencia
megteremtését tartanank célravémek.

Egészséqgfejlesztés

Ett6l a ponttdl kezddéen viszonylag kevésseé érthenoddon jelennek meg a stratégia altal
befolyasolni kivant tevékenységi tertletek. Ezeldsainileg a tematikus pillérek akarnak
lenni. Ez esetben viszont ezt a fejezetcimet, mepest kellene alkalmazni.
Hagyomanyosan a stratégiak pilléerek, vagy beavatkiozriletek mentén szerdelnek. Az
egeészségfejlesztés fontossaga nem vitathatdo — ezedlt kiemelten hangsulyos része és
vezérbelve a korabbi stratégidknak is! -, ezt kst azonban megjelenik a megads. E két
fogalom viszonya nem tisztazott. Ugyanakkor a megpsdsel Osszefliiggésben beszél a
tervezet szinterell, holott a szintér megkdzelités az egészségféfisisgondolkodas egyik
meghatarozé jeletisédi Ujitasa (Ottawai Charta, Jacartai Deklaracio).vitami fogalmi
rendezést tartunk elengedhetetlenil fontosnak. ddiely) a szinterek kodzul kimaradnak
olyanok, amelyek rendkivil fontosak lennének, plunkahely, bintetés végrehajtas,
szabadid eltoltés szinterei, illetve ez utObbi csak emiirefien, az egyeb ifjusagi
szinterekkel 6sszekapcsoltan jelenik meg. Ugyanelibdejezetben fogalmazodik meg a
KEF-ek atformalasaval kapcsolatos igény. A KEF-ekékenysége, felétségi kore nem
korlatozodott az eddigiekben sem a mégés/egészségfejlesztés terlletére. Feladatuk a
kabitdészer problémaval 6sszefidggalamennyi helyi kezdeményezés koordinalasa volt.
Eddig is az dnkorményzatokhoz rendelt modofikdatek, bar kétségkivil nem kaptak
elegend tdmogatast és hataskort sem. Ezen szédések esetében a civil szerbdassé
tortérd atalakitas nemiinik kelloképpen atgondoltnak, nem helyes és neiregiutatd, hogy
helyi szinten létrej6jjon egy tovabbi civil szerdeZs. Ha atalakitdsokban gondolkodik a
stratégia, akkor a KEF-ek esetében megielgdgszabalyi kérnyezetre és deklaralt
kompetenciakra lenne szuikség, valamint az egyikibates kultirajanak kimunkalasara.

A kezelés-ellatas-feléplilés rész tartalmi hangsulghogadhatéak és tamogathatodak,
ugyanakkor fajéan hianyzik az artalomcsokkentéslproakdre és beavatkozasai. Fontos
megemliteni, hogy az artalomcsokkentés nem csaksefpavatkozdsokban éheetten,
hanem ez egy altalanos ségiés a felépilést szolgald intervenciés filozofiannek
elsulytalanitsa nem illeszkedik a legjobb Eurépaiidd gyakorlatokhoz, nem reflektal a
korszefi tudomanyos tapasztalatokra, &efy nem szolgalja a problémas droghasznaldk
felépiléseét.




A kindlatcsokkentési rész néhany elgondolkodtat@fagalmazast is tartalmaz. Pl.: ,A
kinalatcsokkentés soran olyan alkalmazott biajugt felelésségre vonas elretténhatasu
legyen, azaz alkalmas arra, hogy megakadalyozzésiblk azonos, vagy hasonlé jelieg
biincselekmény elkdvetését.” Megitélésiink szerinttatéazerrel valo visszaélések szamanak
csokkenését — ha valami, akkor — a kisebb latemaigyis a hatékonysag novelése, nem pedig
a buntetések elretténiivolta fogja ebmozditani.

Vélhebleg szerkesztési hiba, hogy az alabbi bekezdéskknaatcstkkentés vetlletében
kerlltek megfogalmazasra: ,A drogprobléméaval kafates megdizési tevékenységnek
valamennyi szintér és célcsoport vonatkozasaban emgszségfejlesztés tagabb
Osszefluiggésében kell megfogalmazodnia. A gyermelfjiésgvédelemben tanintézeti és
egyéb, ifjusagi programok, a szakmai szintérenféfétt lakossag kérében pedig kiloniboz
szolgalo forumok segitségével. A rdgggbiztositas kovetelményeinek megfelelkkreditalt
rendbrségi programok mas civil, illetve szakmai kezdeyezésekhez vald illeszkedése
egymast kiegésziti, teljesebbé teszi a munka Hhatalskolakban, illetve ifjuséagi
k6zosségekben csak szakmailag hitelesitett prodramickodhetnek.” Bar az akkreditacio
problémajat mi magunk is roppant fontosnak tartpgonban a fenti bekezdés helye minden
bizonnyal a megékés témakdrben van. Fontosnak tartjuk, hogy medgfedeabalyozasi
rendszer keruljon kialakitasra a piacon megjelép pszichoaktiv szerekkel kapcsolatban,
ugyanakkor az ilyen intézkedések, amennyiben nemspbnak adekvat keresletcsokkentési
intervencidkkal, prevencios, illetve kezelési-ékitartalomcsdkkentési programokkal, akkor
a szabalyozas 6nmagaban nem tudja érdemben befilyaszerhasznaldk viselkedését.

Az Emberi és tarsadalmi@&orrasok rész valdjaban a stratégia megvaldsit&sidw@zmeényi
feltételeit hivatott bemutatni. A kozértldeeg erdekében ennek megjelentetését a cimben is
célszetinek tartjuk. Ebben a fejezetben — egyebek melldtiiléndsen is problematikusnak
tartjuk a KKB atalakitasara vonatkozo elképzelésekekabitdszertigyi koordinacié nem az
allami szereglk kizar6lagos kompetenciajajlég abbol adédbéan, hogy a civil szefdpl
részvétele meghatarozo a tertleten folyd munkéb&eresletcsokkentési tevékenység teljes
vertikumaban. Ezért a KKB-t nem atalakitani, hanmegebsiteni kellene, arra vonatkozo6
intézkedéseket kellene megfogalmazni, amelyek k&zéében a KKB-ban megfetetszinten
képviseltetik magukat az allamigazgatasi széieplalamint annak mandatuma valamennyi
erdekelt fél szamara egyeértdin{tanacsaddo, nem végrehajto, kikényséeegtovel nem
rendelkezik, nem gazdalkodik). A KKB-ban valo ciképviselet mindeddig rendkivil
progressziv eleme volt a magyar drogpolitikdnateréleten semmilyen haszonnal nem jar a
visszalépés. A Tervezetben szerepel egy 6nallo tdong Bizottsag feldllitasa, ennek
tevékenysége, Osszetétele, hataskore nem ismeryandkkor helyes lenne - ezzel
O0sszevontan, vagy inkdbb e helyett - a Drogkut&tdsmacsanak felallitdsa, mely érdemben
tudna tanacsokkal ellatni a dontéshozot azzal kégitsn, hogy milyen kutatasi programokat
finanszirozzon, mozditson ¢ela jelenségek jobb megismerbmtge érdekében, hogy
miképpen fejlessze az értékelési kulturat, amiggee programokat és a drogpolitika egészét
erinthetnék kedveen.




Az elbzéekben elésorban a stratégiai tervezetben foglaltak kritikalemzésével
foglalkoztunk. Ugyanakkor az aldbbiakban kitérurpoaitiv elemekre is:

Az Ujszeliség cinti fejezetben rokonszenves elemként megjelenik érektés, hogy

a tarsadalom kulonbéz szegmensei szaméara differencialt Uzeneteket kiagan
dokumentum megfogalmazni.

Progressziv elemnek tartjuk az Emberiéferrasok... fejezetben a stratégia
megvalositasanak finanszirozasara vonatkozé jde&slaAz iskolakban zajld
altalanos (univerzalis) medgelés — amely az egészségfejlesztés részeként
hozzatartozik az iskolak alapfeladataihoz — fin&ogasat a kézoktatas finanszirozasi
rendszerén belll kell megoldani.” A gondolat, vagyiogy a tarcak, agazatok sajat
éves koltségvetésiikben tervezzék a stratégia megjiédaval kapcsolatos pénzigyi
forrdsokat, nem tekinth&t Ujnak (megeizési/egészségfejlesztési normativa),
ugyanakkor, ha a politikai elkdtelezettség ennekvaksulasat lehévé teszi, akkor
az valoban élrelépésnek lesz tekintlietE tekintetben azonban fontos, hogy ez a

kotelezettség nemcsak az oktatasi agazat tekietetébll, hogy megfogalmazaodjon,
hanem a t6bbi terileten is (egészségugy, szoeilfimsok, dnkormanyzat, stb.)

Osszefoglaloan a Magyar Addiktologiai Tarsasag véeénye szerint a tervezet alapos
atvizsgalasara, niifaji sajatossdgainak tisztazdsara, bizonyos helyeke a
komprehenzivitds biztositdsa érdekében kiegészitése, valamint a belss koherencia
feszes megteremtésére lenne szilkség. Fontosnak jtdketannak atgondolasat, hogy a
feladatok (beavatkozasok) meghatarozasa kapcsan eaedlis és sirgdt prioritAsok
felallitasakor rendezielvként a vulnerabilitas és/vagy szeveritas perspdkajat emelje be
szempontjai kozé a tervezet, valamint elengedhetetiil fontosnak tartjuk az
artalomcsokkentés visszaemelését pontosan a fel&ilkdzpontd megkozelités minél
teljesebb érvényesilése érdekében. Ugyandibba szempontbdl tartjuk roppant
fontosnak a tervezett intervenciok leirasa sordn azalacsonykiiszoli szolgaltatasok
nevesitését, amelyek kontextusaban tud leginkdbb mjelenni az elé6 munka akar a
szocialis, akar az egészségugyi szolgaltatok tevakeégi profiljdban.
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