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Bevezetés

A tudomanyos probléma megfogalmazasa

A bipolaris vildgrend felbomlasa jelentds valtozasokat eredményezett a nemzetkdzi
biztonsagpolitikai kdrnyezetben. Mikozben a vilagméretii fegyveres konfliktusok kialakulasa-
nak a veszélye csokkent, olyan 101j fenyegetések jelentek meg kozvetlen kornyezetiinkben is,
amelyek Osszetettségiik, komplexitasuk révén tartds és folyamatos bizonytalansagot eredmé-
nyeztek nemzeti, regiondlis és globalis szinten egyarant. Az 0j tipusu kihivasok, kockdzatok
¢s fenyegetések koziil a nemzetkdzi szervezett biindzés altal okozott veszélyeztetettségi hely-
zet, ezen beliil a kabitdszerek illegélis forgalmazasa, a vildg valamennyi orszaga szamara ko-
moly gondot jelent. A drog-jelenség Magyarorszagot is elérte, menedzselése egyre égetdbb,
megoldandé problémava valt. Az értekezés elkészitésével, a hazankban folytatott kabitdszer
elleni kiizdelem teriiletén, tarsadalmunk egy viszonylag sziik, de ugyanakkor meglehetdsen
érzékeny szegmensét érintd problémara szeretném rairanyitani a figyelmet. Ez a teriilet a vé-
delmi szféra' drogérintettsége, ugyanis a hadsereg sem mentes azoktol a devianciaktol, me-
lyek a civil tarsadalomban jelen vannak.

Katonai elharitoként immar 30 esztendeje foglalkozom a fegyveres erdk biztonsagi
helyzetével, a honvédséget érintd kiilonbozé nemzetbiztonsagi kockazatok felderitésével,
megelozésével €s kialakuldsuk megakadalyozasaval. A harom évtizedes titkosszolgalati mun-
kam sordn szdmtalanszor taldlkoztam a hadseregben a drogprobléméval és szinte valamennyi
kisérdjelenségével. A Honvédelmi Minisztérium vezetésével, a katonai parancsnokokkal és a
hadsereg egészségligyi szolgalataval egyiittmitkddve folyamatosan kutatjuk azokat a megol-
dasokat, amelyek adott jogszabalyi keretek kozott alkalmasak a drogok altal eléidézett bizton-
sagi kockazatok minimalizalasara. Eveken 4t vizsgaltam a Magyar Honvédség drogprevencios
gyakorlatat a kompromisszumelvii, medikalizal6 drog prevencidrdl a zEérd toleranciara torténd
attérés feltételeinek kialakitasa szempontjabol. Ebben az idészakban, kifejezetten a drogprob-
léma hadseregen beliili visszaszoritasara koncentralva, tobb olyan tudomanyos igényti publi-
kaciot és multimédids esettanulmanyt tettem kozzé, melyekben a védelmi szféraban alkalma-
zando kriminalizalt drogprevencio és a kéabitoszerek hadseregen beliili teljeskorii tiltasa mel-
lett érveltem. Mostanra, amikor a doktori képzés és az egyéni kutatomunka eredményeként az

értekezés elkésziilt, az altalam is preferalt zérd tolerancia — a szdndék szintjén — mar tobbé-

! Az értekezésben a ,,védelmi szféra” kifejezés alatt — sziikebb értelemben — a Honvédelmi Minisztériumot és a
Magyar Honvédség szervezeti egységeit kell érteni.



kevésbé helyére keriilt a honvédségi drogprevencioban. Unnepelni azonban még sincs okunk,
ugyanis a helyzet tovabbra is ellentmondasokkal terhelt.

Az elmult években a katonai drogprevencio teriiletén tobb kérdésben jelentds eldrelé-
pés tortént, ennek ellenére — a drogstratégia megvalositasat gatld belsé ellentmondasok miatt
— indokoltnak tartom, hogy intézkedési rendszeriinket folyamatosan aktualizaljuk, tévedésein-
ket korrigdljuk, a drogstratégiat visszatérd jelleggel Gjragondoljuk. Ahhoz, hogy ezt megte-
hessiik, mindenekel6tt nemzetkdzi és hazai viszonylatban egyardnt meg kell ismerkedniink a
kabitoszer-jelenség anatomidjaval, majd pedig pontosan meg kell fogalmaznunk a hadsereg-
ben kialakult kabitoszer-helyzet okozta valds veszélyt. Fel kell tarnunk a folyamat alapjait,
meg kell vizsgalni az 0sszetevoit, hogy tisztaban legylink a dolog ellentmondésos természeté-
vel, sajatossagaival, torvényszerliségeivel, ¢s adekvat vélaszt tudjunk adni a jelenségre. Min-
den torvényes lehetdséget fel kell haszndlnunk arra, hogy a hadsereg 1étét, hatékonysagat és
titoképességét fenntartsuk, a miikodéséhez elengedhetetlen biztonsagot a sziikséges szinten
garantaljuk. Az értekezés elkészitésével, a globalis kabitoszer-probléma kriminalpolitikai,”
kriminologiai® és katonai biztonsagi aspektusbol torténd feldolgozasaval, az aktualis kabito-
szer tendencidk bemutatasaval, az altalam kidolgozott kriminalisztikai eljardsok modellezésé-
vel a védelmi szféraban alkalmazott kriminalizalt drogprevenci6 tovabbfejlesztéséhez kivanok

hozzajarulni.

A témavalasztas indokolasa

Nem lehet kétségiink afeldl, hogy a drogok illegélis kereskedelme, haszndlata és az ez-
zel egyiitt jard egyéni ¢és tarsadalmi karok, a XX. szdzad masodik felétdl napjainkig terjedd
iddszakban vilagviszonylatban komoly problémava nétték ki magukat. Az ENSZ mindezek
felismerését kdvetden alakitotta ki a kabitoszerek nemzetkozi ellendrzésével foglalkozo szako-
sitott intézményeit. A kabitdszerek globalis tiltdsanak és kontrolljanak meghataroz6 gondola-

tait, mint az ENSZ altal kialakitott keret-megallapodasokat a vilag szinte valamennyi orszaga

* A kriminalpolitika a mér elkovetett biincselekményekre adott biintetéjogi valaszstratégiak gyiijtéfogalma. Ré-
szei: a biintetd jogalkotasi és a biintetd igazsagszolgaltatasi politika. (Lévay Miklos: A kriminalpolitika szerepe
és jellemz06i a kabitoszerek kinalatanak és keresletének csokkentésében az Eurdpai Unidoban — Gyorgyi Kalman
jubileum, 2004. 357-371)

3 A kriminolégia a biin, mint pszichologiai és tarsadalmi jelenség vizsgalataval foglalkozo tudoméany. Féként a
blindzés megjelenési formait, okait és kovetkezményeit kutatja. Beletartozik a blindzés tarsadalmi és jogi reakci-
oinak vizsgalata is. A kriminoldgia a megfigyelés tudomanya, a jogalkotast, torvénysértéseket és a tarsadalom-
nak a torvénysértésekre adott valaszat vizsgalja. A kriminologia befolyasolja a politika formalodasat nem csak
nemzeti, hanem nemzetkozi szinten is. (Korinek Laszl6: A kriminologia fogalma, feladata, kutatasi teriiletei,
helye és szerepe a biiniigyi tudomanyokban és a tarsadalomban. Kriminologia — szak kriminologia. 2006. 25-41)



beépitette sajat torvényi szintli jogi szabalyozasaba. Az Eurdpai Unid szintén intézményrend-
szert hivott életre a kébitészer-probléma lekiizdésére mind a kindlat-, mind pedig a kereslet-
csokkentés vonatkozasaban. Eurdpai Unios elvarés, hogy a tagorszagok és a leendd tagorszag-
ok rendelkezzenek a kabitoszer-probléma lekiizdését szolgalod akciotervvel. Hazankat is ENSZ,
illetve Eurdpai Unids szintli nemzetk6zi egyezmények kotelezik a kébitoszerek ellendrzésére.
Napjaink drogpolitikai kutatasai azonban az utobbi id6ben e széles bazisti konszenzus felbo-
rulasanak folyamatara hivjak fel a figyelmet. Egyre nagyobb a kiilonbség az egyes orszagok
drogpolitikai szemléletében. Nemzetkozi viszonylatban a drogtilalomnak az elmult években
két tipusa alakult ki: a kriminalizalt és a dekriminalizalt valtozat. A dekriminalizalt felfogas
tiltja ugyan a konnyt drogok fogyasztasat €s arusitasat, de a szankcidkat vagy nem alkalmaz-
za kelld kovetkezetességgel vagy - sz€élsOséges esetekben - a drogfogyasztasnak és birtoklas-
nak egyaltalan nincs biintetdjogi kdvetkezménye. Ezzel szemben a kriminalizalt intézkedési
rendszer a kabitdszerek hasznalata és kereskedelme esetén elsGsorban a bilincselekmények
felderitésére iranyuld operativ miiveleteket, a rendérségi modszereket, a szankcionalasra pe-
dig a biintetdjog széles eszkoztarat alkalmazza.

A kabitoszereket kiprobalok, a drogfogyasztok, a drogfiiggdk, a droghasznalattal osz-
szefliggésben fertdz6 betegségeket hordozok szdma hazénkban is folyamatosan emelkedik, de
nd a kabitészerekkel kapcsolatos blincselekmények aranya, illetve a szervezett blin6zés ak-
tivitdsa is. Hazank a kabitoszer-kereskedelem terén hagyomanyos értelemben hosszu idon at
tranzit orszagnak mindsiilt. A kereslet novekedésével azonban mi is a fogyasztd orszagok
kozé kertiltiink, ami kozvetlen hatdssal van a blingzés, ezen beliil a szervezett biindzés terje-
désére. Az utobbi években Magyarorszagon is megjelent az illegdlis, nemzetkozi kabitoszer-
kereskedelemmel kapcsolatba hozhatd pénzmosés bilincselekményi kore.

A drogok veszélyt jelentenek az egészségre, az egyénre, a kozosségekre €s a tarsada-
lom egészére. Fenyegetik a fogyasztot, hozzatartozoit €s kornyezetét egyarant. A kabitdszer-
probléma sohasem elszigetelt jelenség. Ok és kovetkezmény egyszerre. Osszefiigg egyéni és
kozosségi, lelki és szocialis problémakkal. A kéabitoszer pusztitja az egyéni akaratot, a csalé-
dok egységét, a kozosségi kohézidt és a tarsadalmi biztonsagot egyarant. Ellene csak vilagos,
eltokélt és megalapozott egylittmiikodéssel lehet eredményt elérni. Erre kotelezte el magat a
Magyar Koztarsasag Orszaggytilése is, és hatarozott szandéka alapjan hosszu tavu cselekvési
programot kivan megvaldsitani a kdbitdszerek visszaszoritasa érdekében. Ez a program a

»Nemzeti Stratégia a Kabitoszer-probléma Visszaszoritdsara”.[1] Csak egy nemzetkodzi vi-

> A kriminalisztika, mas néven biiniigyi nyomozastan, a kriminolégia gyakorlati 4ga. A biincselekmény elkove-
tésének eszkozeivel, felderitésének lehetséges modszereivel foglalkozé tudomany. A biinfelderités tudomanya,



szonylatban is ¢életképes, egységes szerkezetii és szemléletii, atfogo stratégiai elemeket megva-
16sit6, és a drogprobléma kezelésében részt vevd minden szervezeti €s intézményi format ma-
géaban foglald fejlesztési terv érhet el eredményeket a kedvezétlentil alakuld tendencidk meg-
allitasaban. Ossztarsadalmi szinten a kabitoszer-probléma visszaszoritasa érdekében végzett
k6z6s munka a Honvédelmi Minisztérium és a Magyar Honvédség teljes személyi alloma-
nyanak is feladata, a védelmi szféraban folytatott drogprevencié megvalositasa révén. E mun-

ka hatékonysaganak biztositdsa valamennyilink feleldssége.

Az értekezés célkituzései

Napjainkban a kabitdszer-probléma olyan sulyos méreteket 6lt6tt, hogy hazankban,
Ossztarsadalmi szinten, rovidtava célként csak azt lehet, megfogalmaznunk, hogy a drogérin-
tettség novekedési tlitemét lassitsuk. Ennek ellenére, az értekezésben bizonyitani szdndéko-
zom, hogy bér a drogprobléma ma még nem szamolhat6 fel, azonban ha mélyrehatdan tanul-
manyozzuk €s megismerjik a jelenség anatdmidjat, megfeleld6 modszerek alkalmazasaval a
védelmi szféran beliil zajlo, jelentds biztonsagi kockazatokkal jaro folyamatokat — a specialis,
katonai kornyezet sajatossagaira alapozva — kezelhetdvé lehet tenni. A kutatandé tudomanyos

problémat, a kutatomunka f6 célkitlizéseit az alabbi hipotézisek hatarozzak meg:

1. A ’80-as évektdl napjainkig bekdvetkezett drogpolitikai, biintetd jogalkotasi és igazsag-
szolgaltatasi politika iranyvaltasai, filozofiavaltasai a Magyar Honvédségben végzett fel-
deritd és megel6z6 munkara kedvezotlen hatast gyakoroltak.

2. A Magyar Honvédségnél jelenleg muikodtetett drogsziiré rendszer hatasfoka — a hadsereg
sajatos viszonyai kozott — kriminalisztikai eljarasok komplex modon térténd alkalmazasa-
val jelentds mértékben javithato.

3. A Magyar Honvédség kotelékeiben — a fokozott biztonsagi kockazatok miatt — az ésszer
kockézat hatarain beliil nincs lehetéség a medikalizaldo drogprevencio alkalmazéasara. A
hadseregben a z¢r6 toleranciara alapozott kriminalizalt drogstratégia a jové alternativaja.
A zér6 tolerancia gyakorlati megvalositasat azonban napjainkban még ellentmondasok
terhelik.

4. Az MH Drogprevencios Bizottsagaban érintett szervezetek jelenleg mas-mas nyilvantarta-
si rendszerben gyljtik adataikat és szolgaltatasi statisztikdikat, ami esetenként megnehezi-

ti az objektiv helyzet feltarasat. Az eltérd adatszolgaltatasi struktirak tovabbfejlesztése, és




egységes droginformacids rendszerbe torténd integraldsa a stratégia hatékonysaganak je-
lentds novelését eredményezi.

A kutatas 6 célkitlizéseinek magvalositasa érdekében értekezésem elsd fo részében a

kabitdszer-probléma globalis megkdzelitésének mddszerével feltarom a nemzetkdzi viszony-

latban folytatott kabitdszer elleni kiizdelem kriminalpolitikai aspektusait az ENSZ Egységes

crer

.....

drogstratégiak feldolgozasat kovetden, az értekezés masodik f6 részében — alapvetden krimi-
nologiai és kriminalisztikai® Gsszefiiggések alapjan — részletesen kivanok foglalkozni a vé-
kabitoszer-fertdzottségét elemezve, az ellentmondasok feloldasat kdvetden a jelenlegi ,,krimi-
nalizalt drogprevencio” feliilvizsgalatara, ¢s hatékonysagnoveld intézkedések bevezetésére

teszek javaslatot, a z€érd tolerancia jegyében.

Kutatasi modszerek

A téma kutatasa ¢és kidolgozasa soran egyik alapvetd eljarasként a dialektikus kutatasi
metddus keretei kozott az altalanos mddszer konkretizalt valtozatat, az 6sszehasonlito eljarast
hasznaltam, melynek segitségével feltartam az Eurdpai Unid tagorszagonként eltérd drogstra-
tégiaja belsd ellentmondasait, a kiilonb6z6 kriminalpolitikai allaspontokat. Ugyancsak az 6sz-
szehasonlito eljarast alkalmaztam a NATO tagorszagok drogsziirési gyakorlatanak megisme-
rése érdekében, az egyes tagallamok képviseldivel lefolytatott korinterji megallapitasainak
Osszevetésekor. A magyarorszagi ,,drogtorvény” gyakori modosuldsainak vizsgalatat a torté-
neti kutatds mddszerével végeztem el mely soran feltarultak a jogtorténeti metamorfozis hatte-
rében meghuzo6do, eltéré krimindlpolitikai dsszefliggések, mint a valtozasok mozgatorugoi. A
magyarorszagi droghelyzet bemutatasat, majd pedig a hadsereg drogérintettségének torténeti
attekintését ugyancsak ezzel a mdodszerrel hajtottam végre.

Munkakordmbol adéddan — a védelmi szféra kabitoszer-helyzetének folyamatos ellen-
Orzésére kidolgozott terv keretei kozott — rendszeres megfigyelés alatt tartottam a katonai
drogstratégia valtozasait, a kriminalizalt drogprevencié bevaldsi mutatoit, igy szamos olyan
tovabbi vizsgalatot igényld jelenség jutott a tudomasomra, amelyek jelentds mértékben hozza-

jérultak az objektiv helyzet megismeréséhez, a kutatds eredményességéhez.



Az 1j torvényszertségek felismerése, majd egyéb ismeretekkel vald Gsszevetése utan
olyan, a katonai drogprevencio részeként alkalmazhatod kriminal-metodikai eljarasokat vazo-
lok fel, amelyek az elmult idészakban a Katonai Biztonsagi Hivatal (KBH) szervezeti egysé-
gei altal, kozvetlen iranyitasom mellett, tervszeriien végrehajtott kisérletek soran igazoltan
eredményesnek bizonyultak.

A szervezett blindzéssel Osszefliggd szakmai konferencidkon vald részvétel, az ott el-
hangzottak elemzése értékelése, a tanulsagok hasznositisa, a kdbitoszer jelenség felszdmola-
sara iranyuld feladatok soran szerzett sajat szakmai tapasztalatok rendszerezése, értelmezése,
azokbdl kovetkeztetések levonasa, kutatdsok masodelemzése, mint modszerek mind hozzaja-
rultak a dolgozat Osszeallitasahoz. A tudomdanyos kutatas folytatdsakor voltak iddszakok,
amikor a forrdsanyagok feldolgozésara, alkotoelemekre bontéséra, és a részek kiilon tanulma-
nyozasara iranyuld analizis volt a meghatarozé munkamodszer, mas periodusokba a hangsuly
az ismeretek Osszerendezésére, egységes rendszerbe foglalasara, a részinformaciok kapcsola-
tanak, Osszefliggéseinek megallapitasara, a szintézisre helyezddott. Mindkét metodus, szinte
egymast valtogatva, folyamatosan jelen volt az értekezés elkészitése soran. Az indukcio, a
dedukcid és az analdgia az ismerttdl az ismeretlen felé torténd elmozdulas harom alapvetd
mddja szintén nélkiilozhetetlen metoddusai voltak a tudomanyos munkanak.

A kabitoszer-problémaval osszefiiggd fogalomhasznalatomban elsésorban a vonatkozo
magyar szakirodalom és biintetdjog kifejezéseire, masodsorban az ENSZ ¢és az EU altal hasz-
nalt megkdozelitésekre, harmadsorban pedig a téma hazai szakértdi altal a szakmai publikéacio-
ikban alkalmazott fogalomrendszerre kivanok tamaszkodni. Forrdsanyagoknak alapvetden a
kabitoszerkérdés nemzetkdzi szabalyozasaval foglakozé alapdokumentumok magyar fordita-
sait, a magyarorszagi kabitoszer helyzetrdl késziilt, hiteles eredeti dokumentumokat, éves je-
lentéseket hasznéltam fel. Feldolgoztam a Honvédelmi Minisztérium és a Vezérkar szintjén
kabitoszer témaban, és a fegyelmi helyzetrdl sz6lo jelentéseket statisztikai Gsszesitéseket, a
védelmi szférdban a drogprobléma kezelésére iranyuld hatalyos, valamint mar hatalyon kiviil
helyezett torvényeket, jogszabalyokat, és az 4llami iranyitas egyéb jogi eszkozeit. A forras-
anyag-kutatds soran jelentds mértékben tdmaszkodtam az Internet kinalta lehetdségekre. Vi-
szonylag nagy szamban tanulmanyoztam a témaval 6sszefiiggé magyar, illetve angol és német
nyelven megjelent tudomanyos publikacidkat, valamint az elektronikus sajto altal kozzétett
cikkeket.

Az értekezésemben a téma szertedgazd volta és a disszertacid behatarolt terjedelme
miatt nem tliztem ki célul a kabitdszer-jelenség részletes, mindenoldalu vizsgalatat, az e té-

makorben sziiletett tudomanyos ismeretanyagok, valamint térvények és jogszabalyok



teljeskorti elemzését, vagy bemutatasat. Ugyancsak nem kivanok foglalkozni a drogstratégiak
kozosséget, az egylittmiikddést, a szocidlis munkat, a gydgyitast és a rehabilitaciot érintd fel-
adataival, valamint a drogprevenci6 valamennyi kérdésével. A fenti témakorokbdl csak olyan
mértékben meritettem, amennyire azt a cimben szerepld targykor feldolgozasa, és az alkalma-
zott munkamodszerek ezt megkivantdk. A kutatdmunka a kabitoszer-probléma globalis,
kriminalpolitikai megkozelitésén tal alapvetden a jelenség kriminologiai és kriminalisztikai
szempontbol figyelmet érdemld, keresleti és kinalati oldalanak hadseregen beliili visszaszori-
tasara iranyul. A védelmi szféra kabitoszer-érintettségének a fentiekben vazolt modon torténd,
tudomanyos igényl feldolgozdsa a magyar katonai nemzetbiztonsagi szakteriileten — ismere-
teim szerint — eldzmény nélkiili.

Az értekezés a tudomanyos tradicioknak megfeleld szerkezeti felépitésben késziilt. A
bevezetésben a megoldandd tudoményos problémabol kiindulva igazolom a téma jelentdsé-
gét, aktualitasat és perspektivikus gyakorlati hasznosithatésagat. Rogzitem a kutatési célokat,
a teljesitésiik érdekében megoldando feladatokat és a kapcsolddo, alkalmazott modszereket.

Az értekezés elso fejezete a téma elméleti megalapozésa. Az ide tartoz6 alfejezetekben
végzem el a szakirodalmi hattér, a hatdlyos nemzetkdzi egyezmények, jogszabalyok attekinté-
sét0l a magyar nemzeti drogstratégia elvi és gyakorlati oldalanak kritikai elemzését. A maso-
dik fejezetben a védelmi szféra drog érintettségének bemutatasat kovetéen a KBH kabitoszer
visszaszoritdsdban jatszott szerepének ismertetésével foglalkozom, majd a drogsziir6 vizsgéla-
tok hatasfokat javitd intézkedések bevezetésére teszek javaslatot. A masodik fejezet keretei
kozott bizonyitom a zérd tolerancia létjogosultsagat a hadsereg viszonyai kozott. Néhany
NATO tagorszag katonai drog-prevencidjanak tanulmanyozasat kovetden, a nemzetkozi kite-
kintésbdl levonhato kovetkeztetéseket rogzitem, javaslatot teszek az adaptacids lehetdségekre.
A kiilfoldi katonai drogstratégiak tapasztalatairdl — a téma érzékeny jellege miatt — kevés a
nyilt mindsitést irodalom, illetve felhasznalhat6 forras. A szakmai tanulmanyutak, a kivalasz-
tott orszagokat érint6 korinterjuk hozadéka a lehetd legteljesebb mértékben beépitésre kertilt.

Az értekezés harmadik fejezetében az Osszegzett kovetkeztetések alapjan megfogal-
mazom a tudomanyos eredményeket, majd ajanlasokat, javaslatokat teszek az értekezés gya-

korlati hasznosithat6sagara, tovabbi kutatasi iranyokra.

1. A kabitoszer-probléma globalis megkozelitése
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1.1. A kabitoszer elleni kiizdelem ENSZ altal elfogadott alapdo-

Kkumentumai

A kabitdszerkérdés megoldasa napjainkban az emberiség egyik legnagyobb kihivasanak
szamit. Annak ellenére, hogy a Fold majdnem minden orszaga komoly erdfeszitéseket tesz az ille-
galis kabitdszer eldallitasa és terjesztése megakadalyozasara, a kabitdszer fogyasztok szama kiil-
foldon is €és hazankban is allanddan novekszik. A kabitdszerek és pszichotrop anyagok nemzet-
kozi szabalyozdsa harom ENSZ egyezményen alapul: az 1961-es Egységes Kabitoszer
Egyezményen [UN61], az 1971-es pszichotrop anyagokrol sz616 bécsi egyezményen [UN71],
valamint a kabitoszerek és pszichotrop anyagok tiltott forgalmazasa elleni 1988-as bécsi
egyezményen [UNS88], mely az ilyen szerek eldallitasahoz, gyartasdhoz is hasznalt vegyi
anyagokkal végezhetd egyes tevékenységek szabalyozasat irja eld. Magyarorszag valamennyi
kabitoszer-konvencionak a tagja.

A New Yorkban 1961. marcius 30-an kelt Egységes Kabitoszer Egyezmény (a tovab-
biakban: Egyezmény) tekinthetd a kabitoszer-fogyasztas elleni kiizdelem egyik alapdokumen-
tumanak. Az Egyezmény egységes fogalom meghatirozasokat, az ellendrzés ald vont anyagok
korét s az azokhoz eldirt ellendrzési rendszabalyok jellegét, mértékét, fokozatat is rogziti. Az
dokumentumban a felek kotelezettséget vallaltak arra, hogy kizarolag gydgyaszati és tudoma-
nyos célokra korlatozzak a kabitoszerek termelését, gyartasat, kivitelét, behozatalat, eloszta-
sat, kereskedelmi forgalmat, hasznalatat és tarolasat. Az Egyezmény meghatirozza a gyéartott
¢s importalt kabitoszerek mennyiségi korlatait. A dokumentum négy jegyzékbe sorolja a mor-
finszert, kokainszer(i €s cannabisszeri hatassal rendelkez6 anyagokat. A jegyzékek kiilonbo-
z0 mértékli megszorito intézkedéseket hatdroznak meg a felsorolt anyagokra. [2] Magyaror-
szagon az 1961-es Egységes Kabitoszer Egyezményt az 1965. évi IV. torvényerejli rendelet
hirdette ki. Ez a norma tekinthetd a kabitoszer-fogyasztas elleni kiizdelem egyik alapdoku-
mentumanak. Az Egyezmény végrehajtasaval kapcsolatos feladatok ellatasat a 8/1968. (11.9.)
Minisztertandcsi rendelet szabalyozta.

A pszichotrop anyagokrdl sz6l6, 1971. februarban, Bécsben megkotott egyezmény
szintén négy jegyzékbe foglalja a pszichotrop anyagokat, csokkend szigorsagi sorrendben.
Az 1. Jegyz€k anyagaindl “a visszaélés kiillonosen komoly kdzegészségiigyi kockazatot jelent
és gyogyaszati hasznossaguk nincs, vagy nagyon korlatozott”. A II. Jegyzék anyagainal “a
visszaélés 1ényeges kozegészségligyi kockazatot jelent és gydgyaszati hasznossaguk csekély-

t0l mérsékeltig terjed”. A III. Jegyzék anyagainal “a visszaélés 1ényeges kozegészségligyi
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kockézatot jelent és gyogyaszati hasznossaguk mérsékelttdl jelentékenyig terjed”. A IV. Jegy-
z€k anyagainal “a visszaélés kisebb mértekil, de jelentds kozegészségiigyi kockazatot jelent és
gyogyaszati hasznossaguk csekélytdl jelentékenyig terjed”. A memorandum az egyes fogal-
mak értelmezésére szojegyzéket kozol. Valaszt ad arra: mi a teend6 akkor, ha valamely részes
allam a pszichotrop anyagok listajara (jegyzékére) tartozonak tekinthetd anyagot vél felfedezni.
Az Egészségiigyi Vilagszervezet — indokolt esetben — kiegészitheti a pszichotrop anyagok lista-
jat, de az anyag mas fejezetbe atsorolasarol, vagy akar annak torlésérdl is donthet. A dokumen-
tumban a készitmények ellendrzésére vonatkozo részletes rendelkezéseket is taldlhatunk. [3] Az
Egyezményt Magyarorszagon az 1979. évi 25. tvr. iktatta a bels6 jogszabalyok kozé.

Nagy horderejii az ENSZ kabitoszerek €s pszichotrop anyagok tiltott forgalmazasa el-
len, Bécsben, 1988-ban kotott Egyezménye. Ez a megallapodas két jegyzékbe foglalja a kébi-
toszerek vagy pszichotrop anyagok gyartasaban gyakran haszndlt vegyi anyagokat. A doku-
mentum rogziti a kérdéshez kapcsolodo, egységes fogalom-meghatarozasokat, az ellendrzés
ald vont anyagot korét s az azokhoz kapcsolddo ellendrzési rendszabalyok jellegét, mértékét,
fokozatat is. A megallapodés alapvetden biiniigyi vonatkozasu, specidlis nemzetkdzi norma,
amely kiegésziti a kordbbi egyezményeket. A szerz6dd felek kotelezettséget vallalnak az
Egyezménnyel dsszhangban 1évo belsd torvény és normaalkotasi intézkedések megtételére,
feltéve, ha az ilyen kodifikacios eljardas a bels6é jogrendszer alapvetdé fontossagu ren-
delkezéseivel Osszeegyeztethetd. Az Egyezmény a masik allam joghatosagat 6vo szabalyt is
rogzit: e szerint egyetlen fél sem tehet a masik részes allam teriiletén olyan intézkedést, amely a
masik allam joghatdsaga ala tartozik. Az Egyezmény hangsilyozza az elkovetd egészségiigyi ke-
zelésének, nevelésének, utokezelésének, reszocializacidjanak sziikségességét, meghatirozza a si-
lyosbitd koriilményeket is (pl. a biinszervezetbeli tagsag, az ilyen szervezetek segitése, a blincselek-
mény nemzetkozi jellege, erdszak vagy fegyver hasznélata, a sértett kiskorisaga, a visszaesés). Az
Egyezmény — felismerve azt, hogy a szervezett biindzéssel szemben csak annak vagyoni alap-
jénak megrenditésével lehet eredményesen fellépni — szigort elkobzasi szabalyokat is rogzit.
Ennek 1ényege az, hogy a kabitdszeren tul elkobzas ala esett mindaz, amelyet a biincselekmé-
nyek segitésére szantak, vagy ami a bilincselekményekbdl eldnyként szarmazott, tovabba
mindazok a dolgok, amelyek a kabitoszer ligyleteket, illetve az ehhez kapcsolodd pénzmosasi
tranzakciokat bizonyithatjak, vagy azok leleplezését szolgalhatjak. [4] Hazdnkban az 1988-évi
kabitoszer egyezményt ,,az Egyesiilt Nemzetek Szervezete keretében a kabitoszerek és
pszichotrop anyagok tiltott forgalmazasa elleni, 1988. december 20-an, Bécsben kelt Egyez-

mény kihirdetésérdl sz6lo, 1998. évi L. torvény” hirdette ki.
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Az ENSZ éltal elfogadott alapdokumentumok kimondjak, hogy rendeleteik megvalési-
tasa a felek alkotmanyos rendelkezéseinek figyelembevételével, jogrendszeriik és nemzeti
joguk tiszteletben tartdsaval torténhet. Ez jelentds mozgasteret enged mind a szankcidk és
biintetd rendelkezések, mind a jegyzékek modositasat illetden. A kabitoszerek és pszichotrop
anyagok hasznalatat az egyezmények gyogyaszati €s tudoméanyos célokra korlatozzak. Mig az
1961-es egyezmény még egyaltalan nem kdvetelte meg az egyéb iranyl hasznalat tiltasat, az
1971-es egyezmény mar szankciokat kovetel, de még nem kotelez biintetdjogi 1épésekre. Az
egyezményeken alapuld jegyzékeket a felek nemzeti szinten modosithatjadk. A kiegészités
igen gyakori. Az egyezmények és a nemzeti jegyzékek kozotti legjelentdsebb eltérés a
kannabisz €és szarmazékai kategorizalasanak esetében van. Ez a nemzeti gyakorlat az 1961-es
egyezményt kritizalja, amely a kannabiszt a heroinnal egy veszélyességi kategoridba sorolja.

Magyarorszagon a 2005. évi XXX. torvény® az 1961-es kabitoszer egyezményt és az
1971-es pszichotrop egyezményt hivatalos magyar forditasaikkal és aktualizalt mellékleteivel
egyiitt tette kozze.” A torvény 7. § (2) bekezdése, a fentieken kiviil egy A) és B) nemzeti
jegyzékeket tartalmazo melléklettel egészitette ki az emberi felhasznélasra keriild gyogysze-
rekrdl sz616 1998. évi XX V. torvényt. Ez a két jegyzék azokat az anyagokat tartalmazza, ame-
lyek nem az 1971-es pszichotrop egyezmény mellékletének Jegyzékei alapjan mindsiilnek
kabitoszerrel egy tekintet ala es6 veszélyes pszichotrop anyagnak. Ennek megfeleléen a Btk.
286/A. §. (2)° bekezdése alapjan, kabitoszeren az 1961-es kabitoszer egyezmény mellékleté-
nek I. és II. Jegyzékében meghatarozott anyagokat, az 1971-es pszichotrop egyezmény mel-
1€kletének 1. és II. Jegyzékében meghatarozott anyagokat, valamint az emberi felhasznalasra
keriild gyodgyszerekrdl szolo 1998. évi XXV. torvény mellékletének A és B jegyzékeiben
meghatarozott anyagokat kell érteni. A térvény semmilyen mdédon nem tesz kiilonbséget az

egyes kabitoszerek kozott.

1.2. Az Europai Unio drogstratégiaja 2005-t61 2012-ig

crer

alapjat mindenekel6tt az el6z6 alfejezetben mar targyalt ENSZ egyezmények alapelvei képe-
zik, amelyek a kabitoszer-probléma kezelésének fontos jogi eszkozei. Az ENSZ Kozgytilés

1998. évi, kabitoszerekrdl szolo rendkiviili lilésszaka megerdsitette az egységes ¢és kiegyensu-

62005. évi XXX. torvény az egyes nemzetkozi szerzodések kihirdetésérél rendelkezd jogszabalyok, valamint a
Biinteté Torvénykonyvrél szolo 1978. évi IV. tdrvény modositasarol

7 ”Sarga lista”: 46. kiadas, 2004. december; ”Z061d lista™: 23. kiadas, 2003. augusztus

¥ A Biinteté Torvénykonyvrél szolo 1978. évi IV. torvény, CD jogtar, 2008. julius
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lyozott megkdzelités fontossagat, amely szerint a kabitoszer-politikaban a kinalat csokkentése

¢s a kereslet csokkentése egymast kolcsondsen erdsitd elemek. Az unids drogstratégia az

ENSZ egyezményekkel 6sszhangban minden tekintetben megjeleniti az Eurdpai Uni6 alapér-

tékeit: az emberi méltdsag, a szabadsag, a demokracia, az egyenldség, a szolidarités, a jogal-

lamisag és az emberi jogok tiszteletben tartasat. Célja a tdrsadalom és az egyén jolétének ta-
mogatasa, a kdzegészségiigy védelme, magas szintli biztonsag nyujtasa a lakossag szdmara,
valamint a kabitdszer-probléma kiegyensulyozott, egységes megkdzelitése.

Figyelembe véve az Europai Uniodrol szolo Szerzddéseket, az egyéb vonatkozd eurdpai
politikai dokumentumokat, valamint az elmult évtized tapasztalatait, a kabitoszerekkel kap-
csolatban az Eurdpai Uni6 Tandcsa két altalanos célt hatdroz meg.

. Magas szintli egészségveédelem, jolét és tarsadalmi kohézid eléréséhez valod hozzéjarulas
a tagillamok fellépésének kiegészitése révén a kabitoszer-haszndlat, a kabitoszer-
fiiggdség, valamint a kabitoszerrel kapcsolatos egészség- és tarsadalmi artalmak megeld-
zése és csokkentése terén.

e Magas szintli biztonsag nyujtasa a lakossag szamara a kéabitoszerek eldallitasa, a hatarokon
atnyulo kabitoszer-kereskedelem és a prekurzorok eltéritése elleni fellépés, valamint a ka-
bitoszerekkel kapcsolatos blincselekményekkel szembeni megel6z6 tevékenység fokozasa

révén, a kdzos alapokon nyugvo hatékony egylittmiikddés segitségével.

Az Eurdpai Unio drogstratégiaja célul tizi ki, hogy ndvelje a nemzeti stratégidk értékét.
Hangsulyozza, hogy a tagillamoknak figyelembe kell vennilik a nemzeti stratégidjuknak mas
tagallamokra gyakorolt hatdsat, és az aranyossag szerzodések altal meghatarozott gondolatait,
egyidejiileg tiszteletben tartva a szubszidiaritas elveit.'® Azt, hogy a tagallamok nemzeti stra-

tégiai hogyan tudjak kolcsondsen tdmogatni egymast, valamint, hogy a nemzeti stratégiak ho-

1% A szubszidiaritas elvének célja annak biztositasa, hogy a dontéshozatal az allampolgarhoz a lehetd legkdze-
lebbi szinten torténjék, annak allando ellenérzése mellett. Fontos szempont annak tisztazasa, hogy indokolt-e az
egyes akciok Kozosségi szinten torténd végrehajtasa, dsszevetve azokkal a lehetoségekkel, amelyeket a nemzeti,
a teriileti vagy a helyi szint nyGjthat. Az Unid csak abban az esetben jar el - kivéve azokat a teriileteket, amelye-
ken kizarolagos illetékességgel rendelkezik -, ha az akcid végrehajtdsa Ko6zdsségi szinten hatékonyabb, mint
nemzeti, teriileti, vagy helyi szinten. Ez szoros Osszefliggésben van az aranyossag és a sziikségesség elvével,
amelyek szerint az Unio csak olyan mértékben jar el, amely feltétleniil sziikséges a szerz6dés céljanak elérésé-
hez.
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gyan jarulhatnak hozza az Eurdpai Unid stratégidja célkitlizéseinek megvalositasahoz. Célja
tovabba, hogy hataskort biztositson a helyi, regiondlis, nemzeti és nemzetkozi képességek
alkalmazésanak, valamint hogy biztositsa a rendelkezésre 4llo forrasok optimalis kihasznala-
sat. Annak ellenére, hogy a kabitdszer-fogyasztas szerkezete - kiilondsen a mérték tekinteté-
ben - mindig is eltérd volt a 27 tagallam esetében, néhany teriileten 11j problémak mertiltek fel.
A kinélat csokkentésével kapcsolatban a nemzeti €s unids szinten egyarant jelentds erdfeszité-
sek ellenére a kabitdszer-kereskedelem tovabbra is az egyik legjovedelmezdbb lizletdg a szer-
vezett blindzd csoportok szdmara. A rendelkezésre all6 adatok alapjan az unids drogstratégia
idéaranyos végrehajtasa ellenére sem lehet kijelenteni, hogy visszaesés kovetkezett volna be a
kabitoszer-hasznalat elterjedtségében, vagy hogy a kabitdészerekhez vald hozzaférés 1ényege-
sen nehezebbé valt volna.

Az EU erdfeszitései az dsszes érintett szerepld fellépésének 6sszehangoldsara iranyul-
nak. A kozegészségiigy teriiletén az Unio kiegésziti a tagallamok fellépését a kabitoszer-
fogyasztassal kapcsolatos egészségkarosodas csokkentésével. A kozdsségi jogszabalyok ren-
delkeznek a prekurzorok Kozdsségen beliili, illetve harmadik orszagokkal torténd kereske-
delme ellendérzésének a keretrendszerérdl. A pénzmosasra tekintettel a jogszabalyok azokat az
intézkedéseket is meghatarozzak, amelyek megakadalyozzak a kéabitoszerrel kapcsolatos biin-
cselekményekbdl szarmazo jovedelmek tisztara mosasat. A kéabitoszer-kereskedelem megaka-
dalyozasanak ¢és az ellene valo harcnak 1ényeges eleme a renddri, a vamiigyi és az igazsagiigyi
hatésdgok kozotti egyiittmiitkodés. Ebben az 0Osszefiiggésben fontos 1épés a kabitdszer-
kereskedelemrdl szold kerethatdrozat elfogadasa, amely megallapitja a blincselekmények
tényallasi elemeire €s a szankciokra vonatkozé minimumrendelkezéseket a kabitoszer-
kereskedelem teriiletén. A kiilkapcsolatok teriiletén az EU nemzetkdzi szinten politikai kez-
deményezéseket tesz a vilag kiilonbozo régiodival a kabitoszerrdl folytatott parbeszéd, valamint
segitségnyujtas tekintetében.

A kabitoszer-problémat illetden az Unid megkdzelitésének alapja a kereslet és a kindlat
egylittes csokkentésére vonatkozo6 egységes, multidiszciplindris és kiegyensulyozott megkdze-
lités. Ez az elgondolds magas szinvonall egylittmiikodést tesz sziikségessé. A stratégia kifeje-
zetten javasolja a ,.tematikus” vagy ,regionalis” megkozelitést, amely bizonyos esetekben
megfeleld lehet. Ez azt jelenti, hogy a k6zos problémaval kiizdd tagallamok a probléma haté-
kony és eredményes kezelése érdekében fontolora vehetik a fokozott egylittmiikddés lehetdsé-
gét. Azok a tagallamok, amelyek nem szembesiiltek hasonld problémaval, szabadon eldonthe-
tik, hogy részt kivannak-e venni barmelye ilyen jellegli kezdeményezésben. A stratégia tehat

két teriiletre, a kereslet csokkentésére €s a kinalat csokkentésére, valamint két atfogd kérdés-
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korre, a nemzetkozi egyiittmiikodésre €s kutatasra, illetve az értékelésre és tdjékoztatasra kon-
centrdl. A Bizottsdg a Tanécs altali megvitatas céljabol évente feliilvizsgalja az a cselekvési
tervben foglalt intézkedések végrehajtasanak helyzetét. Az éves feliilvizsgalatok alapjan ke-
rlilhet sor a keretrendszer kiigazitasara, amennyiben a cselekvési tervek id6tartama alatt jelen-
tds valtozas kovetkezne be az EU kabitdszerhelyzetében.

Figyelembe véve a tagédllamokban kialakult jelenlegi kabitdszerhelyzetet, valamint a
régiok, a tagallamok, illetve a tagallamok csoportjai kozotti eltéréseket, az alabbi 6t kritérium

alapjan kertil sor a cselekvési tervbe foglaland6 intézkedések kivalasztasara:

1. Az unids szintli intézkedéseknek egyértelmiien hozzaadott értéket kell nytjtaniuk,
eredményeiknek pedig mérhetének és redlisnak kell lennilik. A kivant eredményeket
elére meg kell hatarozni.

2. A cselekvési terveknek kifejezetten meg kell jelolniiik az intézkedések végrehajtasa-
ra szant idOkeretet (Iehetdleg a cselekvési terv idOtartaman beliil), valamint az intéz-
kedések végrehajtasaért és az eldrehaladasuk jelentéséért felelds személyeket.

3. A tevékenységeknek kozvetleniil hozzé kell jarulniuk a stratégidban meghatarozott
legalabb egyik célnak vagy prioritasnak a megvalositasdhoz.

4. Az intervencioknak koltséghatékonynak kell lenniiik.

5. Minden teriileten korlatozni kell az intervencidk vagy tevékenységek szamat.

2012 vegéig elorelépést kell elérni a stratégidban meghatarozott teriiletek minden prioritdsa
tekintetében. Ennek megvalositasara az egyes tagallamok, a tagdllamok csoportjai, vagy az
egész Eurdpai Uni6 szintjén keriil sor, intervencidokon ¢€s intézkedéseken, tovabba a harmadik
allamokkal és olyan nemzetkozi szervezetekkel valo egylittmiikodésen keresztiil.

Az eltérd allaspontok, elvek harmonizacidja kulcsfontossagu a kabitoszerek elleni stra-
tégia kialakitdsdban és végrehajtasdban. A probléma egységes, multidiszciplinaris és kiegyen-
sulyozott megkozelitése érdekében az Unid koordinaciés mechanizmusat tovabb kell fejlesz-
teni az egyiittmiikodési tevékenységek elOsegitése és javitasa, valamint ezen stratégia, céljai-
nak teljesitése érdekében. A renddrségi és a vam szervek egylittmikodésével foglalkozo
munkacsoportok, a szervezett blindzéssel foglalkozé multidiszciplindris munkacsoport, az
egészségiigyi munkacsoport, a gazdasagi tigyekkel foglalkozé munkacsoport, valamint sziik-
ség esetén a kozos kiil- és biztonsagpolitikai munkacsoportok egylittmiikodése ugyancsak
nélkiilozhetetlen. Ezeket a testiiletek ugyanakkor nem csupan a drogstratégia tartalmarol kell

informaciokkal ellatni, hanem be kell vonni azokat a cselekvési tervek végrehajtasaba is.
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Nagy jelentdsége van az Eurdpai Union kiviili nemzetkozi egyiittmiikodésnek. Az eddi-
gieknél hatékonyabb 0sszhangra van sziikség az Uni6 eurdpai és Eurdpan kiviili partnerei ko-
zott. A kabitdszerekkel kapcsolatos iligyek Osszehangolasaért felelds nemzeti hatosagok a
nemzeti programok végrehajtasa keretében jarulnak hozza az EU cselekvési terveinek gyakor-
lati végrehajtasahoz.

Az Eurdpai Unid drogpolitikdjanak egyik meghatarozé gondolata, egyben a stratégia
megvalositasdnak nélkiilozhetetlen eleme a kabitoszer kereslet és a kinalat csokkentése.

A kereslet csokkentése terén az Eurdpai Unid 2005-2012 kozotti idészakra vonatkozo

A kabitoszerek hasznalatanak, a fiiggoségnek és a kabitoszerekkel kapcsolatos egész-
segligyi és tarsadalmi kockdzatoknak a mérheté csokkenése egy hatékony, egységes és ossze-
fliggo, tudasalapu keresletcsokkentési rendszer kidolgozdsa és fejlesztése révén, amely rend-
szer magaban foglalja az EU tagallamainak a megelozésre, a korai intervenciora, a kezelésre,
az drtalomcsokkentésre, a rehabilitaciora és a tarsadalomba valo ujra beilleszkedésre vonat-
kozo intézkedéseit. A kabitoszer-kereslet csokkentését célzo intézkedéseknek szamolniuk kell a
torvénytelen pszichoaktiv anyagok hasznalata, valamint a kabitoszerek torvényes pszichoaktiv
anyagokkal - példaul dohdannyal, alkohollal és gyogyszerekkel - valo kombinalt hasznadlata
dltal okozott egészségiigyi és tarsadalmi problémakkal.” [5]

Egy ilyen keresletcsokkentési rendszer az alabbi, a tudomany jelenlegi allasa szerinti
Osszes lehetdséget kihasznalo intézkedéseket feltételezi:

o a kabitdszer-hasznalat elkezdésének megeldzése;

a kisérleti hasznalat rendszeres hasznélattd valasanak megeldzése;

korai intervencio6 a kockazatos fogyasztasi mintak esetén;

kezelési programok biztositasa; rehabilitacios €s a tarsadalomba valo Gjra

beilleszkedést segitd programok biztositasa;

a kabitoszerekkel kapcsolatos egészségiigyi €s tarsadalmi karok csokkentése.

A fenti intézkedések kiegészitik egymast, komplex modon, egyidejiileg biztositandok. Ered-
ményes alkalmazasuk révén hozzajarulnak a kabitoszer-hasznalat és a drogfiiggdség csokken-
téséhez, valamint a kabitdszerekkel kapcsolatos egészségiigyi és tarsadalmi kovetkezmények
visszaszoritdsdhoz. A célkitlizések megvaldsitasa érdekében figyelembe kell venniink az
egészségiigyi kockazatok kiillonbozé szintjeit, melyeket a kébitészer-hasznalat eltérd formai

(mint példaul a kombinalt kabitdszer-fogyasztas), a kiilonbozo életszakaszok és a kiilonleges
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szituaciok jelentenek (kamaszkor, terhesség, kabitdszerek hatasa alatt torténd gépjarmiiveze-
tés). A keresletcsokkentés megvalositasa érdekében az Eurdpai Unio altal az alabbi priorita-

sok keriiltek meghatarozasra:

1. A megeldzési programokhoz vald hozzajutas €és a programok hatékonysagéanak javitasa
(a kezdeti hatastol a hosszli tdva fenntarthatosagig), valamint a pszichoaktiv anyagok
haszndlata és az azokkal kapcsolatos kovetkezmények kockazatainak fokozott tudatosi-
tasa. E c€lbol a megel6zo intézkedéseknek ki kell terjedniiik a korai kockézati tényezok-
re, a felderitésre, a célzott megeldzésre és a csaladi/kdzosségi alapu megeldzésre.

2. A korai intervencids programok (intézkedések) elérhetdségének javitasa, kiilondsen a
pszichoaktiv anyagokat kisérleti jelleggel hasznal¢ fiatalok szamara.

3. A célzott és szakositott kezelési programok elérhetdségének javitasa, beleértve az egysé-
ges pszicho szocialis rehabilitaciot'' és a gydgyszeres gondozast. A kezelési programok
hatékonysagat folyamatosan értékelni kell. A pszichoaktiv anyagok hasznalatabol eredd
egészségiigyi problémak kezelésének az egészségpolitika szerves részévé kell valnia.

4. A HIV/AIDS, hepatitisz, egyéb fert6zések és betegségek, valamint a kabitészerekkel
kapcsolatos egészségiigyi és tarsadalmi karok megeldzésével és kezelésével foglalkozo
szolgéltatasok elérhetdségének javitasa.

A kindlat csokkentése terén az Unid 2005-2012 kozotti idészakra vonatkozo

drogstratégiajanak és a cselekvési terveknek a célja az alabbi konkrét, eredmények elérése

2012-1g:

,,Mérhet6 javulas az EU és tagallamai azon biiniildozo intervencidinak és intézkedése-
inek hatékonysagdban, eredményességeben és tudasbazisaban, amelyek a kabitoszer-
eloallitast, a kabitoszer-kereskedelmet, a prekurzorok eltéritését - beleértve az EU teriiletére
behozott szintetikus kadbitoszer-prekurzorok eltéritését - valamint a kabitoszer-biinézéssel
kapcsolatba hozhato terrorizmus finanszirozasat, illetve pénzmosdst célozzdk. E cél elérése-
hez a kabitoszerekkel kapcsolatos szervezett biinozésre kell osszpontositani. Ki kell hasznadlni
a meglévo eszkozoket és keretrendszereket. Sziikség esetén regionalis vagy tematikus egylitt-

miitkodéshez kell folyamodni, és meg kell keresni a kabitoszerekkel kapcsolatos biinozés elleni

megeldzo intézkedések fokozdsanak modjait.” [5]

" A pszichoszocialis rehabiliticié mindazon szolgaltatisok Gsszehangolt, egyénre alkalmazott rendszere, melyek
lehetéséget nytjtanak ahhoz, hogy a fogyatékos ember — esetliinkben a narkomaniaban szenvedd személy — siker-
rel foglalhassa el helyét a tarsadalomban. Az atfogo rehabilitaciot olyan folyamatnak tekinthetjiik, mely a fogya-
tékos ember teljesitményét és a tarsadalom elvarasait harmonizalja. A sikeres rehabilitacié tehat mind az egyén,
mind a kozdsség aktivitasat feltételezi.
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Az Eurdpai Unio kabitoszerekkel kapcsolatos igazsagligyi €s buiniild6zo politikaja terén
a kovetkezd prioritdsokra ¢€s azokhoz kapcsoloddan a cselekvési tervekbe beépitendd alabbi
tevékenységekre kell 6sszpontositani:

Az EU biiniildozo egyiittmiitkodésének erositése mind stratégiai, mind pedig biinmeg-
elozési szinten, a kabitoszerek terén és a prekurzorok eltéritése terén az eléallitassal, a(z uni-
on beliili) hatarokon atnyulo kabitoszer-kereskedelemmel, az ilyen tevékenységekben résztvevo
biinhalozatokkal és a vonatkozo sulyos biincselekmeényekkel kapcsolatos operdcios tevékeny-
segek elosegitése érdekeben, egyidejiileg tiszteletben tartva a szubszidiaritas elvét.” [5]

A kabitoszerekkel és prekurzorokkal kapcsolatos unids stratégiai egyiittmiikodésnek
elsébbséget kell biztositania az eldallitas, az unidn beliili, hatarokon atnytlé jogellenes kabi-
toszer-kereskedelem, az e tevékenységekben érdekelt blinszovetkezetek és az eldbbiekhez
kothetd blincselekmények felderitésének. Stratégiai fellépésre van sziikség a kabitoszerek
harmadik orszagokbol az Unidba torténd aramlasanak megfékezése érdekében. Ezzel egyide-
jileg meg kell akadalyozni a kabitdészerek EU-bol harmadik orszdgokba torténd aramlésat is.
Kiilonos figyelmet kell forditani a biliniildozésre a kabitoszer-kereskedelemmel kapcsolatos
pénzmosas, a terrorizmus finanszirozasa és az eszkozok elkobzasa terén. Ebben a tekintetben
alaposabban meg kell vizsgalni az Eurojust'” és az Europol'? bevonasanak lehetéségeit.

Az utdbbi években szamos eszkoz €s keretrendszer kidolgozasara kertilt sor, mint pél-
daul a tiltott kabitoszer-kereskedelem teriiletén a biincselekmények tényallasi elemeire és a
szankciokra vonatkoz6é minimum-rendelkezések megallapitasardl szold kerethatarozat, az eu-
ropai elfogatoparancs, az eszkozok elkobzasara vonatkozd intézkedések, a transznacionalis
szervezett blin6zés elleni ENSZ-egyezmény €s annak jegyzOkonyvei. Egyre hatékonyabban
miikddik az Eurojust és az Europol. Az uniés krimindlpolitika jegyében kdzds nyomozdcso-
portokat és pénziigyi hirszerzd egységet hoztak l1étre. Ezeket az eszkozoket és keretrendszere-
ket a lehetd legteljesebb mértékben ki kell hasznalni. El kell keriilni a parhuzamossagot, az
atfedést, és a forrdsokat a lehetd leghatékonyabban kell felhasznalni. Bar a stratégia a

szubszidiaritas elvének fontossagat hangsilyozza, ugyanakkor elismeri, hogy az EU kozos és

12 Az Eurojust az Eurépai Unio Igazsagiigyi Egyiittmiikodési Egysége, amelyet 2002-ben azért hoztak 1étre,
hogy novelje a tagallamok hatarokon atnyulo és szervezett stiilyos biincselekményekkel foglalkozo illetékes hato-
sagai tevékenységének hatékonysagat. A szervezet eldmozditja és javitja a nyomozasok és a vaidemelések Ossze-
hangolasat, ugyanakkor tamogatast ny(jt a tagallamoknak a nyomozasok és vademelések eredményesebbé téte-
lében is.

13 Az Europol, az Eurdpai Rendérségi Hivatal 1992-ben jétt létre eurdpai biiniigyi hirszerzé funkcioval. Koz-
pontja a hollandiai Hagéban van. Személyzete a nemzeti biiniild6z6 szervek (renddrségek, vamhivatalok, bevan-
dorlési hivatalok stb.) képviseldit fogja 6ssze. Az Europol Igazgatdtanacsaban minden EU tagorszagbdl egy-egy
képviseld kapott helyet. Az Europol célja, hogy segitse az unids tagorszagok lehetd legszorosabb és leghatéko-
nyabb egyiittmiikodését a szervezett biindzés elleni harcban.
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hiteles biliniild6z6 politikajanak eldfeltétele az 6sszehangolt nemzeti kriminalpolitika megléte

minden tagallamban.
1.3. Nemzeti stratégia a kabitoszer-probléma visszaszoritasara

1.3.1. Hazank kabitoszer-helyzetének kriminologiai értékelése

A kabitoszer-fogyasztas, mint jelenség, Magyarorszagon az 1960-as években jelent meg.
A szocialista tarsadalmi és gazdasagi rendszer sajatossagai, a hatarok zartsaga, a hatalom politi-
kéja azonban az illegdlis kéabitoszer fogyasztas terjedésével szemben fejtették ki hatasukat. A
narkotikumok iranti kereslet ebben az idészakban még elenyészd volt. A 60-as, 70-es években a
drogokat vagy kiilfoldon, vagy hazai bazison, recepthamisitas, esetleg gyogyszertari betorések
utjan szerezték be. Az 1980-as években elétérbe kertiltek az opiat-szarmazékok. Ekkor kezdo-
dott a heroin intravénas hasznalatanak elterjedése, azonban ezt az id6szakot elsésorban a mak-
tea f0zése ¢s fogyasztasa jellemezte. A kabitoszerek mellett egyre tobb fiatal fordult a szerves
olddszerek hasznélata felé. Hazankban a ,,szip6zas”, mint specidlis droghasznalat megleheto-
sen gyorsan elterjedt. A ’90-es évek elején a hatarok megnyitasat kdvetden, a kédbitdszerpiac
a heroin-fogyasztas emelkedése volt érzékelhetd. A *90-es évek kdzepén, a zenei divatiranyzat
megvaltozasaval, a ,,drogpiacon” megjelent az amfetamin, az ecstasy és az LSD. A fiatalok
szorakozasi szokdsainak valtozasa, a techno-house-acid partik, az Gn. techno-discok megjelené-
se magaval hozta az emlitett szerek tomeges méreti elterjedését.

A Magyar Koztarsasag Rendérségének Drogstratégiaja'® szerint a kabitoszerrel kap-
csolatos blincselekmények szama az 1990-es évek elejétdl dinamikus ndvekedést mutat. A ren-
delkezésre 4ll6 adatok alapjan kimutathato, hogy kevés blincselekménytipus produkal atlago-
san évente 20-25%-0s novekedési ratat. A latencia a kabitoszer-blincselekmények esetében, a
korabban felsorolt okok miatt nehezen felbecstilheto.

A blniigyi statisztikak azt mutatjak, hogy a kabitoszerrel visszaélés biincselekmények
¢és elkovetdik szdma dinamikusan valtozott. Amig 1991-ben mindossze 59 {6 ellen indult biin-
tetdeljaras, ez az érték 5 éven belill kilencszeresére, hat éven beliil tizenhétszeresére nott. A
bliniigyi statisztika 2005-ben 7088 elkdvetdt rogzitett. A targykorben folytatott szociologiai

kutatasok megallapitasai alatdmasztjadk a Renddrség statisztikai adatait, miszerint a kabitdszer-

'* A Magyar Koztarsasag Rendérségének Drogstratégidja a Magyar Koztarsasag Rend6rségének Drogstratégia-
jaban rogzitett feladatok egységes végrehajtasarol szolo 17/2006. (XI. 24.) ORFK utasitas mellékletét képezi.
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blincselekmények elkovetdi elsdsorban a fiatal felndtt (18-24 éves) korosztalybodl kertilnek ki,
aranyuk 58%! Jelentds 18-22% héanyadot képez a 25-30 éves korosztaly. Tartosan 6% koriil
mozog a 31-40 év kozotti blinelkdvetdk aranya. Az ezen feliili életkor a biingzés vonatkoza-
sdban irrelevans. A blinelkdvetok haromnegyedét kitevo 18-30 éves korosztalyon beliil, 2006
— 2007-ben, mintegy 6%-os aranyeltolodas volt tapasztalhaté az iddsebb elkdvetdi kategoria
iranyaba. Ez az idésebb korosztily nagyobb aranyu drogérintettségére enged kovetkeztetni, de
a fiatalabb ¢letkori kategoridba tartozokkal szemben a biintetdeljaras helyett alkalmazando
gyogykezelésben valo nagyobb részvételi aranyt is jelentheti. Az elkovetok nemenkénti megosz-
lasanak vizsgalata egyértelmiien férfi dominancidt mutat, részesedésiik atlagosan 90% koriil
mozog. [6]

A magyarorszagi kabitoszer helyzet fontos jellemzdje, hogy a délszldv valsag, majd
pedig az afganisztani események eredményeképpen megvaltozott hazank szerepe a nemzetkzi
kabitoszer-kereskedelemben. A szallitasi utvonalak jelentds része ettdl az id6szaktol kezdve
orszagunkon vezetett keresztiil. A hazai blin6z6i csoportok is egyre inkabb aktivizaltdk magu-
kat a véarhatd extraprofit érdekében. A tranzitcsempészet vonatkozdsdban Magyarorszag a
Balkan-utvonal egyik meghatarozo, kzbensd allomasa lett. Ezt a megallapitast tdmasztjak ala
a hatarokon és az orszagon beliili nagytételii lefoglalasok, a bliniigyi hirszerzés informacioi,
valamint a nemzetkozi egylittmiikddésbol szarmazo adatok. A délszlav habort lezarasat kove-
tden ismét megnyilt a klasszikus balkéni Gtvonal, mellette azonban kiegészitéként megmaradt a
Bulgariat, Romaniat, Magyarorszagot, Ausztriat érinté kozép-balkani utvonal. Ezen két ira-
nyon bonyolddik le az EU allamaiba iranyuld heroin-forgalom jelentés hanyada. A hazai fo-
gyasztasra szant heroin szinte teljes mennyisége ilyen modon érkezik hazankba. Magyarorszag
specidlis foldrajzi elhelyezkedése miatt kiilondsen érintett a kérdésben, hiszen két utiranyban is
tranzit szerepet tolt be. A klasszikus kabitoszerek (pl. marihuédna, heroin) mellett - az eurdpai
trendekhez igazodva - a kilencvenes évek kozepén az Un. ,,modernkori kabitoszerek”
(amfetamin, metamfetamin és szarmazékaik) is felbukkantak az illegalis drogpiacon. Mind-
ezek eredményeként rovid 1d6 alatt tranzit-orszagbol egyre jelentdsebb felvevdpiaccal rendel-
kezd cél-orszaggd valtunk. A szintetikus kabitoszerek robbanasszerii elterjedésérdl a 90-es
évek kozepétdl beszélhetiink. Az e kategdriaba tartozd drogok 2004-ig jellemzdéen Nyugat-
Europébdl - elsésorban Hollandidbdl - keriiltek becsempészésre. 2004-tdl tapasztaljuk, hogy az
egykori Jugoszlavia utddallamaiban is folyik szintetikus kabitoszerek eldallitdsa, melyek ma-
gyarorszagi piacra jutnak. A narkotikumokat elsdsorban budapesti centrummal rendelkezd,
sajat terjesztoi haldzaton keresztiil 2-3 1épcsdben juttattdk el a fogyasztokhoz. A fogyasztas

szinhelyei jellemz6en ma is a fiatal felndttek altal latogatott zenés szorakozohelyek.
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Az utébbi 3-4 év tapasztalata, hogy a szintetikus kabitoszer-csempészésben és terjesz-
tésben kozremiikodo elkovetdi kor szervezettsége, konspirdltsdga novekedett. A biinszervezete-
ken beliil a munkamegosztas tovabb differencidlodott (anyagi eszkozoket biztositok, szerve-
z0k, futarok, nagybani elosztok, depdztatok, kistételben arusitok, védelmet biztositok). Oldodni
latszik a korabbi Budapest-centrikussag. Egyes vidéki nagyvarosokban mikodd szervezett bii-
n6z061 kordk is bekapcsolodtak a szintetikus kabitdszerek Hollandiabol torténd illegalis import-
jaba. A Holland Kiralysag eddigi liberalis szemléletli kébitdszer-politikaja bizonyos szigorita-
sok irdnyaba mutat. A holland varosok helyi vezetése olyan jellegli jogszabalyok kibocsatasara
késziil, amelyek megtiltandk a kiilfoldi allampolgéaroknak az un. ,,Coffe-shopba” torténd belé-
pést. Amennyiben ez a tendencia er0sodik, Magyarorszagon fel kell késziilni az egyre foko-
z6d6 cannabis termesztésre. A Nyugat-Europabdl torténd szintetikus kabitdszerek csempésze-
téhez gyakran kapcsolddik cannabis szarmazék és kokain illegalis behozatala is. A hazdnkban
tortént jelentdsebb kokain lefoglalasok adatai azt mutatjak, hogy Magyarorszag az utobbi id6-
szakban - annak rendkiviil magas ara miatt - elsésorban tranzit szerepet jatszik a fekete-tengeri,
foldkozi-tengeri kikotk és a nyugat-eurdpai piac kozott. Az EU csatlakozast kdvetden ezen a
teriileten is kezd ,,felértékelddni” hazank szerepe. A kokain vonatkozéaséban elsdsorban az un.
»futar kiajanlasok” révén jelentds Magyarorszag szerepe. A magyar szarmazasu futarok a biin-
szervezet altal biztositott pénzbdl Dél-Amerikaba utaznak, ott magukhoz veszik (nyelés vagy
egyeéb rejtési modon) a kokaint és azt Nyugat-Eurdpa valamely dllaméba csempészik, ahol nigé-
riai szervezOknek vagy azok blintdrsainak adjak at. A moédszerrel Magyarorszagra nem, vagy
csak kisebb mennyiségben érkezik kabitoszer. A szintetikus kabitdszerek vonatkozéasaban ta-
pasztalt er0s6d6 szervezettség a csempészésre szant kabitdszerek mennyiségi novekedéséhez
vezetett. Ebbe az irdnyba hat Magyarorszag Eur6pai Unidhoz torténd csatlakozasa, amely lehe-
tove teszi a drogfutarok — igy a kabitdszer-szallitmanyok — ellendrzésmentes, szabad aramla-
sat. [6]

A kabitoszer ligyekben inditott biintetéeljarasok éves felderitési mutatoi az elmult 15
év tavlatdban, 83-94% ko6zott mozogtak, ami mas biincselekményekhez képest kiemelkeddnek
értékelhetd. A kiilonbozo elkdvetési magatartasformak koziil igen kevés az, amely nem kapcsol-
hat6 a szervezett blin6zéshez (a sajat célu fogyasztas céljabol torténd eldallitas, termesztés, fel-
tételezve, hogy az alapanyagok is sajat forrasbol rendelkezésre allnak). A szervezett biindzés
hazai helyzetképe a kabitdszer-blindzés kozponti szerepét mutatja. A terjesztés tobb vonatkozas-
ban kapcsolodik a szervezett blindzéshez. Egyrészt a blinszervezetek éltal irdnyitott csempészet
latja el a terjesztdi haldzatot, masrészt a terjesztok védelmi pénzt fizetnek bevételiikbol az adott

foldrajzi teriiletet, szorakozohelyet feliigyeld bilinszervezeteknek. [6] Az ORFK statisztikai
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adatai szerint a felderitett blinszervezetek tobb mint 60%-a elsd szamu tevékenységi forma-
ként kotédik a kabitoszer csempészethez és kereskedelemhez. Uj tipust, fokozott biztonsagi
kockazatként jelenik meg a kabitdszer-terjesztés és fogyasztas allami, fegyveres €s rendvédel-
mi szervezeteknél torténd megjelenése, terjedése (Honvédség, Rendorség, Biintetés-

végrehajtas).

1.3.2. A kabitoszer-fogyasztas megkozelitési és befolyasolasi modelljei

A drog-fogyasztas Magyarorszdgon torténd megjelenésétdl napjainkig, a jelenség ér-
telmezése soran hazankban is kiilonb6zd, esetenként egymasnak ellentmondé probléma meg-
kozelitési elméletek, valamint a kabitoszer-jelenség visszaszoritasat célzd befolyasolasi mo-
dozatok lattak napvilagot. A teljesség igénye nélkiil, a kabitdszer-probléma visszaszoritasa
érdekében készitett nemzeti stratégiai program altal ismertetett, fontosabb megkdzelitési mo-
dellek a kovetkezok:

Moralis-modell: A kabitoszer-fogyasztas erkolcsi probléma, az egyén erkolcesi és aka-
ratgyengeségének jele. A tarsadalom védelme igényli az allam beavatkozasat, elsdsor-
ban az "erkdlcstelen" egyének megbélyegzésével, tarsadalombol torténd kizarasaval,
esetleg "atnevelésével". A modern tarsadalomtudomanyos fejlédés e modell szerepét
hattérbe szoritotta, azonban mint "naiv" magyardzoelvvel, létezésével ma is szamolni
kell.

Kriminalizacios modell: A kabitdszer-fogyasztas biincselekmény (norma- és jogsér-

tés), amelyet a bliniildozés és az igazsdgszolgaltatds eszkdzeivel 1ildozni és biintetni

kell (azaz a kabitdszerrel megvalosuld minden cselekményt). A 6 ellenség a terjeszto,
aki sajat anyagi érdekei miatt "artatlan" fogyasztokat vesz ra a kabitdszer haszndlatara.

A megkozelités a kabitdszer-fogyasztast csak mint specialis bin6z61 magatartast vizs-

galja. A bliniildozés célja a visszatartds és az elrettentés. A modell a megeldzés és a

kezelés teriiletei irant nem érzékeny. A kriminalizalt megkdzelitést ma mar 6nmaga-

ban elégtelennek tartjak a kabitdszer-kérdés komplex tarsadalmi értelmezésére.

Fertozobetegség-modell: A kabitdszer-fogyasztds jarvanyszerien terjedd jelenség,

amelyet a fogyasztok egymdsnak adnak at, a kdbitdszer pedig - mint valamilyen bakté-

rium vagy virus - veszélyes ellenfél. A cél a terjedés megakadalyozasa a terjesztok

(ebben az esetben a fogyasztok €s a kabitdszer-terjesztok, illetve magéanak a kabito-

szernek) az izolalasaval. Elssorban a kabitoszerek hirtelen megjelenése idején nép-

szer(i modell, azonban a jelenség finomabb leirdsara és magyarazatira nem alkalmas.
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Lelkibetegség-modell: A kabitoszer-fogyasztads a személyiségfejlodés valamilyen hia-
nyossaga vagy torzuldsa miatt jon 1étre, esetleg pszichiatriai betegségek és tiinetek el-
fedésére, az azoktol torténd megszabadulasra szolgdlo eszkoz. A kabitoszer-fogyasztas
igy valamely lelki betegség tiinete, vagy dnmagaban is betegségnek mindsiil6 allapot.
A megkozelités az egyéni, lelki problémakat talhangstlyozza, és nélkiilozi a tarsada-
lom egészét figyelembe vevd szemléletet.

Szociologiai-modell: A kébitdszer-fogyasztas a tarsadalom értékrendszerbeli zavarai-
val Osszefliggd allapot, mely a tarsadalom szerkezetében kialakult egyenlétlenségek
miatt jon 1étre. A kabitoészer-hasznald devians személy, aki céljait csak a tarsadalmi
normdk megsértésével tudja elérni. A megkozelités figyelembe veszi a kabitoszer-
fogyasztok tarsadalmi és kulturdlis sajatossagait, a jelenség terjedésében szerepet jat-
sz6 tarsadalmi, gazdasagi tényezdket. A modell azt is vizsgalja, ahogyan egy magatar-
tas a tarsadalmak torténetében mas-mas jelentésre tesz szert. A modell hatranya, hogy
a tarsadalmi cselekvés iranyat nem hatarozza meg - ezt nem is tartja feladatanak - és
az egyén pszichés problémadi irant sem érzékeny.

Multidiszciplinaris-modell: Az el6z6 modellekbdl épitkezve a megfeleld empirikus
adatokon alapul6 azon szociologiai megkozelités, mely a jelenségnek egyfeldl a tarsa-
dalom érték- és normarendszere szempontjabol elfoglalt helyét, masfeldl az egyének,
csaladok, kozosségek szocializacios szerepét veszi figyelembe. Felhasznalja a modern
kriminoldgia és pszichiatria, valamint mas tudomanyok eredményeit (pl. gydgyszertan,
genetika, tarsadalomstatisztika, népegészségiigy). Szamol a probléma Osszetettségével
¢s annak kezelésére hivatott szakmak sokszintiségével. A megkozelités tekintetbe ve-
szi azt a tényt is, hogy a kabitoszer-fogyasztas befolyasoldsara irdnyuld tarsadalmi cse-
lekvés maga is hozzdjarul a jelenség atalakuldsdhoz, kezelhetébbé vagy éppen kezel-

hetetlenebbé valasahoz. [1]

Az eldz6 szakaszban megfogalmazott elméletek atvezetnek a kabitoszer-jelenség kezelésére

hivatott megoldasokhoz. Azt, hogy a jelenség értelmezésén til milyen méodozat alakul ki a

tarsadalomban a probléma kezelésére, szamos tényez6tol fiigg. Tobbféle szakmai és mas ér-

dekcsoport, a kdozvélemény és a politika tagoltsaga maga is tobbrétiien befolyasolja az értel-

mezést.

Prohibicionalista megkozelités: A kabitoszerek illegalis hasznélatanak teljes ti-
lalman alapulé megkdzelités. Kiilonbség van azonban a tiltds mértékében, a szankcidk

nagysagaban, a szankcionalando cselekmények €s magatartasformak tekintetében. A
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"tiszta" prohibicio a kabitoszerrel kapcsolatos minden illegalis cselekményt tilt, és su-
lyosan szankcional; a tiltast mind a keresleti, mind a kinalati oldalon érvényesiti: a ka-
bitoészerekhez vald hozzajutds megakadalyozésa, a terjesztés és a fogyasztas szankcio-
nalasa megakadalyozza a fogyasztas terjedését, végsd soron a jelenség felszamolasat
eredményezi.

,,Normalizalo" megkozelités: A kabitoszerek egy csoportjat, nevezetesen a
kannabisz-szarmazékokat elkiiloniti. Ezek fogyasztdival kapcsolatban nem alkalmaz
tiltdsokat. Kiindulopontja szerint a "lagy" szerek csak kevéssé veszélyesek a tarsada-
lomra, és a "megengedd" kabitoszer-politikaval elejét lehet venni a veszélyesebb szerek
fogyasztasanak. Elsésorban a "holland-modellként" ismeretes. E megkdzelités kritiku-
sainak egyik f6 érve a "lagy" szerek és a veszélyesebb szerek kozotti nyilvanvald kap-
csolat, a masik pedig az, hogy ezzel a tarsadalom nem kiild egyértelmii {izenetet tagjai
felé, a kabitoszer-fogyasztas egyes formait ugyanis beemeli a tdrsadalmilag elfogadott
cselekmények korébe. A nemzetkozi szerzOdések sem teszik lehetévé e megkozelités
elterjesztését.

Dekriminalizacios és legalizacios megkozelités: A dekriminalizaci6 értelmében
a kabitoszerekkel kapcsolatos egyes cselekmények (jelesiil a fogyasztas, tartas) nem
képeznek bilincselekményt. A legalizacidé pedig azon csoportok célkitiizését jelenti,
amelyek egyes kabitoszereket ki akarjadk vonni a biintet6jogi kontroll aldl. Az érv ugy
sz0l, hogy ezzel megsziinne az illegalis kereskedelem és a vele 6sszefon6do kriminali-
tas €s a szervezett blindzés. A kabitoszerek legalizalasat a nemzetkdzi kozosség nem
tartja megengedhetonek; minden ENSZ ¢s EU szerzddés ezek tilalmat tartalmazza. A
kabitoszer-fogyasztds olyan veszély, mely legalissa valva a jelenleginél sulyosabb
egyéni és tarsadalmi problémakat okozna, vélt elény0s hatasaira pedig nincs garancia.

A kereslet- és kindlatcsokkentés egyensulyara épito megkozelités: Az ENSZ és
az Europai Unio ezt a megkozelitést tartjak elonyosnek, ezért dokumentumaikban ezt
ajanljak, felismerve, hogy amig van kereslet, addig kinalat is 1étezik. Onmagukban te-
hat a kindlati oldalon hat6 beavatkozasok feltétleniil sziikségesek, de nem elegenddek.
A biintet-igazsagszolgaltatas eszkozei mellett a megfeleld megelézésre és a problé-
makkal kiizdé kabitdszer-fogyasztd egészségiigyi €és szocidlis kezelésére is sziikség
van. A kabitoszer-fogyasztas jelensége nem kiilonithetd el a tarsadalmi problémaktol,
igy tobbek kozott az egyenldtlenség, szegénység, munkanélkiiliség, tarsadalmi lesza-
kadas és marginalizacio kérdéseitol. A kereslet- és kinalatcsokkentés egyensulyan ala-

pul6 beavatkozasi politika a kabitdszer-hasznalok differencialtabb megitélése, a pre-
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vencio, a terdpia ¢és a biinteto-igazsagszolgaltatas gyakorlatanak egyiittes és 0sszehan-

golt alkalmazdsa révén vezethet eredményre. [1]

Allaspontom szerint, ha kiilon-kiilon vizsgaljuk az egyes megkdzelitési modelleket, azt kons-
tatalhatjuk, hogy, a multidiszciplinaris-modell kivételével, az egyes elméletek megfogalmaza-
sdnal az ok-okozati Osszefiiggések hidnyos rendszerével talalkozunk. A valdsdgban ugyanis a
kabitoszer-fogyasztds bonyolult, dsszetett jelenség. Egyszerre erkolcsi probléma, az egyén
akaratgyengeségének jele, amely a személyiségfejlodés valamilyen hidnyossaga vagy torzula-
sa miatt jon létre, egyben olyan jogellenes magatartas, mas szoval biincselekmény is, amelyet
a buniildozés és az igazsagszolgaltatas eszkozeivel iildozni és biintetni kell. A kabitoszer-
fogyasztd olyan devians személy, aki céljait csak a tarsadalmi normék megsértésével tudja
elérni. A nemzetkdzi és hazai statisztikai adatok egyértelmiien alatdmasztjak, hogy a kabito-
szer-fogyasztas jarvanyszertien terjedd jelenség. A multidiszciplinaris-modell értelmezésénél
ugyan talalkozhatunk olyan utalasokkal, amelyek az éaltalam ismertetett okokkal Osszefligg-
nek, azonban a kissé elvont megfogalmazasbdl hianyoznak az egyértelmii, markans, kdzérthe-
té gondolatok.

A Magyar Koztarsasag Kormanya, a nemzetkdzi ajanlasoknak megfelelden, a jelenség
értelmezési modelljei koziil a multidiszciplinaris elméletet, a probléma befolyasolaséara pedig
a kereslet és kinalatcsokkentés egyenstlydra alapozott megkozelitést fogadta el. Azt hogy

crer

kovetkezo fejezetekbol megtudhatjuk.

1.3.3. A nemzeti stratégia kidolgozasanak elozményei

A nemzetkozi, kdbitoszeriigyben szakositott szervezetek korében a 80-as évek végétol
egyre er6sodo igény jelentkezett arra, hogy az allamok egységes ¢€s atfogd nemzeti stratégiai
szempontrendszer alapjan alakitsak a nemzetkozi egyiittmiikddés keretében drogpolitikajukat.
Magyarorszagon a nemzeti drogstratégia kidolgozdsdnak gondolata és sziikségessége az
ENSZ Kabitoszer Bizottsdga ¢és az Eurdpa Tanacs a 1085. szdmu ajanlasa utan mertlt fel,
amely kovetkeztében megkezdddtek az elémunkalatok egy atfogo cselekvési terv kialakitasa-
ra. Ennek hatdsara hazankban a kormany a 1013/1991. (II. 28.) szdmu hatarozataval, kabito-
szeriigyi tevékenysége javitdsa érdekében, 1étrehozta a Kabitoszerligyi Tarcakozi Bizottsagot
(KTB). Ennek a Bizottsagnak volt a feladata a kabitoszeriigyekben illetékes valamennyi mi-

nisztérium és szerv munkajanak 6sszehangolasa, a kabitoszer-ellenes kiizdelemhez rendelke-
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zésre allo erdéforrdsok elosztasara és felhaszndlasara vonatkozod javaslatok kidolgozasa, a
nemzetkdzi kapcsolatok koordindldsa, a dontések végrehajtasanak folyamatos ellendrzése, és
a kabitdszer-ellenes nemzeti stratégia kialakitasa. A kiilonboz6 elképzelések, melyek ekkor
sziilettek, sajnos nem vezettek ugyan egy mindenki szamara elfogadhatd, egységes drogpoli-
tika kereteinek kialakuldsdhoz, jelent6sége azonban mégis elismerést érdemel, mivel ezek a
kisérletek erdsitették, pozitiv irdnyba befolyasoltdk a szakmai koézgondolkoddst, masrészt, a
drogprobléma eldszor jelent meg a politikai vezetés szintjén stratégiai kérdésként. Az ebben
az idészakban sziiletett stratégia tervezetek fontos eldkésziileteket jelentettek, annak ellenére,
hogy eltér6 megkozelitéseket és szakmai allaspontokat tiikroztek. A benniik megfogalmazott
ismeretek esetenként megfeleld alapot szolgaltattak a tovabbgondolésra.

Az Orszaggytlés 111/1996. (XII. 19.) szamU hatdrozatadban a kéabitoszer-fogyasztas
visszaszoritasa érdekében Orszaggytilési Eseti Bizottsag felallitasarol dontott. Ez a Bizottsag
a Kabitoszeriligyi Tarcakozi Bizottsag miikodését ellentmondasosnak mindsitette. Megallapi-
totta, hogy nem késziilt el a kabitoszer-ellenes nemzeti stratégia, majd 2007-ben javaslatot tett
a Kébitoszeriigyi Tarcakdzi Bizottsdg megsziintetésére és a Kabitoszeriigyi Koordinacids Bi-
zottsag felallitasara.”” Az Eseti Bizottsag allaspontja az volt, hogy a megalakitandé Kabito-
szeriigyi Koordinaciés Bizottsag alapvetd feladata a hazai kabitdszer-fogyasztas terjedése
elleni fellépés 0sszehangolasa. Feladatai kozott szerepelt a kereslet-, kindlat- és artalomcsok-
kentés egyensulyara, valamint az allam szerepvallalasa mellett a helyi kdzosségek és a civil
szervezetek tevékenységére épiild, atfogd, dsszehangolt s multidiszciplinaris nemzeti kabito-
szer-stratégia kidolgozasa.

A Magyar Koztarsasag Orszaggytilése 2000. december 11-én hozott orszaggytilési ha-
tarozataval elfogadta a nemzeti drogstratégiat'’. A drogstratégia megfogalmazasakor az elsé
1épések egyike az eurdpai €s tengerentlli fejlett orszagok drogpolitikdjanak és stratégiai gon-
dolkodasanak megismerése volt. Emellett a nemzetk6zi szervezetek szakértéi és drogpolitikai
allasfoglalésai, kutatasi beszamoloi és értékelései voltak a segitségiinkre. A Nemzeti Stratégia
alapjat a kabitoszer-probléma teljes korli megkozelitésének mar nemzetkdzi viszonylatban

kiprébalt rendszere adta, mely az ENSZ Egészségiigyi Vildgszervezete altal kozzétett,

> A Kormany a kabitoszer-probléma visszaszoritisa érdekében készitett nemzeti stratégiai program végrehajta-
sanak eldsegitése, valamint a minisztériumok és orszagos hataskorii szervek kabitoszeriiggyel kapcsolatos tevé-
kenységének 0sszehangolasa érdekében a 1002/2007. (I. 18.) Kormanyhatarozat értelmében Kabitoszerligyi
Koordinaciés Bizottsagot miikddtet. A Bizottsag a Kormany javaslattevd, véleményezd testiilete.

'796/2000. (XIL. 11.) OGY hatarozat a kébitoszer-probléma visszaszoritasa érdekében készitett nemzeti stratégi-
ai program elfogadasarol

27



crer

segitett meghatdrozni a vildgos stratégiai irdnyokat, az ahhoz tartoz6 célokat, megfogalmazta
a célok eléréséhez sziikséges eszkozrendszert, és megnevezte a stratégiai célok megvalositasat
mérni hivatott eredményességi mutatokat. A modszer fontos eleme volt, hogy elésegitette a
monitorozas, az értékelés rendszeres megvalositdsaval az elszamoltathatdosagot. A stratégia
kialakitasakor fontos szempont volt, hogy pontosan lassuk, mit varhatunk el tdle, mik a felme-
rilé igények, milyen sziikségletek alapjan fogalmazodik meg és mely szempontoknak kell
megfelelnie. Mindezek figyelembevételével a nemzeti stratégia feladata, hogy

o jelolje ki az alapcélokat és értékeket, a probléema kezelésének értelmezési kereteit, de

egyben vessen szamot a stratégia megvalosulasanak korlataival és kockazataival is,

fogalmazza meg a stratégiai fejlesztés f6 iranyait és sulyponti elemeit,

e adjon eligazitast a szinterek és szereplok szamara a stratégiaban foglaltak megvalosi-
tasara vonatkozoan,

o legyen képes céljai elérése érdekében tarsadalmi konszenzus kialakitasara, a tarsada-
lom és csoportjai aktivizalasara, az onkormanyzatok, a dontéshozo szervek, a civil
szervezetek és a helyi kozosségek bevondsara,

e szolgdlja az Eurdpai Unios csatlakozds és a nemzetkozi egyiittmiikodeés feltételrendsze-

réenek teljesitését a drogproblemdak hatékony kezelése tekintetében. [1]

1.3.4. A nemzeti stratégia céljai, alapelvei, eszkozrendszere és felépitése

A magyarorszagi kabitoszer-probléma visszaszoritasara iranyuldé nemzeti stratégia cél-
rendszerét egy altalanos, és négy o célra oszthatjuk fel. Ezek a kovetkezdk:
Altalanos cél:
A harmadik évezred kiiszobén egy szabad, magabiztos és produktiv tarsadalom kialakitdasa-
nak képe vezérel benniinket. Ez a tarsadalom az emberi méltosagot, a testi, lelki és szocidlis
jol-létet, illetve az alkotoképességet kiemelt fontossagunak tartja. E tényezok megovasa és fej-
lesztése érdekében a tarsadalom képes kezelni a drogok hasznalataval és terjesztésével ossze-
fliggd egészségiigyi, szocialis és buintigyi artalmakat és hatranyokat. A kabitoszer probléma
valamennyiiinket érint, és egyiittes cselekvésre késztet. Az dllam és intézményei az egyiittes

cselekvésben jelentos szerepet kapnak.”

F6 célok:
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A tarsadalom valjon érzékennyé a drogkérdések hatékony kezelése irant, a helyi kozdssé-

gek pedig noveljék probléemamegoldo készségiiket a kabitoszer-probléma visszaszoritdsa-

ban (kézosség, egyiittmiikodes).

o [Esélyt teremteni arra, hogy a fiatalok képessé valhassanak egy produktiv életstilus kiala-
kitasdra és a drogok visszautasitdsdara (megelozés).

e Segiteni a drogokkal kapcsolatba keriilé és a drogproblémakkal kiizd6 egyéneket és csa-

ladokat (szocialis munka, gyogyitas, rehabilitacio).

Csokkenteni a drogokhoz valo hozzdférés lehetoségét (kindlatcsokkentés). [1]

A nemzeti stratégia a 6 célkitiizések tovabbi bontdsakor hosszu, kozép, valamint ro-
vid tavu célokat hatdrozott meg. A hossza tavu célrendszer a 2009-ig elérni szandékozott cé-
lok megvalositasahoz sziikséges cselekvések O0sszessége. A stratégia altalanos €s 6 céljaira
vonatkoz6 tarsadalmi konszenzus megoldast jelenthet a kabitoszerek kihivasdval szemben. Az
egymasbol épitkezd és egymast feltételezd célok alkotta, atfogd program hivatott a lehetdsé-
gek szerint minimalizalni az egyéni és tarsadalmi kéarokat és fokozni a beavatkozasok ered-
ményességét, a kezeldi intézményrendszer és a kozos tarsadalmi cselekvések hatékonysagat.

A nemzeti stratégia a tudomanyos kutatasok altal feltart tényeken és nem vélekedése-
ken alapul. A beavatkozéasok koziil a megalapozott modszereket partolja. A nemzeti stratégia
egyrészt a tarsadalom és az allami intézményrendszer szervezeteinek 0sszefogasara €pit, mas-
részt szamit a helyi k6zosségek alkotd tagjainak egyiittmikodésére. Felismeri, hogy az 6ssze-
hangolt és egyiittes cselekvések megsokszorozzak hatdsukat és eredményességiiket. Figye-
lembe veszi a csalddok, az iskola és a helyi kozosségek igényeit. Igényli és eldmozditja az
egylittmiikddést helyi, regiondlis, orszagos és nemzetkozi szinteken egyarant. A drogproblé-
ma kezelése sokdimenzios, kiegyensulyozott €s jol tagolt megkdzelitést igényel, melyben
egyarant fontos a megel6zés, a nevelés, a kezelés, a kutatds, a munkahelyi programok, a biin-
ildozés és még szamos mas teriilet hozzajarulasa. A kéabitészer-probléma visszaszoritasa kii-
l6nféle szakmak és teriiletek egyiittes, Osszehangolt cselekvését kivanja meg. A drogpolitika
kialakitasaba be kell vonni az allampolgarok és kozosségeik minél szélesebb rétegeit, vala-
mint a problémaval szembekeriild allami-onkormanyzati intézményrendszert. Sziikséges az
egészségiigy, az oktatasiigy, az ifjusagpolitika, az egyhazak, a gyermek- és csaladvédelem
szakembereinek és intézményeinek egyiittmiikodése. A nemzeti stratégia komoly fejlesztési

feladatokat tiiz ki a megel6z6-egészségfejleszto tevékenységet végzo allami és civil szerveze-

133, Cikk: A gyermekek védelme a narkotikumoktol és a pszichotrop anyagoktél
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tek, a gydgyitasban résztvevd intézmények, valamint a drogok hozzaférhetéségét csokkentd
¢s a drogokhoz kapcsolodo biindzést visszaszoritani hivatott dllami szervezetek szdmara. A
kabitoszer-probléma a tarsadalom széles rétegeit érintik, ezért a megoldas is tarsadalmi Ossze-
fogast kivan. A Kabitoszeriigyi Koordinacios Bizottsag megvaldsitja a politikai szintli egyez-
tetést a kiilonbozo tarcak kozott, és biztositja, hogy Magyarorszag megfeleljen a nemzetkozi
egyezményekben vallalt feladatainak. Magyarorszag teljesiti a harom ENSZ egyezményben
vallalt kotelezettségeit, figyelembe veszi a Gyermekek Jogairol szolo Egyezményt.' Hazank
tekintettel van az ENSZ Kozgytilésének a kabitdszer-problémakkal kapcsolatos kiilonleges
vanatos iranyat kijelolo javaslatokra, melyek az ENSZ korabbi, hasonl6 allasfoglalasain ala-
pulnak.*® Elfogadjuk az Eurdpa Tanécs, illetve az Eurdpai Unié megfeleld egyezményeit és
ajanlasait, biztositja a Magyar Koztarsasag és az Eurdpai Kozosségek kozotti tarsulas 1étesité-
sérdl szold Eurdpai Megallapodasban a kabitoszer-problémara vonatkozé rendelkezések vég-
rehajtasat.”’ A Kormény kabitoszer-problémaval kapcsolatos stratégiaja figyelembe veszi az
Eurdpai Uni6 1étesitésérdl szolo Maastrichti Szerzédést modositdé Amszterdami Szerz6désben
foglaltakat, valamint a Schengeni megallapodésokat, az EU Szervezett Blindzés Elleni Akcio-
tervét és a Kabitdszer-ellenes Akcidprogramjat.

A nemzeti stratégia végrehajtasdnak ellendrzése, az egyes tarcak ¢s az allami intéz-
ményrendszer miikddésének koordinalasa, az dgazati szemléletek kozelitése a Kabitdszeriigyi
Koordinécios Bizottsdg (KKB) feladata. Ez a szervezet felelds tovabba azért, hogy évente
tajékoztassa a Kormanyt a magyarorszagi droghelyzet alakulasarél és a Nemzeti Stratégia
megvaldsulasanak értékelésérdl. A végrehajtas eszkozrendszerében a helyi Kabitoszeriligyi
Egyezteté Forumok fontos szerepet toltenek be. Eves beszamoloikat a KKB ala rendelt koor-
dinativ titkarsag Osszesiti. A KKB kétévente elvégezteti a nemzeti stratégia ¢és az ellatd intéz-
ményrendszer atvilagitasat és hatékonysagvizsgalatat. A Kormany ugyancsak kétévente jelen-

tést készit a Programban foglaltak megvaldsuldsardl az Orszaggyiilés szamara.

1.4. Részkovetkeztetések

Az értekezés bevezetdjében megfogalmazott célok teljesitése érdekében, a hipotézisek
igazoldsdhoz elengedhetetlen a kabitoszer-probléma egészének globalis vizsgalata, mint a

téma megalapozasa. Ennek megfelelden, az értekezés elsé fo részében feldolgoztam a kabito-

20 Atfogd Multidiszciplinaris Terv (1987) és a Globalis Akcidterv (1990) a keresletcsokkentés vonatkozasaban.
?1 86. Cikk: A pénz tisztara mosdsa, 96. Cikk: A kabitoszerek
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szer elleni kiizdelem nemzetkdzi szintli szabalyozasanak alapdokumentumait, a meghatarozo
jelentdségli ENSZ egyezményeket. A vildgszervezet drog-probléma megoldasdban jatszott
szerepének ismertetését kovetden az Eurdpai Unid drogstratégidja gyakorlati megvaldsitasa-
nak atfogo elemzésével kimutattam a belsd ellentmondasokat, az eltéré kriminalpolitikai al-
laspontokat ¢s megoldasokat az Unio szintjén végzett jogalkotasi tevékenység, az altalanos
prevencid, valamint a biiniildozés és az igazsagszolgaltatas teriiletein.

A drog-probléma tavlati megkozelitésének kovetkezd fazisdban bemutattam Magyar
valamennyi szegmensét érinti a megeldzés az egészségfejlesztés, a keresletcsokkentés, a kina-
lat visszaszoritasa vagy a drogfiiggdség karos hatasainak felszamoldsa tekintetében. A straté-
gidban nevesitésre kerliltek az e teriileten végrehajtando rovid, kdzép- €s hosszu tavu feladatok,
valamint a végrehajtas szerepldi. A teljesitésben résztvevd szervezetek koziil a Honvédelmi
Minisztérium, illetve a Magyar Honvédség szintén fontos szerepet kapott. A tovabbiakban
sereget érintd kereslet- és kindlatcsokkentés feladatrendszerét, a kabitoszer-biincselekmények

felderitése soran alkalmazhato specialis modszereket és eljarasokat.
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2. Kriminalizalt drogprevencio a hadseregben

Az el6z0 fejezetben az ENSZ kabitdszerligyben kialakitott allaspontjardl, majd az Eu-
ropai Uni6 drogpolitikai iranyelveirdl, a megvaldsithatésag nehézségeirdl adtam attekintést.
Az unids drogstratégia ellentmondasainak, a megvaldsitas nehézségeinek vizsgalatat koveto-
en, a globalis megkozelités kovetkezd 1épcsdjeként eljutottunk a Magyar Koztarsasdg nemzeti
gyakorlati kérdéseinek bemutatdsara alapozva a Magyar Honvédség drog érintettségével, a
kriminalizalt drogprevencio rendszerével kivanok mélyrehatobban foglalkozni, kiemelt fi-
gyelmet forditva a kabitoszerek teljes tilalmén alapuld ,,zér6 tolerancia” bevezetésének lehe-
toségeire.

A fejezetben a kovetkez6 kérdésekre keresek valaszt: A védelmi szféraban milyen jogi
kornyezetben kell a drogprevenciot folytatnunk, milyen segitd és gatld tényezok hatasaival
kellett szamolnunk a drogstratégia megvalositisa soran. A torvénymodositasok eldsegitették-
e, vagy inkabb hatraltattdk a drogmentes hadsereg megteremtését. Milyen befolyast gyakorolt
a torvényi tényallas elemeinek valtozdsa KBH feladatrendszerére, és a védelmi szféraban
folytatott komplex drogprevencids tevékenységre. Hogyan fejleszthetd tovabb kriminaliszti-
kai eljarasok bevezetésével a Magyar Honvédségnél jelenleg miikodtetett drogsziird rendszer.
Az ésszerll kockazatvéllalas hatarain beliil van-e lehetéség a medikalizalé drogprevenci6 al-
kalmazésara a védelmi szféraban. Az elmult évek tapasztalatai alapjan van-e létjogosultsaga a
z€rd tolerancian alapuld katonai drogstratégianak. A katonai drogprevencioval Osszefliggo,
eltéré adatszolgaltatasi strukturdk tovabbfejlesztése, egy kriminalizalt droginformaciés adat-
bazisba torténd integralasa hogyan érintené a drogstratégia hatékonysagat. Kialakult-e, kiala-
kulhatott-e egységes gyakorlat a NATO tagorszagok viszonylatdban a drogprobléma mene-
dzselésére, figyelembe véve az Unids megkozelités meglehetdsen sokiranyu, helyenként el-
lentmondasokkal terhelt lehetdségeit. Az Europai Unidhoz tartozé6 NATO tagallamok eseté-
ben az egyes orszagok altal elfogadott civil drogpolitikai irdnyelvek és a nemzeti katonai
drogstratégiak kozott 1ényeges azonossagok vagy eltérések kimutathatok-e. A NATO alaren-
deltségben alkalmazott multinacionalis koalicios erdk esetében léteznek-e a szovetségi rend-

szer tagjaira nézve kotelezd érvényll, egységes eldirasok a drogprobléma kezelésére.

32



2.1. A biintetéjogi szabalyozas valtozasai és hatasai a katonai

drogprevenciora

Magyarorszagon az illegalis kabitoszer-fogyasztas €és kereskedelem minden formdja
biintetendd cselekmény. A Magyar Koztarsasdg Nemzeti Biztonsagi Stratégiaja megallapitja,
hogy hazank a kabitdszer-kereskedelem terén hagyoményosan tranzit orszagnak tekinthetd a
termeldk és a nyugati fogyasztok kozott, a hazai kereslet novekedésével azonban orszagunk is
a fogyasztd orszagok kozé keriilt, ami kozvetlen hatdssal van a blin6zés és ezen beliil is a
szervezett blindzés terjedésére. A sulyosbodd problémara a fiatalok korében tapasztalhatd
rendszeres vagy alkalmi kabitoszer-fogyasztas novekedése vilagit ra.

A kabitdészer-probléma allami megitélésének fontos mutatdja a targykorrel 0sszefiiggd
kriminalpolitika és annak egyik alkotoeleme, a biintetjogi szabalyozas. A drogpolitika és a
,kabitoszer-biintetéjog” viszonya sajatos. A kabitdszer-probléma Osszetettségére tekintettel
egy orszag drogpolitikajanak, idealis esetben, csak egyik eleme a biintetdjogi szabalyozas.
Tartalma elvileg igazodik a kovetett drogpolitikai megkdzelitéshez. Ugyanakkor a biintetdjog
Iényegébdl, jogrendszerbeli helyébdl fakadoan a kabitdszer-problémaval kapcsolatos biintetod-
jogi rendelkezések alapvetden befolydsoljak az egyéb drogpolitikai eszk6zok szerepét, moz-
gasterét a drogfogyasztas és az azzal Osszefiiggd jelenségek visszaszoritasaban, a karos ko-
vetkezmények csokkentésében. A biintetéjog rendelkezéseibdl tehat kdvetkeztetni lehet a ka-
bitoszerkérdés, a drogfogyasztas, illetve a drogfogyasztok idonként valtozd megitélésére az
allamhatalom oldalarél. A tovabbiakban kiséreljiik meg nyomon kovetni ezeket a megitélés-
beli modosulasokat a biintetdjogi Osszefliggések tiikrében.

Az elmult években a fenti biincselekmény kategoria egyes tényallasi elemei az aktualis
tarsadalmi megitélés fliggvényében folyamatos valtozason mentek keresztiil. Elmondhatjuk,
hogy az utobbi 10-15 év egyik legdinamikusabban valtoz6 torvényi tényallasardl van szo6. A
Btk. egyes szakaszainak korrekcioja — igy a droggal kapcsolatos térvényi tényallas modosita-
sa is — minden esetben az adott, biiniigyi szempontbol relevans probléma elterjedtségét, jelen-
tdségét jelzi, valamint az érintett devians magatartas €s a tarsadalom egymashoz viszonyulasat
tiikkro6zi. A modositasok kifejezik a jogalkotd szandékat, amelynek alapjat az aktualis jogfilo-
z6fia, az eddigi magyarorszagi gyakorlat, valamint a Magyar Koztarsasag altal vallalt nem-

zetkozi szerz6désekbdl fakado kotelezettségvallalasaink képezik.
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Ennek megfeleléen az értekezés témajanak szempontjabol fontosnak tartom torténeti
attekintés elvégzésével, az dsszehasonlitdo elemzés modszerét alkalmazva bemutatni azt, ho-
gyan érinti a jogi kornyezet valtozasa a katonai kdzegben a drog-bilincselekmények felderité-
sét, és a drogprevencio egyes kérdéseit. Az elemzés keretében értelmezziik a legfontosabb
gondolatokat, kifejezéseket, valamint ezek magyardzatat. Végezziik el a biincselekményhez
tartozd, egyes modosult meghatarozasok osszevetését a *80-as évektdl napjainkig, tekintsiik at
a ,.kabitoszerrel visszaélés” torvényi tényallas elemeinek valtozésait, hatdsait a hadseregben

végzett felderitd és megeldz6 munkara.

2.1.1. A kezdettél a *90-es évek biintetojogi megkozelitéséig

A kabitoszerek fogyasztasa csaknem egyidds az emberiséggel, a jelenség biintetdjogi
megitélése azonban csak a késobbi korok terméke. A tizenkilencedik szazadtol a huszonegye-
dik szazadig tartd mintegy masfél évszazadban egy lasst, vilagméretii folyamat indult el a
drogok informadlis kontrolljatol a formalis kontroll komplex, viszonylag merev, biintet6jogi
rendszere felé. A bilincselekmény targya az allampolgarok egészségének sérthetetlenségéhez
fliz0do tarsadalmi érdek. A magyar jogrendszerben a kabitdszerrel kapcsolatos elsé biintetd-
jogi rendelkezéseket az 1930. évi XXXVIL torvénycikk? vezette be.

28. Cikk

A szerzodo Felek mindegyike kotelezi magat arra, hogy a jelen Egyezmény rendelke-

zéseinek alkalmazdsdra vonatkozo torvények és rendeletek megszegését megfelelo biin-

tetésekkel fogja sujtani, ideértve sziikség esetében a biincselekmény targyaul szolgalo
anyagok elkobzasat.”
29. Cikk

A szerzodo Felek a legnagyobb joakarattal megvizsgaljak annak lehetéségét, hogy

torvényhozasi rendszabalyokat alkalmazzanak abbol a célbol, hogy megbiintessék az o

jogszolgaltatasuk teriiletén elkovetett azokat a biincselekményeket, amelyeknek célja

az, hogy a jogszolgaltatasuk teriiletén kiviil fekvo helyen olyan cselekmény elkovetését
segitsék elé vagy olyanban vegyenek részt, amely az azon a helyen a jelen Egyezmény-
nyel szabalyozott targyakra vonatkozo, hatdlyban lévé torvényeknek megszegését je-

lenti.” [7]

21930. évi XXXVIL Torvénycikk a Genfben 1925. évi februar ho 19-én kotétt "Nemzetkozi Opiumegyezmény"
becikkelyezésérol
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Azota a kabitoszerrel visszaélés — a nemzetkozi szerzodésekben foglaltaknak, igy az
1965. évi 4. tvr.-el kihirdetett New Yorki Egyezmény, és az 1979. évi 25. tvr.-el kihirdetett
Berni Egyezmény el6irasainak megfeleléen — folyamatosan biintetendd cselekmény Magyar-
orszagon.

A jogi szabalyozasok sorat az 1961. évi V. térvény™ folytatta, amely a kabitoszer-
fogyasztast, mint elkdvetési magatartdst még nem hatarozta meg. Hazdnkban a probléméaval
kapcsolatos jogi szabalyozas a hetvenes évekig nem jelentett mast, mint a nemzetkdzi egyez-
mények és szerzodések ratifikalasat. Az 1971-ben megsziiletett Biinteté Novella modositotta
a korabbi torvénykezési gyakorlatot. Az eddig elfogadott biintetési tételeket felemelte, és
ujabb blinelkovetési magatartasokkal gazdagitotta a biintetdjogi torvény kelléktarat.

A jelenleg is hatalyos — de tobb mint 6tvenszer modositott — Biintetd Torvénykonyv,
az 1978. évi IV. torvény (a tovabbiakban: Btk.) szabalyozza a "visszaélés kébitoszerrel" €s a
"koros szenvedélykeltés" tényallasat. A nyolcvanas évek biintetdpolitikajanak egyik legfobb
hibaja az volt, hogy nem tett egyértelmiien kiilonbséget kabitoszer-fogyasztd €s kereskedd
kozott. Sajnos a szakszerfitlen tajékoztatds kovetkezményeként ebben az idében elterjedt,
hogy orszagunkban nem biintetik a kabitoszerek fogyasztasat. A téma jogi szakértdi éveken at
vitatkoztak arrdl, vajon a kabitdszer-fogyasztas onallo blincselekmény-e. Ez az allaspont a
koztudatban még a kilencvenes évek elején is tartotta magat. [8] Elég volt néhany feleltlen
nyilatkozat, néhany indulatos és a torvényi hattér mell6zésével értelmezett nyilvanos vita ah-
hoz, hogy a kabitoszer fogyasztok és szimpatizansaik meggy6zddéssel érveljenek arrol, hogy
nem kovetnek el blincselekményt, hiszen a fogyasztok ,,csak fogyasztok”. Az 1978-t61 1993-
ig terjedo idészakban hatalyos szabalyozas szerint bizonyos értelemben igazuk is volt, hiszen
a fogyasztdi magatartds az akkori, ide vonatkozd torvényi tényallasokban hidnyosan lett
szankcionalva. A drogfogyasztéas elegyitve jelent meg a terjesztdi magatartassal. A kérdésre a
valaszt 1986-ban a Legfels6bb Birdsag a VI. sz. Biintetd Elvi Dontésével adta meg, melyben
kimondta, hogy

"A kabitoszer fogyasztoja a kabitoszerrel visszaélés biincselekményét akkor is elkoveti,

ha nem maga készitette, vagy tartotta a kabitoszert, hanem mastol, a fogyasztas érde-

kében szerezte meg".
Részben elfogadhaté magyarazatot adhat a hianyos szabalyozasra az a koriilmény, hogy Ma-

gyarorszagon a kabitdszer-kérdés, mint tarsadalmi probléma, hivatalosan csak 1986-t6l léte-

2 1961. évi V. torvény a Magyar Népkoztarsasag Biintetd Torvénykonyvérol
** Ebben az idészakban, biintetéjogi értelemben kabitoszernek az 1/1968. (V. 12.) BM-EiiM egyiittes rendelet 1-
3. szamu mellékletében felsorolt anyagok tekintendok.
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zik. A viszonylag alacsony biintetési tételek ma mar ardnytalanul enyhének tlinnek. Az akkori
Btk. 282.§.(1) bekezdése értelmében
L Aki a hatosagi eloirasok megszegésével koros élvezetre alkalmas kabitoszert készit,
megszerez, tart, forgalomba hoz, az orszagba behoz, onnan kivisz, vagy az orszag te-
riiletén atvisz, biintettet kévet el és egy évtol 6t évig terjedo szabadsagvesztéssel biinte-
tendo”.
Ugyanakkor, a nyolcvanas évek végéig, a kor szellemének megfeleléen, azt a szemléletet
sugalltak, hogy "kérem, nincs is itt olyan nagy baj”.

A kabitoszer fogalmat 1978-ban a Btk. nem hatarozta meg. A "koros élvezetre alkal-
mas kabitoszer” egyarant lehetett gydgyszer, nemzetkdzi egyezményekben tiltott anyag, vagy
a klasszikus kabitoszerek barmelyike. Az ENSZ, valamint szamos erre szakositott nemzetkozi
szervezet folyamatosan kutatja, nyilvantartja mindazokat a legalisan és illegalisan eldallitott
anyagokat, hatéoanyagokat, amelyek fiiggdség kialakulasahoz vezetnek, illetve a nemzetkozi
szakmai kozvélemény elfogadott kritériumai alapjan kéabitdoszernek mindsitve keriilnek lega-
lis, vagy illegalis forgalomba. A boviild listakat tartalmazdo ENSZ egyezményeknek folyama-
tetikusan eléallitott anyagok értenddk, amelyek kozos tulajdonsaga, hogy a szervezetben kel-
lemes érzést, félalomszerti bodult allapotot, talérzékenységet és érzéki csalodast képesek ki-
valtani.”® A Btk -t hatalyba 1éptetd torvényerejii rendelet™ azonban tartalmazott egy az alkal-
mazast nem tulzottan segité megfogalmazast, miszerint kabitdszeren a veszélyes pszichotrop
anyagokat is érteni kell, melyeket részletesen a 4/1980 (06.24.) EiM-BM egyiittes rendelet
sorolta fel. A korabeli Btk. torvényi tényallas elemei k6zott mar ra lehet bukkanni a fogyaszto
kezdetleges koriilirdsara, valamint néhany elkdvet6i magatartasra. A 282.§. (5) bekezdése
értelmében

,Aki koros élvezetre alkalmas kabitoszert, nem forgalomba hozatal céljabol csekély

mennyiségben készit, megszerez, tart, vétséget kovet el és egy évig terjedo szabadsdg-

vesztéssel, javito-nevelé munkaval vagy pénzbiintetéssel biintetendo”. [9]

1979, évi 5. torvényerejii rendelet a Biintetdtorvénykonyvrdl szold 1978. évi IV. Térvény hatélybalépésérdl és
végrehajtasarol. CD jogtar, 2008. julius

B A Legfels6 Birosag (LB) 2007-ben, egy hosszan elhtizodo értelmezési kérdésben meghatarozta, hogy egy
elkovetési magatartason beliil a bevallott kabitészer-fogyasztas mértékét a droghasznalo esetében Osszesiteni
kell. Tehat ha valaki 6nmagéra nézve terheld vallomast tesz, és bevallja drogfogyasztasanak atlagos mértékét,
akkor fennall az a veszély az egyszerii fogyasztd esetében is, hogy az Osszesités utan, mar a legmagasabb, tigy-
nevezett jelentés mennyiségii elkovetési kategoriaba esik, ami mar nagyon sulyos biintetési tételeket von maga
utan. Az LB ezen dontése jogtechnikailag helytallo lehet, de bizonyosan aranytalan helyzetet hoz 1étre, és nem
fejezi ki a drogfogyasztas tarsadalmi veszélyességét.
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Ez a bekezdés azt jelenti, hogy abban az esetben, ha a fogyaszto lebukik, €s ra bizonyitjak a
sajat hasznalatot — fiiggetleniil attol, hogy a ,,drogkarrierben” hol tart — erre az itéletre szamit-
hat. Ennek a néhdny paragrafusnak a visszatartd hatdsa minimalis volt. Indokolt volt tehat egy
teljesebb, kiforrottabb modositas, amely mar kiilon kezeli a keresleti €s kinalati oldalt. A jel-
zett kategoriaknak ezt a szétvalasztasat tiikkrozte az 1978. évi IV. torvényt modositdo 1987. évi
III. torvény. Lehetévé tette, hogy a kabitdszer-élvezdkkel szemben kényszergyogykezelést
alkalmazzanak. Egyre tobb karitativ, egyhazi és tarsadalmi szervezet kezdte meg mentd, segi-
t0 tevékenységét. Az évtized végén jelent meg eldszor az iskolai drogprevencid, mint foga-
lom, majd késébb ennek gyakorlata.

A Magyar Néphadsereg viszonyai kozott intézményesitett drog-prevenciordl ekkor
még nem beszélhettiink, hiszen a kabitdszer-fogyasztis biintetdjogi szankcionaldsa kérdésé-
ben is csak 1986-ban sziiletett meg az egységes allaspont. A hadseregben az 1980-as évektdl
kezdddden mar regisztraltak ugyan eseti drogfogyasztokat, 1étszamuk azonban ekkor még
elenyészd volt. Részben ennek tulajdonithato, hogy a hadsereg kezdeti drogérintettségére vo-

natkozdan, ebbdl a korszakbol szarmazo hiteles adatokkal nem rendelkeziink.

2.1.2. Valtozasok a 90’-es években

Az 1993. ¢évi XVII. torvénnyel moédositott Btk. — a kompromisszum elvii
kriminalpolitikdnak megfeleléen — a kabitoszerrel kapcsolatos deviancidk kezelésekor az ugy-
nevezett ,,medikalizal6” megoldast valasztotta. A kabitdszer-fogyasztokkal kapcsolatos
medikalizal6 filozéfia kdvetdi nem tartjadk ugyan teljes mértékben mellézhetdnek a biintetdjo-
gi eszkozoket a keresletcsokkentésben, azonban a fogyasztas visszaszoritdsaban és kiilondsen
a kabitoszer-fogyasztokkal szembeni fellépésben csak kisegitdszerepet tulajdonitanak a biinte-
téjognak. Ennek megfeleléen kompromisszumos (mas elnevezéssel: kettds stratégiat koveto)
kriminalpolitika modelljiik 1ényege: a drogfogyasztok és a kabitdszer-kereskeddk cselekmé-
nyeinek eltérd biintetéjogi megitélése. Ez a kiilonb6zd sulyu biintetetési tételeken til elsdsor-
ban azt jelenti, hogy az el6bbiek kabitoszer-fogyasztasukkal Osszefliggd cselekményei esetén
a vonatkoz6 jogszabaly biztositja a biintetéjogi szankcionalas alternativéjaként — az ugyneve-
zett elterelés (diverzid) intézménye révén — a gyogykezelés alkalmazésat, illetve az egyéni
megeldzést szolgald egyéb, egészségligyi, szocidlis vagy pedagogiai eszk6zok igénybevételét,
a kabitoszer-kereskeddkkel szemben viszont a biintetéjog ,,teljes szigoraval” 1ép fel. Az Eurd-
pai Uni6 allamainak tobbsége — mint ahogy ezt az el6z6 fejezetekben mar kifejtettem — ezt a

kriminalpolitikat koveti. A kabitdszerrel visszaélés torvényi tényallasanak modositott valtoza-
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ta 1993. majus 15.-t61 1999. marcius 1.-ig volt hatalyos. Ebben az idészakban az alap biincse-

lekményt a Btk. 282.§ (1) bekezdése az alabbiak szerint hatdrozta meg:

,Aki a hatosagi elirasok megszegésével kabitoszert termeszt, elodllit, megszerez, tart,
kinal, atad, forgalomba hoz, az orszagba behoz, onnan kivisz, az orszag teriiletén dt-
visz, vagy azzal kereskedik, biintettet kovet el, és ot évig terjedd szabadsagvesztéssel
biintetendo.”

Lathato, hogy a korabbiakhoz képest itt mar Gjabb elkdvetési magatartasok jelennek meg.

o Termesztésen olyan novény kifejlesztése értendd, amely, illetve amelynek részei szerepel-
nek a kabitoszerek jegyzékén ¢€s jelentdsebb feldolgozas nélkiil kabitészerként felhasznal-
hatoak. A cselekmény befejezett, ha a novény - esetleg gondozas mellett -, de mar 6nallo-
an fejlodik. A magvak beszerzése az alap- €s mindsitett eset eldkésziilete épplugy, mint
ahogy a kabitdszerek jegyzékén nem szerepld, altaldban nem jogellenesen termesztett, am
kabitdszer kivonasara alkalmas novény termesztése. Ez utdobbibdl a hatdanyag kivondsa
mar eldallitasként értékelendo;

e FEloallitason minden olyan mivelet értendd, amelynek kozvetlen eredménye mar maga a
fogyaszthato kabitdszer. E korbe tartozik a szintetikus készités, valamint a laboratériumi
koriilmények kozotti gyartas;

o Megszerzésen minden olyan aktiv és passziv magatartast érteni kell, amely révén a koréb-
ban ilyennel nem rendelkezd személy kabitdszerhez jut. A megszerzés birtokbavételt je-
lent, amely végbemehet a kabitdszerrel rendelkezé személlyel valé megegyezEs ttjan in-
gyenes vagy visszterhes tigylet keretében, de anélkiil is, pl. valamilyen vagyon elleni biin-
cselekmény elkdvetésével (pl. lopassal, rablassal stb.);

e Tartason a kozvetlen birtoklast, és minden olyan magatartast is érteni kell, amely a ren-
delkezési, kiilondsen a hasznalati jogot biztositja (példaul raktarozas, elrejtés). A birtoklas
feltételezi a termesztést, az eldallitdst vagy a megszerzést. Ennek az elkdvetési formanak
nem a biintet6jogi feleldsség keletkezése, hanem a biincselekmény eléviilése szempontja-
bol van jelentdsége. A bilincselekmény addig all fenn, amig az elkdvetd vagy fel nem
hasznalja, vagy tovabb nem adja a kabitdszert;

o Az orszagba behozatal, az orszagbol kivitel és az orszagon dtvitel valojaban a kabitoszer
csempészetét, s az ezzel 6sszefliggd tranzit-tevékenységet jelenti;

e Kindlas, ha valaki mast kabitdszer atvételére eredményteleniil felhiv. Ha a kabitoszerrel
vissza€lés elkdvetésére iranyulod felhivas konkrét kindlasként nem értékelhetd, ugy eloké-

sziilet valosul meg;
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e Ataddson a kabitoszernek egy meghatarozott személy részére torténd birtokbaadasa érten-
do;

o Forgalomba hozatal a kabitdszernek tobb személy részére valo juttatidsa akkor is, ha egy
személyen keresztiil torténik;

o A kereskedés tagabb korl jogi kategoria, mint a puszta forgalomba hozatal. Folyamatos
jellegli, haszonszerzésre iranyuld magatartas, mely magaba foglal minden olyan tevékeny-
séget, amely eldsegiti, hogy a kabitdszer eljusson a viszonteladohoz, fogyasztohoz. Ilyen a
csomagolas, tarolas, szallitds, elosztas. A kereskedés rendszeresen ismétlddd, anyagi ha-
szon érdekében folytatott adasvétel, amelynek keretei kozott valdjdban nemcsak az elado
¢s a vevl, hanem a rendszeresen kozvetitok is, mint a kereskeddi tevékenység kdzremd-

kodai tettesként vonhatok feleldsségre; [9]

A tényallas megfogalmazdsa egyértelmii. Ahhoz, hogy valaki kébitoszert fogyasszon,
ha novény, akkor termesztenie kell, ha vegyészeti alapokkal rendelkezik, akkor — sajnos mi-
nimalis tudassal és technikaval — példaul szintetikus szereket képes eldallitani. A megszerzés-
hez, mint elkdvetési médhoz nem sziikséges a pénz, mint ellenérték, viszont mint kisérd biin-
cselekmények, egyre gyakoribba valtak a lopasok, betdrések, vényhamisitasok, amelyek 6n-
magukban is szankcionalt jogellenes tevékenységeknek szamitanak. A tartast, mint elkovetési
magatartast az is megvaldsitja, aki maga nem kabitoszer fogyaszto, de szivességbdl elrejti,
vagy ,,parkoltatja” masok szdmara a szert. A fogyasztonak — miel6tt felhasznalja — minden-
képpen tartania kell valahol a termesztett, gyartott, vagy megszerzett anyagot.

Ebben az id6szakban jelenik meg az a kifejezés is a fogyasztdi magatartassal kapcso-
latban, amely mas biincselekményeknél szintén lehetoséget kinalhat arra, hogy az elkdvetot
elterelje arrdl a krimindlis trol, amelyen elindult. Ez a ,,nem biintethetdség™ biintetdjogi ka-
tegorigja. A Btk. 282/A.§. értelmében

., Nem biintetheto, aki csekély mennyiségii kabitoszert sajat hasznalatdara termeszt, allit

elo, megszerez vagy tart... feltéve, hogy az elsofokui itélet meghozataldig okirattal iga-

zolja, hogy legalabb hat honapig folyamatos, kabitoszer-fiiggoséget megelozo vagy
gyogyito kezelésben részesiilt.”
A biintethetdséget megsziintetd ok azonban csak abban az esetben alkalmazhato, ha az elko-
vetd okirattal igazolja, hogy legalabb hat honapig folyamatos, kabitdszer-fliggdséget gyogyito
kezelésben, kabitdszer-hasznalatot kezelé6 maés ellatdsban részesiilt, vagy megeldzo-
felvilagositod szolgaltatdson vett részt. Ezen okirat kiallitisara az Allami Népegészségiigyi és

Tisztiorvosi Szolgalat teriiletileg illetékes hatosdga, a kabitdszer-élvezok gyogykezelésére
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szakosodott egészségligyi intézmény szakorvosa, vagy a megel6zo, felvilagositd szolgalat
szakemberei jogosultak. A most idézett paragrafus képezi az alapjat a fentiekben mar emlitett
elterelésnek. Bevezetésének sziikségességét nem vitattdk, a modositds a konszenzust keresd
szakmai targyalasok eredményeként nyert 1étjogosultsagot. A megvalositas ujabb megoldando
problémadk sorat vetette fel, mint példaul a csekély és jelentds mennyiségek megallapitasanak
modja, modszertana, kivitelezésének jogosultsdga. A tudomanyos érveket és szélsOséges
megoldasokat is felvetd vita tobb éven keresztiil tartott. Végiil a fenti problémat egy Legfelsd
Birosagi dontés szabalyozta.*®

A rendérség, az ligyészség, a hatosagok ¢€s a segitok kozelité gondolkoddsmodjanak
eredményeként elmondhatjuk, hogy a gyakorlati megvaldsulas soran maga az elterelés intéz-
ménye a gyakorlatban bevalt. A kabitoszer-fiiggdséget gyogyitod kezelés jo szinvonalon folyt
1999. marciusig. (Néhany esetben tovabb is.) Az eltereltek zome a drogot kiprobalokbol, il-
letve alkalmi drogfogyasztokbol allt. Viszonylag kevés volt kozottiik az ugynevezett problé-
mas kabitdszer-fogyasztd. A drogfiiggdk szamara egyértelmiivé valt, hogy korhdzi ellatést,
vagy ambuldns kezelést vehettek igénybe. Az elsé féléves iddszakot fel lehetett fogni egy
direkt motivacids szakasznak, ahol az elterelés célja a biinismétlés megeldzése volt. Az ebben
az id6szakban késziilt tanulmanyok egyértelmiien bizonyitottak az elterelés pozitiv hatasat.
Az 1jabb torvénymodositas viszont éppen akkor sziintette meg a sokak szerint igéretesnek
tlind gyakorlatot, amikor kiteljesedhetett volna, illetve mieldtt a menetkézben felmeriilt prob-
lémakra és kérdésekre érdemi valasz sziiletett volna. [10]

Ebben az id6szakban a Magyar Honvédségnél a drogfogyasztassal kapcsolatos prob-
1émak és a veszélyeztetettség kialakuldsanak megeldzésére tett intézkedések kezdetben haté-
konynak bizonyultak. A rendelkezésiinkre 4ll6 adatok szerint azonban 1992-t6l a fegyveres
eroknél — a tarsadalomban végbement valtozasokkal analog médon — ugrasszeriien emelkedett
a kabitoszert kiprobalok ardnya. 1993-ban, egy a fovarosban diszlokald alakulatoknal végzett
kutatds megallapitasai szerint a sorkatonak 12%-a jelezte, hogy kiprobalt mar valamilyen ka-
bitdszert. A rendszeres fogyasztok aranya ekkor 1% volt. A szert mar tobbszor kiprobalok 3,5
%-ban fordultak eld (Orszagos viszonylatban Budapest a drogfert6zottség tekintetében a kéabi-
toszerek megjelenésétdl napjainkig az elsé helyen allt). Az egyik vidéki alakulatnal, 1996-ban
minden tizedik katona (10%) ismerte el, hogy kiprobalt mar valamilyen szert. Kovetkezd év-
ben mar minden 6tddik katona (20%) kapcsolatba keriilt a kabitoszerekkel, f6ként az tigyne-

vezett konnyl diszko-drogokkal (extasi, speed, marihuana). Természetesen a katona-

331998, évi LXXIIL. torvény a biintetd jogszabalyok modositasardl
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egészségligyl, a humanszolgalati és a nemzetbiztonsagi szakemberek szdmdra nyilvanvalo
volt, hogy a sorkatonai szolgélatot teljesitd fiataloknal, a még formalodo személyiség megfe-
leld lehetdségeket biztosit a szenvedélybetegség megeldzésére, illetve a mar kialakuloban
1évo fiiggdség gyogykezelésére. A lehetéségek azonban igen korlatozottak voltak gy a meg-
elézés, mint a kezelés vonatkozasaban. Ez utobbi teriileten a hadsereg egészségiigyi szolgalata
csak a személyiségtorzulas feltarasat, az akut, heveny tlinetek felderitését majd megsziinteté-
sét és rovid ideig tartd pszichoterdpias beavatkozasokat volt képes biztositani.

A tarsadalmi szinten folyamatosan ndvekvd kabitoszer-fogyasztas honvédségen beliili
hatésait tiikrozték az 1996-97-es évek felmérései. A hadsereg drog- érintettségi aranya ekkor
27, 6 %-rol 31, 5 %-ra emelkedett. [11] Természetesen valamennyi modszer szamos hibaval
képes csak a valds helyzetet visszatiikrozni, de megitélésem szerint a sorallomany korében
végzett rendszeres felmérések biztos kiinduld alapot jelentettek a helyi és kdzponti prevencios
feladatok megtervezéséhez és végzéséhez ugyanliigy, mint az ezirdnyu nemzetbiztonsagi
munka szervezés€¢hez. Ebben az iddszakban, 1996-ban vette kezdetét az "Egészségesebb lak-
tanyakért", majd pedig az "Adjunk esélyt magunknak" komplex egészségfejlesztési program.
Az atfogd és célzott egészségiigyi sziirések adatai mindinkabb publikussa valtak. Eppen egy
ilyen, a KBH 4ltal kezdeményezett, célzott sziirés kavart jelentds hullimokat a drogfronton
1997-ben azzal, hogy egy viszonylag nagy létszdml mintan mintegy egyharmados drogérin-
tettséget regisztraltak az eltavozasrol visszatérd sorkatondk korében. A korszak kiemelkedd
eredményeként, 1998. marciusban, az alapkiképzés részeként indult a ,,Drogriadd” mint kébi-
toszer megel6zést szolgald program. A ,,riad6” kifejezés a ndvekvo veszély nyomatékositasa-
ra szolgalt. A program arra volt hivatott, hogy a bevonul6 fiatalok drogproblémat illetd, hia-
nyos ismereteit potolja, eloszlassa a kabitoszerekkel és fogyasztasukkal kapcsolatban, a fiata-
lokban €16 félreértéseket, azokat az illuzidkat, amelyek a drogok kapcsan az ifjabb korosz-
talyban élnek. Ravilagitott arra, hogy a drogfogyasztas és az azzal jar6 kiilonleges tudati alla-
pot az ¢€let problémainak sokkal inkabb fokozdja, mintsem megoldoja. Célja, a sorkatonai
szolgélatot teljesitd fiatalok ismereteinek bdvitése a drogfiiggd magatartas kialakuldsanak
mechanizmusarél, a drogfogyasztas sulyos artalmair6l és cselekvési alternativak felkinalasa
azoknak, akik gondjaik megsziinését vartak az onpusztitd szerektol. A bevonulok felvilagosi-
tasa érdekében folytatott ,,.Drogriado” évenként ismétlodott.

A Magyar Honvédség drogérintettségének ndvekedése vezetett el a *90-es évek maso-
dik felében a hadsereg keretein beliil folytatott drogprevencidos munka ujratervezéséhez. En-
nek eredményeként 1999. aprilis 01.-én — elséként az orszagban — megalakult a Magyar Hon-

védség Drogprevencios Bizottsaga. A Bizottsag elso intézkedései kozott megalkotta a Magyar
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crer

probléma valamennyi szegmensére kiterjedd, szakmailag megalapozott, hossza tavia cselekvé-
si programnak bizonyult. A katonai drogstratégia tarsadalmi elismertségét mi sem bizonyitja
jobban, mint hogy a késébbiekben valamennyi elemét atvette az eldzod fejezetekben mar is-
mertetett, 1999. december 11.-én elfogadott nemzeti drogstratégia. A honvédségen beliil a
szakemberek drog prevenciora iranyulo szakképzése 1999 o6ta folyik. A hadseregben folytatott
prevencid szervezeti és szakmai keretei megvaldsultak. A drogprevencios oktatas ebben az
iddszakban a sorallomany egészét lefedte.

A hazai drogpolitika liberalizalédasanak hatdsara, a tarsadalom jelentds része hajla-
mossa valt arra, hogy a kabitoszer-fogyaszto fiatalokat, koztiik a katondkat is inkabb aldozat-
nak tekintse, mintsem biincselekményeket elkdvetd allampolgaroknak. Fontosnak tartom,
hogy ezt a kérdést valamennyi felelds beosztasu katonai vezetd azonos méddon itélje meg nap-
jainkban is, mivel esetenként a hadseregben is talalkozhattunk ezzel a szemlélettel. Ez a felfo-
gas alapvetden a gyermek- illetve fiatalkoru kabitoszer-fogyasztok viszonylatdban helytallo
megkozelités lehet. A hadseregben a fenti értelmezést azonban mar elfogadhatatlannak tar-
tom. Nem szabad ugyanis megfeledkezniink arr6l, hogy a Magyar Honvédségben — az éppen
aktualis drogpolitikai irdnyzatoktdl fliggetleniil — biintetdjogi feleldsségiik tudataban 1€vo,
érett, felndtt koru férfiak €s nok teljesitenek szolgalatot. Mivel a biintetdjog a kabitoszer-
terjesztésnek és fogyasztasnak csak a szdndékos alakzatdt értelmezi, a felndtt kort katonak
nem valhatnak a kabitoszer-biingzés vétlen aldozataiva.

A hadsereg human szervei, az egészségiigyi szolgalata és az egylittmikodok — a libe-
ralizalodo drogpolitikai valtozasokkal, és az elézdekben részletezett kompromisszum-elvii
Btk. torvényi tényallassal dsszhangban — a ,,medikalizdlé drogprevenciot” és az ,.elterelést”
részesitették elényben. A program érdekessége volt, hogy zaszlovivdi nyiltan megfogalmaz-
tak, ,,0k nem keresnek drogot a laktanyakban, mivel az méasok feladata”. [11] Annak ellenére,
hogy az ilyen jellegli ,,szakosodéssal” akkor sem tudtam azonosulni, és ezzel ma sem értek
egyet, az ¢élet azt igazolta, hogy ebben az dtmeneti idészakban a kabitdszer-jelenség bliniigyi

természetébodl adodo feladatok végrehajtasa a KBH-ra harult.

2.1.3. A zéro tolarencia megjelenése a drogpolitikaban
A kilencvenes évek masodik felétdl a jogalkotod egyre kovetkezetesebben Iépett fel a

szervezett blin6zéssel szemben. Ez kihatott a "kabitdszerrel visszaélés" bilincselekményre is

azéltal, hogy az 1997. évi LXXIIL torvény>® ismét modositotta a Btk.-t, és hatarozottabban

42



elkiilonitette a keresleti €s a kinalati oldalt. A szervezett blindzéssel 0sszetiiggésben elkovetett
kabitdszeres blincselekmények biintetési tételeit felemelte. A mésik oldalon viszont, a csekély
mennyiségre torténd elkovetdk esetében lehetdvé tette, hogy a birésag a szabadsagvesztés,
vagy a pénzbiintetés mellett kozérdekii munkat szabjon ki. A biintetd jogszabalyok ujabb mo-
dositasa az 1998. évi LXXXVIL térvény™ korrekcidja volt. A legfontosabb valtozasok egyi-
ke, hogy az elkdvetési modok felsorolasan kiviil a fogyasztas szankcionalasa is megjelenik a
282.8.(9) bekezdésben:

"Aki a hatosagi eloirasok megszegésével kabitoszert fogyaszt... ha sulyosabb biincse-

lekmény nem valosul meg, vétséget kovet el, és ket évig terjedo szabadsagvesztéssel

biintetendo”. [9]

Ez volt az a bekezdés - tobbek kozott - amely 1998 6szén, a torvény modositas eldkészitése
idészakéban nagy vitdkat kavart. Ez az igynevezett "zér6 tolerancia” elvének a Btk.-ban is
megjelenitett hangstlyozasa. A zérd-tolerancia, mas néven a kabitdszerek illegalis hasznala-
tanak ,,prohibicionalista” megkdzelitése, a drog teljes bilintetdjogi tilalman alapul6 felfogas.

A teljes prohibici6 ellenz6i a drogot kiprobalok és alkalmi kabitoszer-fogyasztok to-
megét véltek bortonben latni, amit a vita soran a jogalkotdi szandék képviseldi rdadasul nyi-
latkozataikkal meg is erdsitettek. Az 1999-ben hatalyba 1épett, modositott torvényi tényallas —
amely a z¢éro tolarencidra épiilt — nem véletlentil kapta az "Eurdpa legszigorubb drogtérvénye”
mindsitést. Ugy tiint, hogy a segitség helyett a biintetés valik hangsiilyosabba, tehat tovabb
kriminalizaloédik a magyarorszagi droghelyzet. A Btk. ebben az iddszakban az elterelést csak
a drogfiiggdk szamara biztositotta azzal a megszoritassal, ha csak csekély mennyiségli kabito-
szer eloallitasat, termesztését, vagy megszerzeését, illetve kabitdszer fogyasztasaval 0sszefiig-
g6 — kétévi szabadsagvesztésnél nem stlyosabban biintetendé — mas biincselekmény elkove-
tését bizonyitottak a kabitoszerfiiggd személyre. Az elterelés kabitdszer-fliggdséget gyogyitd
kezelés kellett, hogy legyen. Megsziiletett tehat "Eurdpa legszigorubb drogtdrvénye”. Ezt a
kifejezést szamtalan alkalommal szalagcimek hoztak, politikusok hasznaltdk. Van-e jo drog-
torvény? Mitdl j6 egy drogtérvény? A vita sordn a szohaszndlat szakmai pontatlansagaval mar
senki sem torodott. A jogszabaly hatterében meghuzodo biintetdpolitikat akkoriban a szigori-
tasi szandék jellemezte. A biintetéjog eszkozeivel akarta mind a keresleti, mind a kinalati ol-
dalon torténd kabitdszer-jelenséget visszaszoritani. Ennek érdekében bdvitette a bilintetendd

cselekmények korét. A kabitdszer termesztését, eléallitasat, megszerzését, tartasat, az orszag-

341998. évi LXXXVIL. torvény a biintetd jogszabalyok modositasardl

36 El6fordult, hogy potencidlis drogosok és terjesztok felkutatasa iiriigyén egyes iskoldkban, ruhazat atvizsgala-
sara, kabitoszer keres6 kutyak bevetésére, kotelezo drog-tesztre is sor keriilt, alapos gyanu nélkiil, feltételezések-
re hivatkozva.
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ba torténd behozatalat, az onnan torténd kivitelt és az orszag teriiletén torténd atvitelt alap-
blincselekményként definidlta, az dsszes tobbi megvaldsuldsi format, pedig stilyosabb biinte-
tési tétellel fenyegette. A fogyasztast, bar jellemzdéen valamilyen mas elkdvetési magatartas-
hoz kapcsolddik, mint pl. termesztéshez, eléallitishoz, megszerzéshez, tartdshoz, mégis 6nal-
16 elkdvetési magatartasként fogalmaztak meg. Kimondta, hogy a "kabitoszerrel visszaélés"
csak szandékosan valdsithatd meg. A terjesztdi magatartas elkiilonitése felsorolasa az 1999.
marciustdl hatalyos Btk. alapjan:
" Aki a hatosagi eléirasok megszegésével kabitoszert kindl, atad, forgalomba hoz,
vagy azzal kereskedik, biintettet kovet el, és két évtol nyolc évig terjedo szabadsagvesz-
téssel biintetendo.” [9]
Kiilon szankciondlja az lizletszerliséget, a fegyver hasznalatat, a kozfeladatot ellatd személy
esetleges terjesztéi magatartisat, vagy a biinszervezetben elkovetett terjesztést. Uj elemként
jelenik meg ehhez a bekezdéshez kapcsolva a védett helyszinek bevezetése.
"A biintetés a (2) bekezdés esetén 6t évtol tiz évig terjedo szabadsagvesztés, ha a biin-
cselekmenyt oktatasi, koznevelési, gyermekjoléti és gyermekvédelmi, kézmiivelodeési
feladatok ellatasara rendelt épiiletek teriiletén, annak kornyezetében, a fegyveres erok
vagy a biintetés-végrehajtasi szervezet objektumaiban kovetik el”. [8]
Ennek az ujitasnak a sziikségessége €s az elfogadottsaga magatol értetddo volt. Ugyanakkor a
jogalkalmazo6 szamdra komoly nehézségeket jelentett és jelent ma is a torvényi tényallas mi-
nositett esetébdl fakado feladatok szakszerli végrehajtdsa. Nem lehet ugyanis mindenhova
kamerat elhelyezni, renddrt allitani. A titkos informacioszerzés eszkozei és modszerei alkal-
mazasanak lehetdségei a szigoru torvényi szabalyozas kovetkeztében meglehetdsen kotottek.
Ezekben az években a kabitdszer-probléma miatti félelem kovetkeztében tilzott reakciok is
jelentkeztek.*® A torvény mogétt meghtuzodo kriminalpolitika alapvetd célja — kimondva vagy
kimondatlanul — a ,,drogmentes tarsadalom” megteremtése volt. A hétkdoznapok gyakorlatdban
azonban — a szigoru szabdlyozas ellenére — kedvezd valtozas nem tortént. Tobb évet kellett
varni a jelzett ellentmondésokat feltard kutatasokra és az aldbbi megallapitasra, amellyel
messzemenden egyetértek, elfogadok, miszerint:
"A vizsgalat eredményei alapjan elmondhatjuk, hogy a kabitoszeres biinozés biinteto-
jogi megitélésében jelentos valtozast hozo jogszabaly-mddositdas hatasossaga megkér-
dojelezheto. Ha azt tételezziik fel, hogy a kivant tarsadalmi cél a kabitoszerrel vissza-
eélés jelenségének (ezen beliil kiemelten a fogyasztasnak és a kereskedelemnek) a visz-
szaszoritasa volt, és az azota eltelt idoszak statisztikai adatai, kutatasi eredményei

mentén merjiik az eredményességet, azt lathatjuk, hogy nem sikeriilt visszaszoritani
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sem a kabitoszer-fogyasztas elterjedtségét, sem a kabitoszer-kereskedelmet. A jogsza-
baly és a joggyakorlat érvenyesiilése kozotti eltéerések ellentmondasokkal terhesek. Az
uj szabdlyozas a jogrendszer osszetevojeként nem jarul hozza a rendszer kielégito mii-
kédéséhez, igy annak miitkodési zavarai is visszahatnak a jogrendszerre. A biintetojog -
jellegénél fogva - nem alkalmas a kabitoszer-fogyasztas visszaszoritasara. Azt gondo-

lom, hogy a cél meghatarozdsaval volt az alapveto probléma.” [14]

A biintetdjogi gyakorlatbol kideriilt, ennek a tdrvénynek nagy hibaja volt az, hogy az
alkalmi fogyasztot kihagyta abbol a kedvezménybdl, amely a kabitdszerfiiggd személy eseté-
ben érvényesiilt. A kabitoszer-fiiggés szakértdéi megallapitasa utdn lehetdséget adott az elkd-
vetdnek arra — feltéve, hogy két évnél nem sulyosabban biintetendd cselekményt kovetett el —
hogy a blintet6 iigyet eltereljék. A terheltnek az elsé foku itélet meghozataldig hitelt érdemld
okirattal igazolnia kellett, hogy legalabb hat hénapig folyamatos kabitdszer-fiiggdséget meg-
el6zo vagy gyogyito kezelésben részesiilt. S ez — mint biintethetdséget megsziinteté ok — ké-
sObb az eljaras megsziintetéséhez vezetett. Ebbdl a kedvezménybdl 2003. marcius 1.-ig az
alkalmi fogyaszté kimaradt. Az 1998. évi torvény fogyatékossagait a hatalyos 2003. évi II.
torvény részben orvosolja, szamos kérdést viszont tovabbra sem rendez. Kiiktatja ugyan a
korabbi torvényi tényallasbol a fogyasztast, mint 6nalld elkdvetési magatartast, de tovabbra is
biintetni rendeli a kabitoszer megszerzését és tartasat. A fogyasztds a megszerzésen, illetve
tartason keresztiil mindsiil blincselekménynek, mert ugyan maga a kifejezés mar nem szerepel
a Btk.-ban, de lehetetlen ugy drogot fogyasztani, hogy azt eldtte ne szerezze meg, vagy ne
birtokolja valaki. Természetesen az is megszerzésnek szamit, ha valaki elfogadja az ingyene-
sen felkinalt kabitoszert.

Az Eurépai Uni6 tobb allamaban is alkalmazott kompromisszumos megoldasnak™®
megfelelden, a torvényi szabalyozas alapvetden a prohibicionista drogpolitika elveit valositja

meg. Ebben a kompromisszum elvii megoldéasban is a biintetdjog szabalyozza a kabitoszerrel

3% Az EU tagallamok viszonylataban — a teljes prohibicié és a kompromisszumos megoldas mellett — létezik a
drog-jelenség jogszabalyi megitélésének egy harmadik tipusa is. Ez a kabitoszerek osztalyozasan alapuld, ugy-
nevezett holland modell. Ennek 1ényege, hogy a drogot két csoportra osztja: az elfogadhato és az elfogadhatatlan
kockazattal jaré drogok csoportjara. A biiniigyi tevékenység kizardlag az utdbbira korlatozodik. A torvények
mogott meghtuzodo cél gyakran nemes, és a segitd szandék vezeti a jogalkotot. A hétkéznapok gyakorlataban
viszont az eredeti célkitlizés olykor-olykor a visszajara fordul.

45



visszaélés cselekményét, de egyéb prevencios eszkozoket is alkalmaz. A biintetdjogi utrol
val6 elterelést bizonyos esetekben megengedi. A keresleti oldalhoz tartozokat dontden beteg-
nek tekinti, és a célt a gyogyitasban keresi. Sz¢lesiti a biintetd trol valo elterelés lehetdségét.
Az alkalmi fogyaszt6 szamara is lehetdvé teszi azt. Ugyanakkor kovetkezetesen kizarja e ked-
vezmény alol mindazokat, akik terjesztoként kovetik el a blincselekményt. A kabitoszer for-
galomba hozatala esetén ugyanis nem keriilhet sor az elterelésre.

Magyarorszdgon ma a drogpolitika egyik kozponti eleme a biintetdjog. Ha objektiv
elemzést probalunk késziteni arrol, hogy az elmult években bekovetkezett Btk. modositasok
mit eredményeztek, ha meg akarjuk vonni az elmult iddszak mérlegét, akkor meg kell emlite-
nilink, hogy pozitiv vonatkozéasai mellett néhany tekintetben az ellentmondasok is jellemezték
a folyamatot. A jelenlegi térvényi szabdlyozasrol a véleményem az, hogy a 2003. marcius
01.-én hatalyba Iépett modositasok kore alapvetden jo. Jonak tartom, hogy a Btk. a kinalati
oldalt erésebben szankciondlja, mint a keresleti oldalt és a szervezett blin6zéshez vald vi-
szonyt is sulyosbitd koriilményként kezeli. Sot, pozitiv értelmii valtozasnak tartom, hogy a
gépkocsivezetés megitélésekor a bodult allapot, mint kategoria bekertilt a Btk.-ba. Ugyanak-
kor a térvénymodositas néhany helyen negativ hatasokat is indukalt. Példaul a szenvedélybe-
teg drogfliggd enyhébb biintetéjogi megitélés ala esik, mint az alkalmi kabitoszer-fogyasztok.
Ugy gondolom, hogy a jogalkotonak nem lehetett célja az, hogy egy drogfogyasztasban érin-
tett személy magat kabitoszerfiiggének nevezze, ugyanakkor bizonyos esetekben csak igy
lehet megmenekiilni a bortonbiintetés aldl. Teljesen épeszii emberi torekvés az, hogy akit
blincselekmény elkdvetésekor tetten értek, vagy mas modon bizonyithaté a blindssége, az
probal megszabadulni a bortonbiintetéstél. Azt hiszem, a jogalkot6 kitliz6tt céljaival koszond
viszonyban sincs az, hogy arra 0sztonozz¢k a gyanusitottakat, hogy magukat drogfiiggéknek
mondjak.

A z8r6 tolerancia megjelenése a hazai kriminalpolitikdban lényeges valtozasokat indu-
ségébdl adodo biztonsagi kockazatok teljes korii felszamolasa. Allaspontom szerint, a Magyar
Honvédség kiilonleges veszélyeztetettségére tekintettel, ezt a célkitlizést — az éppen aktualis
drog liberalizacids torekvésektdl, vagy a tarsadalomban zajlé drogpolitikai vitaktol fiiggetle-
nil — kizérolag a tiszta prohibicié talajarol inditva lehet eredményesen megvalositani. A
drogmentes hadsereg megteremtése szempontjabol azonban, a térvényi tényallas meglehetd-
sen gyakori modosuldsaira visszavezethetden mar adodtak atmeneti értelmezési nehézségek.
Az édllomanyilletékes parancsnokok, eziranyu jogi szabalyozas hidnyaban nem talaltak modot

arra, hogy az alkalmi kabitoszer-fogyasztoktol megvaljon a hadsereg. Az eseti drog-fogyaszto
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katona — amennyiben nem letdltendé szabadsagvesztésre itélték — a biintetdeljaras lefolytata-
sat kdvetden tovabbra is a Honvédség allomanyaban maradt. A drogfiiggd elkovetdk esetében
a helyzet egyszerli volt, mivel az érintettek, a hatalyos jogszabalyok értelmében egészségiigyi-
leg alkalmatlannd valtak a katonai szolgalatra.

A Magyar Honvédségnél 2000 és 2004 kozott 486 kabitoszerrel kapcsolatos bilincse-
lekmény valt ismertté, ezek dontd része az enyhébb megitélésti vétség, csak ritka a komo-
lyabb biintett. Az esetek Osszesen 413 aktiv katonat érintettek, akik koziil 382-f6 soralloma-
nyu volt, 31 {6 hivatasos allomanyba tartozott. Az MH fegyelmi informécios adatbazisa sze-
rint 2005. januar 01 és 2008. junius 30. kozott 84 személy ellen indult biintetdeljaras e téma-
korben (5 106 tiszt, 5 {6 tiszthelyettes, 74 {6 szerzOdéses katona). A szdmokbol egyértelmiien
latszik, hogy a sorkatonai szolgalat megsziintetése oOta jelentdsen csokkent az hadseregben
ismertté valt kabitdszerrel kapcsolatos blincselekmények szdma.

A sorkatonai szolgalat megsziinése €s a professzionista hadseregre tortént attérés ota
tudomasul kell venniink, hogy a honvédség csak munkaid6 alatt zart vildg. Azok a szerzdé-
ses katondk, akik a laktanydkban lizemeld szallokon laknak, szolgalati id6n tul szabadon mo-
zoghatnak a katonai objektum és a , kiilvilig” kozott. Igy a drogok gyakorlatilag barmikor
bekeriilhetnek a kaszarnyakba. A tapasztalatok szerint, ha a kabitdszerek mar a laktanyakban
vannak, a narkotikumok szempontjabol még intakt allomanybol is sokan kiprobaljak a szere-
ket. Tobbek kozott ezt tamasztjak ala a Magyar Honvédség Drogprevencids Bizottsaga kez-
deményezésére, az MH személyi allomanya korében végzett, tobb szempont drog epidemio-
logiai felmérés eredményei is. Az 1000 f6s reprezentativ mintan végzett vizsgalat egyik célja
volt feltdrni a személyi allomany fertdzottségét, drogkiprobalasi és fogyasztasi mutatoit, to-
vabba a kabitdszerekkel kapcsolatos szandékaikat és szokdsaikat. A vizsgalat megallapitasai
szerint a Magyar Honvédség személyi alloméanyaban a kabitészerre vonatkozé életprevalencia
érték — azaz valaha az életében torténd kiprobalds aranya — magasabb, mint a civil szféraban

(!). Tovabbi figyelmet érdemld megallapitas, hogy a kérddivet kitoltd, a drogokkal mar ko-

*2 A hivatasos és szerzédéses katonai szolgalatra, valamint a katonai oktatasi intézményi tanulmanyokra val6
egészségi, pszichikai €s fizikai alkalmassag elbiralasarol, tovabba az egészségiigyi szabadsag, a szolgalatmentes-
ség és a csokkentett napi szolgalati id6 engedélyezésének szabalyairdl szold 7/2006. (I11.21.) szami HM rendelet.
A késbbbiekben e jogszaballyal részleteiben is foglalkozunk.
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rabban kapcsolatba keriilt 4llomany 0,8 sz4zalé¢ka kivan a jovOben is valamilyen drogot fo-
gyasztani, illetve a katondk 1,3 szdzaléka, akik bar eddig nem probaltak ki kéabitoszert, a jo-
vében tervezik annak hasznalatat. [12]

A drogfogyasztas megitélésekor helyenként a hadseregben is tilzott mértékben eldtér-
be keriilnek az egyén személyiség védelméhez, az egészséges tarsadalomba torténd visszave-
zetéshez kapcsolodo alapvetd emberi jogok. Elfogadom azt a megéllapitast, hogy az egyik {6
kérdés az, hogyan lehet ezeket az embereket a helyes iranyba visszatériteni. Ha mar nem tud-
tuk megeldzni a bajt, akkor hogyan tudjuk ravenni 6ket az életmddvaltasra. Meggy6zddésem,
hogy a stlyos, bortonben letdltendd szabadsagvesztés nem minden esetben célravezetd meg-
oldas. Tarsadalmunkban évek ota visszatérd polémia targya az alkalmi kabitoszer-fogyaszto
esetében a biintetés kiszabasanak varhato hatésa. Ugy gondolom, hogy akit letltendé szabad-
sadgvesztésre itélnek, tobbnyire nem ugy tavozik a biintetés-végrehajtasi intézetbdl, mint aki
olyan mértékben megvaltozott, hogy ezen til csak a jo felé lesz nyitott, aki minden rosszat,
amit a torvények tiltanak, elkeriil. Tudomasul kell venniink, hogy akinek méar volt része a ma-
gyarorszagi bortonok vendégszeretetében, annak lényegesen nagyobb esélye lesz a blindzove
valasra, mint annak, aki oda még nem keriilt be. A kivancsi, vagy probalkozo fiatalok borton-
be zarasat magam is elkeriilendonek tartom. A kabitészer fogyasztot nem lehet a terjesztével
azonos mértékben biintetni. Ugyanakkor fontosnak tartom a drogfogyasztasban érintett kato-
nak eltereléshez fliz6d6 jogai, és a tarsadalom 6nvédelmi mechanizmusahoz fiiz6d6 kényszer-
intézkedések viszonylatdban az ardnyok helyes megvalasztasat. Itt azonban ismételten szeret-
ném kihangsulyozni, hogy a fokozott kockéazati tényezokre tekintettel katonak esetében az
eltereléshez fiiz6d6 jogok gyakorlasat kizarolag a Magyar Honvédség keretein kiviil tartom
kivitelezhetonek.

A torvényi hattér folyamatos valtozésai és a jogharmonizacid jegyében idészakonként
modositott belsd jogszabalyok — a drog-probléma altalanos katonai megitélésén keresztiil —
jelentds mértékben nehezitették az éppen aktudlis katonai drogstratégia megvalositasat.
Ugyanakkor a hadseregben a biztonsagi kockazatok megsziintetése, a veszély elharitasa
szempontjabol a kabitoszerrel visszaélés blincselekmény torvényi tényallasanak elemeiben
bekovetkezett valtozasok hatdsa a KBH miiveleti tevékenységére valdjaban nem volt jelentds.
E munka eredményességét azonban nem lehet, és nem is szabad a blintetdeljarasok szamaval
mindsitenlink. A Honvédségnél a megeldzés kettds céljat kell szem el6tt tartanunk. Egyrészt
hatékony drogprevencioval meg kell akadalyoznunk a kéabitdszerek altal még érintetlen allo-
many viszonylatdban a narkomania kialakulasat, masrészt - a zér6 tolarencia kovetkezetes

alkalmazaséaval - vissza kell szoritanunk a hadseregben mar jelen 1év6 kabitoszer-blindzést.
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Minden térvényes lehetdséget fel kell hasznalnunk arra, hogy a Honvédség hadrafoghatosagat
¢s iit6képességét fenntartsuk, a mitkddés¢hez elengedhetetlen biztonsagot a sziikséges szinten

garantaljuk.
2.2. A drogfogyasztas bizonyithatosaga a hadseregben

A kabitoszer-fogyasztas bizonyitdsdnak jelentdsége a Magyar Honvédség kriminali-
zalt drogprevencidja szempontjabol egyre inkabb nélkiilozhetetlenné valik. A védelmi szféra-
ban csak garantdltan "drogmentes" katondk lathatnak el barmilyen beosztast, igy a jeloltek
eldzetes, illetve a mar aktiv allomanyban 1évok rendszeres ellendrzése soran produkalt negativ
drogteszt alkalmazasi feltétellé valt. Akinek a vizeletében barmiféle drog jelenlétét kimutat-
jék, az nem alkalmas katonai szolgélatra, ezzel egyidejileg a 7/2006. (I11.21.) szamt HM ren-
delet™ értelmében, az érintettel szemben biintetéeljarast kell kezdeményezni.

A kébitoszer-fogyasztas bizonyitdsdnak egyik lehetdsége a kabitdszer, illetve annak
szervezetben keletkezd lebomlési termékének (metabolit) a drogfogyasztd katonak szerveze-
tébol biztositott ,,bioldgiai eredetli mintdban” val6 kimutatasa és a kapott eredmény toxikolo-
giai értelmezése. Fontos megjegyezni, hogy a kabitoszerek, illetve azok metabolitjanak szer-
vezetben valo jelenléte nem kizardlag kabitoszer fogyasztasat kovetden allhat eld. A gyogy-
szerek kozott tobb olyan készitmény is van, amely hatdanyaganak lebomlasi terméke kabito-
szernek mindsiil. Tapasztalatok azt bizonyitjak, hogy példaul maktartalmu élelmiszerek fo-
gyasztasa utan szintén megjelennek olyan vegyiiletek a vizeletben, amelyek heroin fogyaszta-
sa utan is kimutathatok. Ilyen esetekben, a kelld koriiltekintés hidnyaban, kabitdszer-
fogyasztasra lehet kovetkeztetni. Mindezek alapjan nagy jelentdsége van az elemzési eredmé-
nyek megfeleld értékelésének, amelyhez gyakorta a vizsgalt személyek gyodgyszer- és élelmi-

szerfogyasztasi "eldéletének" hitelt érdemld ismerete is nélkiilozhetetlen.

2.2.1. A kabitoszer-fogyasztas bizonyitasahoz sziikséges biologiai mintak

A kabitoszer-fogyasztas bizonyitasdnak legkézenfekvobb megoldasa a vizsgalat ald
vont katondk szervezetébdl minta biztositdsa, €és abban a kabitoszer, illetve maradvanyanak
kimutatdsa. Természetesen csak olyan mintdk johetnek szdmitasba, amelyek gylijtése nem
von maga utdn egészség-karosodast, és amelyek mind az érintett, mind a mintavevd szem-
pontjabol elfogadhaté modon elvégezhetok. Ezek alapjan a kdvetkezd human eredetii mintak

biztositasa johet szoba: vizelet, verejték, nyal, vér, hajszal, szérszal, korom. A szakértok tobb-
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sége vizeletmintak vizsgalatat javasolja, mivel a vizelet a mintaszolgaltato egyiittmikodése €s
megfeleld helyi feltételek biztositdsa esetén viszonylag egyszerlien, sériilés okozéasa nélkiil
beszerezhetd. A vizeletben szinte az 0sszes kabitdszer metabolitja megjelenik, és hosszabb
ideig detektalhato benne, mint a vérben. A vizelet kabitoszer, illetve metabolit tartalma azon-

ban nem ad informaciot a befolyasoltsag mértékére, a bevett adagra és a bevétel idépontjara.

A kabitészer-maradvanyok a verejtékben is megjelennek és igy az elemzéshez a borfe-
liletrdl is vehetd minta. Példaul a marihudna, a hasis, a hasisolaj szivasa bizonyithato a fo-
gyasztd szajkornyékérol, valamint ujjainak feliiletérol vett mintak vizsgalata alapjan is, hiszen
az ¢g0 anyag fiistjébdl jelentds mennyiségli kabitdszer-komponens lecsapodik a borfeliileten.
A verejtékmintak a kabitdszer-vegyiiletet tobbnyire valtozatlan forméban tartalmazzak. A bor
feliiletén joval kés6bb jelenik meg és hosszabb ideig van jelen az elfogyasztott narkotikum,
mint példaul a nyalban. Ezen ismeretnek a bizonyitas szempontjabol ugyancsak jelentdsége
lehet. A verejtékmintak biztositasat foleg a honaljak és a mell feliiletének letorlésével szerzik
be, majd az igy biztositott mintdkat miiszeres elemzéssel vizsgaljdk. A nyal ugyancsak alkal-
mas a fogyasztott kabitoszerek kimutatasara. A nyal tobbnyire eredeti, formdban tartalmazza a
legtobb kabitoszert, azonban a fogyasztast kovetéen rovidebb ideig van jelen, mint példaul a
verejtékben. Nyalminta biztositdsanak egyik lehetséges modja a koptetés vagy a nyalkenet
vétel. A vérmintdk vizsgalatdnak abbol a szempontbdl van jelentdsége, hogy a vér kédbitoszer-
tartalma alapjan esetenként kovetkeztetni lehet a kdbitdszer altal okozott befolyéasoltsdg mér-
tékére. A vér kabitoszer-, illetve metabolit koncentracidja azonban nem mindig van szoros
Osszefiiggésben a befolyasoltsag mértékével. A vérminta vétele szakember altal elvégezhetd
beavatkozast igényel.

Haj- és szOrszalak vizsgélata alapjan a kabitdszer-fogyasztasi szokasok is rekonstrudl-
hatok. Az eredmények alapjan valaszt kaphatunk arra, hogy az adott idészakban milyen kabi-
toszereket, milyen idébeni sorrendben fogyasztott a droghasznald. A metamfetamint szeddk
hajaban ¢és szakalldban is megjelenik a metamfetamin, valamint metabolitja, az amfetamin. Az
amfetamin a metamfetaminhoz képest annal tobb, minél régebben és rendszeresebben fo-
gyasztott az érintett személy. Az amfetamin kb. egyhetes fogyasztasi periodust kovetden 10-
14 nap mulva kimutathat6 a szakallszérzetben. A haj akar tobb honapon keresztiil is hordozo-
ja az elfogyasztott kabitoszerek maradékanak. Az eddigi tapasztalatok szerint az opiatokat, a
kokaint, az amfetaminokat, illetve azok lebomlasi termékeit ki lehet mutatni a hajban. A kabi-
toszer-fogyasztok kéz- és labujjainak kormei példaul a kokainfogyasztas bizonyitdsahoz meg-

felel6 mintahordozok. Azt tapasztaltdk, hogy a koromben a kokain nagyobb mennyiségben
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van jelen, mint lebomlasi terméke. A korombe beagyazodott vegyiiletek hosszabb ideig valto-
zatlanul maradnak, mint a vérben és vizeletben. Az utdbbiak csak a kozelmultban tortént kabi-
toszer-fogyasztast bizonyithatjak, mig a koromben kimutatott szer régebbi fogyasztas bizonyi-
téka lehet. Az eljaras, vizsgalat-kozeli idépontban tortént alkalmi fogyasztas bizonyitdsdhoz, a
haj és szdérszalakhoz hasonléan, nem alkalmas, mivel a korom, illetve a hajszalak novekedését
kovetden, csak hosszabb idé mullva biztosithato a vizsgalathoz sziikséges minta.

Tekintettel arra, hogy a védelmi szféraban, a kialakult gyakorlat szerint, a kdbitoszer-
rel és pszichotrop anyaggal valo visszaélés bizonyitasa vizeletminta elemzésével torténik, a
tovabbiakban tekintsiik 4t, mi-mindenre kell odafigyelni ahhoz, hogy az eljarés a lehet6 legha-
tékonyabban szolgalja a hadsereg drogmentesitését.

A kébitoszerek, illetve metabolitjainak vizeletben valo kimutathatdsaga fligg a kabito-
szer fajtdjatol, a fogyasztott adagtdl, a fogyasztas gyakorisagatol, a folyadékfogyasztastol, az
egyén szervezetének lebontéasi sajatossagaitol. Nagyobb dozis lebomlasa hosszabb idot vesz
igénybe, mint a kisebb adagé. A jelentOs fizikai fliggdséget kivaltd kabitdszerek tobbségénél
(morfin, heroin, kokain) a hosszabb id6n keresztiili ismételt fogyasztasok soran a kivant hatés
kivaltasahoz egyre nagyobb adagokat kell a fogyasztonak a szervezetébe juttatnia. Példaul a
heroinhoz hozza nem szokott fogyaszté hatasos adagja 10 milligramm koriil van, ugyanakkor
egy jelentdsen hozzaszokott fogyasztd esetében a hatdsos adag elérheti az 500 milligrammot
is. Ilyen esetekben a kabitdszer-maradvanyok kimutatdsa egyszeriibb feladatot jelent. A na-
gyobb folyadékfogyasztas eldsegiti a kabitoszer-maradvanyok eldbbi iiriilését a szervezetbdl.
A vizelet kémhatasa ugyancsak jelent6sen befolyasalja a kimutathatosagot, ugyanis savas
kémhatast vizelet esetén a kabitoszerek tobbsége kb. kétszer gyorsabban {iriil, mint lagos
kémbhatasu esetén.

A vizeletvizsgalatok elsd szakaszdban kiszlirik azokat a vizeletmintékat, amelyek tar-
talmazhatnak kabitdszert, illetve metabolitot. Szlir6vizsgalatokra leggyakrabban ugynevezett
immunreakciok elvén miikodo tesztkészleteket alkalmaznak, amelyekkel néhany perc alatt
eredmény kaphat6. Amennyiben valamely minta szlir@vizsgdlata pozitiv, tovabbi miiszeres
vizsgalattal kell a kdbitoszer, illetve metabolit jelenlétét megerdsiteni.

Mind a sziir6vizsgalatoknak, mind a meger6sité vizsgalatoknak csak hiteles mintak
esetében van értelme. Vizeletvétel soran ki kell zarni annak lehetdségét, hogy a szenvedd
alany barmi modon - példdul csapvizzel valo higitassal, szappannal valo szennyezéssel, dest-
ruktiv anyag mintdhoz val6 addsdval megvaltoztassa a vizelete Osszetételét. Meg kell akada-
lyozni, hogy az érintett katona a vizelet elcserélésével hamis mintat szolgéaltasson. Szamitani

kell arra, hogy vannak kabitoszer-fogyasztok, akik példaul honaljukba vagy egyéb helyre mii-
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anyag folyadéktartalyt rejtenek, amelyhez megfeleld miianyag csovet csatlakoztattak, abbdl a
célbol, hogy hamis vizeletet tudjanak produkélni. A fentiekbdl kiindulva a mintavétel hely-
szinén biztositani kell, hogy az ellendrzott személynek ne legyen lehetdsége a vizeletének
megvaltoztatasara. Az erre alkalmas anyagokat, eszkozoket el kell venni, a kézen 1évo esetle-
ges szennyezddéseket eldzetesen mosassal el kell tavolitani. A mintaadas lehetéleg olyan vé-
cében torténjen, ahol nincs a fiilkében vizcsap, feliiletaktiv anyag (példaul szappan). Elonyos,
ha az Oblitétartaly szinezett vizet tartalmaz, amelynek higitdshoz valo felhasznéldsa a mintan
lathato. A mintavételezést lebonyolitdé hatdsdg ellendrizze a vizelet hdmérsékletét, kémhata-
sat, szinét. A vizelet hitelessége hémérsékletméréssel ellendrizhetd. Csak az a vizelet fogad-
hato el, amelynek homérséklete a 35,5-37,2 °C tartomanyba esik.

A taldlékonysag eredményeként, valamint az anyagi haszonszerzés reményében a ka-
bitdszer-fogyasztas bizonyitasanak megakadalyozésa céljabol kifejlesztett kiilonféle késziilé-
kek és anyagok is beszerezhet6k a kereskedelmi forgalomban. Ezek kozott van olyan készit-
mény, amelynek hatasara a levett vizelet THC metabolit-tartalma pillanatok alatt megsemmi-
siil. Rekldmoznak olyan sampont, amelynek hasznélata utan kb. 2-4 6ran keresztiil a hajban
1évé kébitoszer nem detektalhatd. Arulnak garantaltan kabitoszermentes vizeletbol késziilt
beparlasi maradékot, amelynek vizben vald feloldasaval "tiszta" vizelet készithets. Az
urinator olyan késziilék, amely drogmentes vizelet beparlasi maradékanak feloldasaval test-
hémérsékletre melegitett drogmentes vizeletet tud produkélni. Ha a kabitdszer-érintettség
ellendrzése a cél, meghatarozé jelentdsége van annak, hogy a vizsgalandd személy szamara
varatlan idépontban torténjen a mintavétel, ugyanis altaldban par nap alatt, bizonyos kabito-
szerek esetében néhany oran beliil "kitisztulhat" a szervezet. Szallitas és tarolas soran ovni
kell a mintdkat a fénytdl és hotdl, lehetdleg hiitdtaskaban kell széllitani, és hiitészekrényben
tarolni. Fontos, hogy a levett vizeletet az elemzésig hideg, sotét helyen taroljak. A laboratori-
umokban célszerii csak az egyik mintat vizsgalni, a masikat lefagyasztani az esetleges ellen-
0rz6 vizsgalatok lehetdsége céljabol. A cselekvOképességet hatranyosan befolydsold anyagok
(kabitoszerek, pszichotrop anyagok, gyogyszerek, egyéb vegyliletek) azonositdsa céljabol a

mérbhely szdmara — a vizeletmintan kiviil — vérminta vétele is javasolt.

2.2.2. A kabitoszer-maradvanyok kimutathatosaganak idobeni korlatai

Az emberi szervezetbe keriilt kdbitoszer-vegyiiletek tobbsége hosszabb-rovidebb 1d6
alatt olyan jellegli valtozason megy keresztiil, amelynek nagyobb része a vizelettel, kisebb

része a verejtékkel tavozik a szervezetbdl. Kisérleti titon bebizonyitottdk, hogy 2,5-15 mg
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amfetamin szajon at torténd bevétele utan 20 percen beliil a lebomlasi terméke megjelent a
vizeletben és mintegy 2-18 6ra mulva érte el a legnagyobb értéket. Extasi tablettdk hatdanya-
gai, egyszeri adag (1 tabletta) elfogyasztasat kovetden kb. 24 6rdn keresztiil detektalhatok a
vérben és 2-4 napig a vizeletben. Egy szokéasos adag heroin mintegy 30 perc alatt elbomlik a
szervezetben, ami miatt kimutatdsanak kicsi az esélye. A heroin fogyasztas bizonyitasanak
azonban megbizhaté modja a bomlastermékének kimutatdsa. A hadseregben is alkalmazott,
immunreakciok elvén miikodd gyorstesztek nem specifikusak erre a metabolitra, igy pozitiv
vizsgalati eredményt szolgaltatnak olyan esetekben is, amikor a vizsgalt személy kodeintar-
talmu kohogés-csillapitot vagy csak egyszertien makos siiteményt fogyasztott. Eseti kokain-
fogyasztoknal a bizonyithatosag 2-3 napon beliil lehetséges. Kronikus kokainistanal 10-22
nap mulva is kimutathaté a drog metabolitja. (A hajban a nem metabolizalodott kokain is
megjelenik.)

A kabitoszerek fogyasztasara utaldé maradvanyok biologiai anyagokban valod kimutat-
hatosagaval kapcsolatos néhany tdjékoztatd jellegli informacio 1athatd az alabbi tablazatban.
A tablazat adataibdl kitlinik, hogy a gyakoribb kébitészerek esetében az utolsé fogyasztast
kovetd néhany napon beliil a vizelet megfeleld mintahordoz6 a fogyasztas bizonyitasahoz.

[15]

Néhany gyakori kabitoszer, illetve pszichotrop anyag hatdsanak idotartama, valamint
fogyasztasdara utalé maradvanydnak kimutathatosdaga a fogyasztast kovetéen

(Szerkesztette: Veress Tibor)

Kabitoszer | Kimutathatosagi idotartam Hatas idotartama
amfetamin 2-4 nap vizeletben 2-10 ora
metamfetamin 1-3 nap vérben 2-6 esetleg 24 ora

3-5 nap vizeletben

extas 24 6ra vérben 4.6 6ra
Y 2-4 nap vizeletben
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5-6 ora vérben

kokain 12 6ra vizeletben 20-40 mp szivas

60-90 i t4
3 nap metabolit mp szippantas

kodein 2-3 nap vizeletben 4-6 6ra
morfin 3-4 nap vizeletben 4-6 ora
heroin 3-4 nap vizeletben (morfinként) 4-6 ora
PCP (angyal- 1-3 napnvérbe'n 2.3 éra
por) 3-7 nap vagy tobb vizeletben
LSD 2-4 nap vizeletben 6-12 ora

4-8 ora a vérben a gyakorisagtol flig-
gben n¢hany naptol 1-3 honapig vi- 3 6ra
zeletben

THC (marihué-
na)

A hazai gyakorlat szerint a kabitoszer-fogyasztas bizonyitdsdhoz sziikséges toxikolo-
giai vizsgalatok elvégzésére az Orszagos Igazsagiigyi Toxikologiai Intézet illetékes. A hadse-
regben az MH HEK Tudomanyos Intézet Toxikoldgiai Kutatd Osztalyanak a feladata bioldgi-
ai eredetli mintdk kabitészermaradvéany-tartalméanak elemzése. A renddérségen csak az immun-
reakciok elvén miikddd, gyors szlirdvizsgalatok céljabol keriil sor vizeletmintak vizsgalatara,
amelyek alapjan a drog pozitiv eredmények tovabbi egészségiigyi intézményekben végzett,

megerdsité miiszeres vizsgalata kotelezo.

2.2.3. A pozitiv drogteszt eredmények megerositésének sziikségessége
Fontosnak tartom kihangsulyozni, hogy a vizeletmintdk drog-fogyasztas bizonyitasa-
hoz val6 felhasznélésa tobb szempontbdl elényds, ugyanakkor az egyéb human eredetii biolo-
giai mintdk parhuzamos vizsgélatdnak gyakran potolhatatlan, perdontd jelentdsége lehet. A
kabitészer-maradvanyok verejték-, nyal-, haj- és korommintakbol vald kimutatasa 1ényegesen
érzékenyebb analitikai miiszereket igényel, €s hatékonyabb minta-elokészitést kovetel, mint a
vizeletvizsgalatok esetében. Mindezek kissé megnovelik az elemzési koltségeket, ezért a kabi-

toszer-maradvanyok emlitett mintakbdl vald kimutatasa nemzetkdzi viszonylatban is csak
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kevés helyen terjedt el. Az eredmények altal azonban lényegesen gazdagabb ismeretek sze-
rezhetdk a vizsgélt személy drogérintettségérdl, mint a vizeletvizsgalat esetében.

A titkos informacidgyijté tevékenység soran a KBH szdmos olyan esetrdl szerzett tu-
domast, amikor a drogfogyasztd katondk szakszerti tandcsokkal lattak el egymast a kabitod-
szer-ellendrzések kijatszésara. Egyes drogfogyasztassal és terjesztéssel gyanusithatd szemé-
lyek alaposan felkészitették tarsaikat arra, mit kell tenniiik, ha véaratlanul drogtesztnek vetik
ald Oket. Pontosan ismerik a drogtesztek alkalmazési technologiajat, nem egy esetben a
drogpozitivitds ,kivédésének” az elézdéekben felsorolt manipulativ modozatait. Gyakran
eredményesen hivatkoznak kiilonb6zd, a drogtesztet megtévesztd gyogyszerek dnkényes, or-
vosi rendelvény nélkiili szedésére (példaul kodeintartalmt kohogés-csillapitd), vagy az opiat
tartalmu makostészta fogyasztasra. Tobb esetben az érintettek azzal védekeztek, hogy a disz-
koban, egy szamukra ismeretlen személy csempészte az italukba a kabitdszert. A magyar biin-
tetdjog egyik alapelve, hogy az elkovetd tudatanak at kell fognia az altala megvalositott cse-
lekményt és annak valamennyi kovetkezményét. A példaban a szandékos elkovetési magatar-
tds nem bizonyithato. Viszont, ha egy hajszal szakért6i vizsgalata honapokra visszamendleg
kimutatja a huzamos id6n at folytatott drogfogyasztast, merdben mas lehet a helyzet biintetd-
jogi megitélése. A fentiek alapjan, a honvédségi drogprevencidé hatékonysaganak fokozasa
érdekében, a sziirdvizsgalatok részeként — eseti jelleggel, kiegészitd vizsgalatként — indokolt-
nak tartom megteremteni a Magyar Honvédségnél a kabitészerek metabolitjai kimutatdsdnak
feltételeit verejték, nyal, haj vagy korommintakbol.

Amennyiben az altalam javasolt bizonyitasi eljaras egyidejii alkalmazéasaval az objek-
tiv kontroll lehetdségét ki tudjuk alakitani, ugy lényegesen hatékonyabba tehetjiik az eddig
csak ,.egy labon all6” drogsziird rendszeriinket. Az elgondolés 1ényege, hogy azokban az ese-
tekben, amikor az ellendrzott személy a pozitiv immunkromatografias teszteredményt gyogy-
szer haszndlatra, vagy mak tartalmu ételek fogyasztasara hivatkozva probalja megmagyarazni
— megfelelden felkészitett szakallomany kézremiikodésével — azonnal intézkedni kell verej-
ték, nyal, haj vagy korommintdk beszerzésére. Az eljarast akkor is célszerli alkalmazni, ha a
vizsgalt katona szervezetében a narkotikumok jelenléte ugyan kimutathatd, azonban a drog-
érintettség szintje nem ¢éri el a biintethetdségi hatarértéket. Egyes kabitdszer tipusok esetében
az eredmény — az alkalmazott drogteszttdl fliggéen — akar honapokra visszamendleg is kétsé-
get kizaroan igazolhatja a kabitoszerrel visszaélés tényét. Ugyanakkor, kedvezd esetben meg-
nyugtaté modon ki is zarhatja a drogérintettség gyanujat. Az eljaras torvényességi hatterének
megteremtése érdekében a védelmi szféraban a drogsziirések rendjét szabalyozo hatalyos jog-

szabalyokat a most bemutatott eljaras alkalmazasara ki kell terjeszteni.
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2.3. A Katonai Biztonsagi Hivatal szerepe a kriminalizalt

drogprevencioban

A magyarorszagi kabitdszer-jelenség kibontakozdsdnak koszonhetéen a fegyveres
erdk drogok altali, kiilonleges veszélyeztetettségének a torvényi szabélyozas is fokozott fi-
gyelmet szentelt. A Btk. 2003. marcius 01.-én bekdvetkezett mddositasat kovetden, ha a kabi-
toszerrel visszaélést a fegyveres erdk, a rendvédelmi szervek vagy a biintetés-végrehajtasi
szervezet 1étesitményében kovetik el, a torvény a blincselekményt mindsitett esetként szank-
cionalja, és Ot évtdl tiz évig terjedd szabadsagvesztéssel fenyegetett blintettként hatarozza
meg.

A nemzetbiztonsagi szolgalatokrol szold 1995. évi CXXV. térvény szintén nagy hang-
sulyt fektet a hadsereg drogérintettségének folyamatos kontrolljara. A torvény 7. szakaszaban
meghatdrozott feladatnak megfelelden a Magyar Koztarsasag Katonai Biztonsagi Hivatala, a
titkos informaciogylijtés eszkozeit €s modszereit felhasznalva, folyamatosan informaciokat
gyljt a Honvédelmi Minisztérium €és a Magyar Honvédség biztonsagat veszélyeztetd szerve-
zett blindzésrdl. A torvény kiemelten kezeli az illegdlis kabitdszer-fogyasztas és kereskedelem
elleni fellépés fontossagat. Az idézett torvényi feladatszabas kizarolag a KBH miikodési terti-
letén értelmezendd. Ezen a helyen a KBH nemzetbiztonsagi feladatai alatt a Honvédelmi Mi-
nisztériumot, illetve a Magyar Honvédséget kozvetleniil veszélyeztetd kabitdszer biindzés
felderitését, valamint megeldzését kell érteni. A hadseregben ugyanis a KBH az a szervezet,
amely torvényi felhatalmazas alapjan, az érintett rendvédelmi szervekkel, tars nemzetbizton-
sagi szolgalatokkal, nyomozohatdsagokkal egylittmiikddve, a titkos informéciogytijtés eszko-
zei, és modszerei alkalmazaséaval rendkiviil hatékonyan képes fellépni az e kategdriaba tartozo
blincselekmények felszamolasa terén. E munka soran a KBH folyamatosan tdmaszkodik a
katonai szervezetek parancsnokaira, valamint a Magyar Honvédség egészségiigyi szolgélata-
ra. Ez esetben egyiittmiikodésre kotelezett szervek kozotti, pontosan koriilhatarolhatd kozos
feladat-végrehajtasrol van sz6, amely jelentés mértékben fokozza a hadseregen beliili kabito-
szer blindzés felderitése, €s visszaszoritasa érdekében folytatott miiveleti munka hatékonysa-
gat.

A KBH munkatérsai altal felderitett kabitdszer-biincselekményekre utald informaciok
¢és a realizalt ligyek tapasztalatai alapjan a Magyar Honvédség teriiletén a rendszeres drog-

fogyasztok ¢és a narkotikumokat kiprobalok szdma az elmult évek soran — a megel6z6 intéz-
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kedések ellenére — relativ értelemben folyamatosan emelkedett. Igaz ugyan, hogy a sorkatonai
szolgélat megsziintetésével a drogfogyasztd katonak szdma abszolut értékben csokkent, de
allomanykategoridnkénti bontasban a novekedés iiteme tovabbra sem lassult. E tendencidval
Osszhangban riasztéan megnott a rejtett drog-€rintettség becsiilt aranya.

A katondk koziil tobbnyire a polgari ¢letben mar a drogokkal kapcsolatba keriilt sze-
mélyek fogyasztanak rendszeresen kabitdszert. Az e tevékenységgel gyanusithatok tilnyomo
tobbsége szerzddéses katona. Ugyanakkor, figyelmet érdeml6 koriilmény, hogy a narkotiku-
mok terjedése nem hagyta érintetleniil a katonai-tanintézetekben tanulméanyokat folytatd tiszti
¢s tiszthelyettesi hallgatokat sem. Elvétve ugyan, de mar eléfordultak olyan esetek is, amikor
az elkovetd hivatasos tiszt vagy tiszthelyettes volt. Az érintett katondk tobbnyire a THC
(tetrahidrocannabinol) tartalma marihudnat, és az ugynevezett ,,disco-drogokat™** fogyasztjak.
Ugyanakkor latnunk kell, hogy orszagszerte egyre nagyobb tért hoditanak a kemény drogok.*’
A KBH adatai alapjan prognosztizalhato, hogy ezek a narkotikumok a jelenlegi eseti eléfor-
dulashoz képest a katonaknal is egyre nagyobb szamban jelennek majd meg. Szamolni kell
azzal, hogy a drogfiiggdség kialakulasa a kabitdszer-blinozést kisérd biincselekmények szam-
beli novekedését is maga utan vonja. Az MH alakulatainal tobb alkalommal beigazolodott az
a kriminolégiai megallapitas, miszerint a kabitoszerfiiggd személyek a drog beszerzéséhez
sziikséges pénzt mas, koztdrvényes blincselekmények utjan igyekeztek megszerezni.

A kabitészer terjesztd haldzatok hadseregbe torténd beépiilésére iranyuld torekvések
folyamatosan érzékelhetdk. A katonai objektumok kdrnyezetében jelen vannak azok a szerve-
zetten miikodo drog dealer haldzatok, melyek a katondkat a kabitoszer-fogyasztas célcsoport-
jaként kezelik. A KBH, a térvényi szabalyozasnak megfeleloen, az altaluk felderitett drog-
terjeszté halozatokrdl, a laktanyakba kabitoszert szallitéo polgari személyekrél az ORFK ille-
tékes szerveit rendszeresen tajékoztatja, a bizonyitékokat résziikre atadja.

A KBH 0sszegzett megallapitasa az, hogy a hadsereg objektumaiba egyelére nem
aramlik be nagyobb mennyiségii drog, de egyes laktanydkban mar eléfordult a kébitoszer kis
mennyiségben torténd adas-vétele. Az utobbi években, néhany esetben észlelhetd volt az
egyedi, alkalmi drogbeszerzés és fogyasztas mellett a laktanyan beliili, és kiilsd terjesztésre
specializalddott, katonakbol allo drog dealer sejtek jelenléte. A KBH tapasztalatai szerint az e

tevékenységben érintett katondk esetenként 5 - 10 f6 egyszeri fogyasztisanak megfeleld

A speed és extasy feldobottsagot okoznak és az egész éjszakan 4t tartd stimulalo, alloképesség javitd hatasuk
miatt diszko drogként terjedtek el. Alkalmankénti hasznalatakor gyorsit6 hatasa figyelhetd meg, gyorsitja a be-
szédet, az asszociaciot, a gondolkodast. Noveli a szexualis teljesitoképességet (rendszeres hasznalatanal ez ellen-
tétesen érvényesiil). Az Extasy tablettdknak hallucinogén hatésa is van, és hasznaldi gyakran szamolnak be egy-
fajta érzelmi megnyilasrol, gatlasoldodasrol. Hatoidejiik atlagos dozis esetén 4-6 ora.

4 p¢ldaul: kokain, heroin, amfetaminok, LSD... stb.
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mennyiségli drogot szereznek be. Ezt a mennyiséget altalaban egy-két nap alatt el is fogyaszt-
jék. Az elkdvetdk tobbnyire katonatarsaik eldtt sem titkolva, nyiltan, esetenként csoportosan
fogyasztjak a szert. Nem jellemz0, hogy a hadsereggel szolgalati viszonyban 4ll6 elkdvetok a
katonai objektumokban nagyobb mennyiségii drogot tarolnanak, vagy drog lerakatot hozna-
nak létre, bar elvétve ugyan, de eléfordultak ilyen esetek is. A kdzelmultban az egyik vidéki
alakulatnal szolgalatot teljesitd szerzddéses katonaval kapcsolatban jelentds mennyiségii ma-
rihudna kereskedelmi célu tarolasara keletkeztek megalapozott informaciok. Tobb alkalommal
bizonyitast nyert, amint szerzdédéses katondk futdrként mitkodtek kozre kabitdszer-terjesztd

halézatokban. A KBH munkatérsai a sziikséges intézkedéseket valamennyi esetben megtették.

2.3.1. Drog a laktanyakban

A KBH kabitoszer-blincselekmények felderitése érdekében folytatott tevékenységét, valamint
a kriminalizalt drogprevencio KBH altal értelmezett gyakorlati megkozelitését kivanom kifej-
teni né¢hany konkrét esettel illusztralom. Az ismertetésre keriild példakon keresztiil azt kiva-
nom szemléltetni, hogy a Magyar Honvédség Drogstratégidja megvalositasakor a kdbitoszer
kereslet és kinalat visszaszoritasa terén a KBH milyen konkrét, jogellenes magatartasformak-
kal szembesiil. A bemutatott ligyekbdl megtudhatjuk, hogy a katonai titkosszolgalat a drogje-
lenséggel Osszefliggd biztonsagi kockazatokra — az illetékes nyomozdhatosdgokkal egyiittmii-
kddve — mennyire képes hatékony véalaszokat adni. A néhany eredményesen realizalt igy ro-
vid ismertetése alkalmas lehet arra is, hogy bepillantast engedjen a KBH esetenként indoko-

latlanul misztifikalt szakmai tevékenységébe.

1. eset

Az egyik budapesti alakulatnal, 2003-ban a KBH titkos informaciogytjtést folytatott
tobb személy altal elkdvetett kabitoszerrel visszaélés gyantja miatt. Az alapinformdacio szerint
az ¢érintett laktanyaban az alkalmi drogfogyasztds mellett jelen volt egy szervezetten miikodd
kabitdszer-terjesztd haldzat is, amely a katondkat kéabitoszer-fogyasztas célcsoportjaként ke-
zelte.

A KBH - a titkos informaciogytijtés eszkozei és modszerei alkalmazasaval — felderi-
tette a katonai szervezet fertdzottségének mértékét, feltérképezte a kabitoszer-fogyasztas és
terjesztés személyi Osszefiiggéseit. E munkafdzis soran biincselekményre utald, elsdédleges

adatok alapjan 124 {6 kertilt a szolgalat latokorébe. A miiveleti munka eredményeként sikertilt
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bizonyitani, hogy a drogokat pizza-futarok utjan juttattdk be a laktanyaba. A Hivatal munka-
tarsai, technikai uton, tobb alkalommal dokumentaltak katondk &ltal elkdvetett, csoportos ka-
bitdszer-fogyasztast, valamint a drog beszerzésével Osszefiiggd tligyleteket. A laktanyaban a
kabitoszer-fogyasztas helyszineit azonositottdk, majd ezeket technikai ellendrzés ald vontak.
A halozat teljes korii felderitését kovetden a KBH egy, a célszemélyek altal elokészitett kabi-
toszer vasarlasi tranzakcidra alapozott, tettenérésre iranyuld operativ akcidt szervezett. A rea-
lizalas érdekében a Hivatal szoros egyiittmiikddést alakitott ki az ORFK Szervezett Blindzés
Elleni Igazgatosigaval, a Katonai Ugyészséggel, és az alakulat parancsnokéaval. A tettenérés-
re, azaz a kabitoszer atadasban érintett | f6 sorkatona és 2 f6 polgari személy elfogasara a ka-
tonai objektumban kertilt sor. Az dérizetbevételkor a katonanal elétalaltdk az altala megrendelt,
kilenc 6 egyszeri fogyasztdsdnak megfeleld6 mennyiségli marihudnat. A renddri intézkedé-
sekkel parhuzamosan, a KBH munkatarsai megkezdték az elkdvetdi korhoz tartozo katonak
szisztematikus meghallgatasat. Az ligy kapcsan latokorbe kertilt 84 katonanal gyorsteszt al-
kalmazaséaval végrehajtottdk az azonnali drogsziird vizsgalatot. A drogteszt 26 {6 esetében
mutatta ki a kabitoszer-fogyasztas tényét. A meghallgatasok sordn tovabbi 30 f6 viszonylata-
ban keletkeztek kabitoszer-blincselekmény gyantt biintetdjogi értelemben is megalapozo6 ada-
tok. A fentieken tul 20 katona ismerte el, hogy katonai szolgalata alatt legalabb egy alkalom-
mal fogyasztott kabitdszert, azonban esetiikben a rendelkezésre allo adatok a biintetdeljaras
meginditasahoz nem voltak elegenddek.

A KBH az intézkedések eredményérdl, a bizonyitékok atadasaval egyidejiileg tajékoz-
tatta a Katonai Ugyészséget, és az ORFK illetékes szerveit. A nyomozohatdsagok az ligy kez-
detén, kabitoszerrel visszaélés biincselekmény alapos gyantja miatt 56 katonat vontak eljaras
ald. A biintetdeljaras eldrehaladtaval a gyanusitottak szama azonban tovabb nétt. A blincse-
lekményekben érintett személyek szdma a vademelés id0szakdban mar meghaladta a 100 f6t.
A kihallgatasok soran jelentds szamu, mar leszerelt katona is a nyomozohatésagok latokorébe
keriilt. Ezen személyek a kabitoszerrel visszaélés elkovetésekor még katonaként teljesitettek
szolgéalatot, igy esetiikben — a cselekmény id6beni hatalya alapjan — a biintetdeljarast a Kato-
nai Ugyészség folytatta le. A katondkkal kapcsolatban 4116, terjesztdként azonositott polgari

személyek viszonylatdban a nyomozast az ORFK illetékes szervei végezték.

2. eset

A KBH a Magyar Honvédség egyik budapesti alakulatdnal 2003-ban kébitdszer ter-

jesztésre és fogyasztasra utald informéciok alapjan titkos informaciogytijtést folytatott. A Bu-
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dapesti Rendor-fokapitanysag tajékoztatdsa szerint, kabitdszer kereskedelem gyanuja alapjan
folytatott nyomozasuk soran latokoriikbe kertilt egy férfi, aki feltehetéen azonos egy, a KBH
altal kabitoszerrel visszaélés gyantija miatt ekkor mar ellenérzés alatt tartott szerzOdéses sza-
kaszvezetdvel.

A nem ellendrzott alapinformacio szerint a célszemély 2003 elején, egy honvédségi
személygépkocsival nagymennyiségli kabitdszer szallitasdban vett részt. A gépjarmil és a
gépkocsivezetd azonositasat kovetden a KBH titkos informaciogytijtés Utjan felderitette a
katona altal érintett alakulat aktualis drogfert6zottségét, tisztaztdk a kabitoszer-fogyasztas és
terjesztés személyi hatterét. A koriilmények arra utaltak, hogy a drogok szallitdsaban tobb,
gépjarmiivezetdi beosztast betdltd szerzodéses katona is kdzremiikodott. A KBH munkatérsai
az érintett 14 gépkocsivezetdhoz kothetd szolgalati gépjarmiivek konspiralt, krimindltechnikai
atvizsgalasat végrehajtottdk. Az akcidsorozat eredményeként megallapitottak, hogy a kabito-
szer-blincselekményekben érintett 8 parancsnoki gépkocsi kiilonbozé tipust drogokkal szeny-
nyezett. Ekkor a KBH az alakulat drog-fertézottségérol tajékoztatatta az allomanyilletékes
parancsnokot, majd egyeztették a blincselekmények bizonyitdsdhoz sziikséges tovabbi intéz-
kedéseket. A parancsnok egy elére meghatarozott idépontban, a mar azonositott 14 szolgélati
autdt — megfeleld legenda®® alkalmazasaval — gépjarmii-technikai ellenérzés cimén berendelte
az alakulathoz. A gépkocsik atvizsgalasat a BRFK nyomozdi hajtottdk végre. A drogkeresd
kutydk harom gépjarmiinél egyértelmiien jelezték a kabitdszer anyagmaradvanyok jelenlétét.
Az egyik parancsnoki gépkocsiban egy kifejezetten kabitdszer szallitasara kialakitott rejtekhe-
lyet fedeztek fel. A rejtekhelyen azonositott anyagmaradvanyok alapjan valoszinisitették,
hogy ott a kézelmultban jelentds mennyiségii heroint taroltak. Végrehajtottak a jarmiivek al-
katrészeirdl, kormanyro6l, miiszerfalrél szarmazo, szabad szemmel nem lathatd szennyezo-
anyagokbol a laboratoriumi vizsgalatokhoz sziikséges mintavételt. A mikroméretli anyagma-
radvanyok analizalasat kovetéen megallapitottak, hogy 10 gépkocsi utastere és csomagtartdja
kiilonféle kabitoszerekkel szennyezett. A célszemélyek elhelyezési korleteiben hasisgyantat,
egy hasispipat, kabitoszernek mindsiilé vadkendermagot, valamint csekély mennyiségii mari-

huanat talaltak.

Ekozben a KBH altal meghatarozott, kabitoszer-biincselekményekkel gyanusithaté al-
lomany drogszilirését végrehajtottak. A tesztek 9 személy esetében egyértelmiien kimutattak a

korabban fogyasztott kabitoszert. A meghallgatasok soran harom szerzddéses szakaszvezetd,

%6 Kitalalt, hihet6 torténet annak érdekében, hogy a titkosszolgalatok a tervezett intézkedéseiket dekonspiracid
nélkiil tudjék el6késziteni, illetve végrehajtani.
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az eléjiik tart bizonyitékok hatasara elismerte, hogy az alkalmi drogfogyasztas mellett, egy
kabitoszer-terjesztd haldzat tagjaiként rendszeresen részt vettek a narkotikumok nagy tételben
torténd szallitasaban és értékesitésében. A drogok biztonsagos szallitdsahoz szolgalati gép-
jarmiiveiket rendszeresen igénybe vették. A meghallgatdsok soran tovabbi 11 tisztesrdl deriilt
ki, hogy katonai palyafutasuk iddszakdban mar fogyasztottak narkotikumokat. Az alakulat
parancsnoka, a KBH altal feltart bizonyitékok alapjan 23 szerzddéses katona ellen tett felje-
lentést a Katonai Ugyészségen. A KBH az iigyben felmeriilt 14 polgari személy esetében, a
kabitoszer-kereskedelemben vald részvétel gyantjarol, a bizonyitékok atadasaval egyidejiileg

tajékoztatta a BRFK illetékes szervét. Esetilkben a Renddrség folytatta le a biintetdeljarast.

3. eset

A Budapesti Renddr-fokapitanysag 2005-ben arrdl tajékoztatta KBH-t, hogy egy Bu-
dapesten szolgalatot teljesitd szerzddéses tizedes nagyobb mennyiségli kabitoszert kivan be-
vinni az alakulat objektumaba.

Az informacid pontositasat kovetden a KBH megkezdte az érintett katona operativ el-
lendrzését. Titkos informaciogyiijtés utjan megallapitottak, hogy az alapinformacioban sze-
repld tizedes szervezett kabitoszer terjesztd haldzat tagja, melyben futdrként miikodik kozre.
A katona rendszeresen, negyed kilogrammos kiszerelésben jutott hozzd a marihudnahoz, me-
lyet fels6bb kapcsolata utasitasara hosszabb-rovidebb ideig tartd ,,pihentetés” utan a megjeldlt
személyeknek tovabbitotta. Ellenszolgaltatasként pénzt €s sajat hasznalatra kabitdszert kapott.
A tizedes rendszeresen fogyasztott narkotikumokat a katonai objektumban is. A célszemély
tevékenységére ¢€s kapcsolatrendszerére a Renddrség ekkor mér kiemelt figyelmet forditott,
mivel rajta keresztiil tovabbi elkovetdi csoportokhoz is eljutottak. A renddrség kérésének
megfelelden — figyelemmel az altaluk folytatott nyomozas érdekeire — a KBH az {igy realiza-
lasat ez esetben nem biintetdeljaras keretében hajtotta végre. Az alakulat parancsnokat, a had-
sereget kozvetlentil fenyegetd biztonsagi kockazat felszdmoldsa céljabdl a sziikséges mérték-
ben tajékoztattdk, aki a tizedes szolgdlati viszonyat — fegyelmi problémakra hivatkozva —
megsziintette. A KBH a rendelkezésére allo bizonyitékokat a Rendérségnek atadta. A bilincse-
lekménnyel gyanusithato katonat ekkor — latszolag — biintetdjogi kovetkezmények nélkiil szo-
ritottak ki a hadseregbdl. Késdbb azonban a Renddrség, a kiterjedt kabitdszer-terjesztd halozat
eredményes felszamolasaval egyidejlileg ,.benytjtotta a szamlat” a KBH egykori célszemé-
lyének is.

4. eset
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A Magyar Honvédséget veszélyeztetd kabitdszer blincselekmények — kereskedelem,
terjesztés és fogyasztas — felderitése érdekében a KBH 2005-ben feldolgozémunkat kezdemé-
nyezett az egyik budapesti alakulat allomanyéba tartozo, 15 szerzédéses katonabol allo cso-
port ellen.

A KBH a titkos informacidgytijtés lehetdségeit felhaszndlva kétséget kizaroan igazolta
a blincselekményre utal6 alapinformacié valosagtartalmat. A KBH munkatérsai néhany kato-
na esetében, a fogyasztason tul, kabitoszer terjesztésre vonatkozo bizonyitékokat is feltartak.
Megallapitottak, hogy a katondk altal fogyasztott heroin egy szerb-alban kabitoszer-terjesztd
halozat utjan kertilt be az orszagba. A feldolgozomunka realizalasat operativ kombinacio ke-
retében hajtottdk végre. A katonakat kabitoszerekkel ellatd blinszervezet teljes kort felszamo-
lasa érdekében, a BRFK-val egyiittmiikddve, 7 {6 polgari személy — kozottiik két kiilfoldi
allampolgar — elfogéasara keriilt sor. A gyanusitottak lakhelyén, valamint a kabitoszer tarolasa-
ra szolgalo — a KBH altal felderitett —,,depdlakdsban” tartott hazkutatasok soran 2,2 kilo-
gramm heroin, kisebb mennyiségli marihudna, illetve a kabitoszer terjesztéséhez hasznalt esz-
kozok kertiltek lefoglalasra. A drogerjesztéssel és fogyasztassal gyanusitott katondk viszony-
latdban 15 {6 keriilt a KBH latokorébe. Koziiliik négyen kabitoszer terjesztésben is érintettek
voltak. Valamennyi személynél drogteszt végrehajtasara kertilt sor, amely eredményeként 6 6
esetében THC, illetve amphetamin szdrmazékok viszonylatdban a biintethetdségi hatarérték
tobbszordsét allapitottak meg. Egyikiik az ellenérzés elrendelésekor, kabitoszeres befolyasolt-
sag alatt 24 oras tigyeleti szolgalatot latott el. Egy gépjarmiivezetdi beosztast betoltd katona,
kozvetleniil a drogteszt el6tt, kabitdszer hatasa alatt vezette a rabizott szolgalati gépjarmiivet.
Szervezetében az amphetamin metabolitjainak jelenléte meghaladta a biintethetdségi hatarér-
tek 6,5-szeresét, THC esetében a 2,5-szeresét. A drogteszt eredményeként tovabbi 4 {6 vi-
szonylataban emelkedett THC, illetve amphetamin szintet allapitottak meg, amely nem érte el
a blintethetdségi hatarértéket, de az adatok egyértelmiien kabitdoszer fogyasztasra utaltak. A
titkos informacidgytijtés utjan tovabbi 5 fore heroin fogyasztast aldtdmaszto, ellendrzott ada-
tok keletkeztek. A heroin egyik sajatossaga, hogy az vizeletbdl csak a fogyasztast kovetd né-
hany 6ran beliil mutathato ki laboratoriumi koriilmények kozott. Az érintett személyi kor tag-
jai a kabitoszer alkalmazasaval egyidejiileg, rendszeresen olyan gyogyszert fogyasztottak,
amely meggyorsitotta a drogok szervezetbdl torténd kiiiriilését.

Az alakulat parancsnoka 6 szerzddéses katona ellen, kabitoszerrel visszaélés alapos

gyanija miatt biintetd feljelentést tett a Katonai Ugyészségen, tovabba a KBH javaslatara — a
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haderdcsokkentés lehetoségeit felhasznalva — intézkedett a blincselekményekben érintett, biz-

tonsagi kockazatot jelentd tovabbi 9 katona szolgalati viszonyanak megsziintetésére.

5. eset

A KBH kabitoszerrel visszaélés felderitése érdekében 2006-ban feldolgozémunkat
kezdeményezett az egyik budapesti alakulatnal szolgalatot teljesitd hivatasos fotorzsdrmester
¢s tarsai ellen. Megallapitottak, hogy a drog-fogyaszto tiszthelyettes, katonak és polgari sze-
mélyek korében jelentés mennyiségii kabitoszer terjesztésében vett részt.

A KBH biztonsagi tisztjei megszervezték a célszemély teljes kort ellendrzését. Tet-
tenérésen alapulo elfogasa érdekében operativ kombinacidt dolgoztak ki, amely eredménye-
ként a Nemzeti Nyomozoiroda munkatarsai — a KBH irdnyitasa mellett — a drog atvételét ko-
vetden elfogtak a tiszthelyettest és felsébb kapcsolatat, egy polgari személyt. A fotorzsormes-
ternél ekkor 10 gramm kokaint talaltak. A hivatasos katona érintettsége okan a tovabbiakban a
Budapesti Katonai Ugyészség folytatta le a biintetdeljarast. A nyomozohatdsag a civil drogke-
resked6 lakcimén biincselekményekkel 0sszefiiggd, kabitészer anyagmaradvanyokat tartalma-
z6 specialis eszkozoket foglalt le. A kihallgatasokat kdvetden mindkettdjiiket elozetes letar-
toztatasba helyezték. A tiszthelyettes, a KBH altal beszerzett bizonyitékokkal tortént szembe-
sités utdn elismerte blinosségét, és terheld vallomast tett a drogkereskedelemben érintett to-
vébbi négy polgari személyre. Az Ugyészség a bizonyitékok alapjan két polgari személyt Ori-
zetbe vett, és tovabbi két személy ellen korozést rendelt el, mivel az azonnali elfogasukra tett
intézkedések nem jartak eredménnyel. (Ma mar ezek az elkdvetdk is a biintetés-végrehajtasi
intézmények vendégszeretetét élvezik.)

A f6torzsdrmester beismerd vallomasaban beszdmolt arrdl, hogy 2005 o6ta tagja a kéabi-
toszer terjesztd halozatnak. Szamos alkalommal szallitott tobb ezres adagbol allo, kiilonbdzo
tipusu narkotikumokat meghatarozott személyeknek. Emellett részt vett a drog kis tételekben
torténd értékesitésében is. Elismerte, hogy az alakulat egyik hivatdsos torzsérmesterével, tobb
alkalommal, kozdsen fogyasztottak kokaint. Titkos informaciogyiijtés utjan beszerzett bizo-
nyitékok szerint ez a tiszthelyettes végezte a még ismeretlen drogszallitmanyok mindségel-
lenodrzését. (Egy-egy adag ,,nem ellenérzott forrasbol” szarmazd drog elfogyasztdsa utan a
hatasardl be kellett szamolnia a célszemélynek.) A f6torzsérmester nyilatkozott arrdl is, hogy
tovabbi 3 szerzddéses katonaval budapesti szorakozohelyeken rendszeresen diszkod drogokat
hasznéltak. A drogfogyasztasban érintett katonak ellen az Ugyészség a biintetdeljarast elren-

delte. A nyomozas eredményes lefolytatasa érdekében a KBH a titkos informaciogytijtés utjan

63



beszerzett bizonyitékokat a nyomozohatdsagnak atadta. A Katonai Ugyészség a fotorzsérmes-
ter és a drog-kereskedelemben érintett tarsai ellen blinszovetségben elkovetett kabitoszerrel
visszaélés biintette megalapozott gyanuja miatt rendelte el nyomozast. A biintetési tétel ez

esetben 5 évtdl 15 évig terjedd szabadsagvesztés.

6. eset

A KBH, kébitoszerrel visszaélés blincselekmények felderitése érdekében 2006-ban tit-
kos informaciogytijtést folytatott a Magyar Honvédség alakulatainal szolgalatot teljesito 6t f6
hivatasos tiszt ellen. A fiatal tisztek viszonylataban elrendelt feldolgozOmunka soran beszer-
zett adatok egyértelmiien aldtdmasztottak a kabitdszer fogyasztasra és terjesztésre utald alap-
informaciot. Az érintett katonatisztek valamennyien azonos iddszakban, a Zrinyi Miklos
Nemzetvédelmi Egyetem, Bolyai Janos Katonai Miiszaki Foiskolai Karan végeztek. Nevezet-
tek, annak ellenére, hogy kiilonb6z6 helydrségekben teljesitettek szolgalatot, a fdiskolai
években kialakult barati kapcsolatukat fenntartottdk. Szabadidejiikben, hétvégénként rendsze-
resen egylitt szorakoztak. Az operativ ellendrzés soran beigazolddott, miszerint azon tul, hogy
valamennyien kébitdszer fogyasztok, polgari személyekbdl és katonakbol allo kapcsolati ko-
rikben 6k maguk is terjesztették a drogot. (kokain, extasy, speed, ketamin). A drog- dealer
katondk rendszeresen eléfordultak budapesti diszkdkban és vidéki szorakozohelyeken. A ka-
bitoszer terjesztd halozat tobb tagja, koztiik harom tiszt, a zenés rendezvények biztositasaban
résztvevo civil biztonsagi szolgéalatoknal is munkat vallaltak. Ebben a mindségben, mint min-
den gyanu felett allo személyek, hosszl idon keresztiil bonyolithattak biinds iizelmeiket.

A KBH, a biincselekmény-sorozat bizonyitasa érdekében, a felderité munkat Gssze-
hangolta a Nemzeti Nyomozoiroda illetékes szervével. A titkos informacidogyiijtés soran a
célszemélyek kabitoszer megszerzésére, tartadsara, atadasara €s terjesztésére keletkeztek konk-
rét, nyilt intézkedést — tettenérést — megalapoz6 informaciok. Ennek eredményeként a Nemze-
ti Nyomozoiroda munkatarsai a halozat két tagjat, egy katonatisztet és egy polgari személyt,
kabitoszer dtadas kozben elfogtak. A tovabbiakban a Katonai Ugyészség folytatta a nyomo-
zast. A KBH, a biintet6eljaras eredményes lefolytatasahoz a titkos informéciogytijtés utjan
beszerzett bizonyitékokat az Ugyészségnek atadta. Ezek felhasznalasaval fokozatosan eljutot-
tak a blincselekménnyel gyanusithatd személyi kor KBH éltal felderitett valamennyi tagjdhoz.
Az eredményes feldolgozémunkanak kdszonhetéen 5 fiatal tiszt és 6 polgari személy ellen

folytattak le a biintetdeljarast.
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A KBH, a nemzetbiztonsagi szolgéalatokrol szolo 1995. évi CXXV. térvény értelmé-
ben hatdsagi jogositvanyokkal nem rendelkezik, igy az tligyek realizalasaval kapcsolatos va-
lamennyi intézkedését eldzetesen Gsszehangolta a hatdskorrel és illetékességgel rendelkezd
Katonai Ugyészséggel, valamint renddri szervekkel. A mar felderitett biincselekmények reali-
zalasa id0szakaban, a KBH kezdeményezésére, szamos olyan intézkedés bevezetésére kertilt
sor, amelyeket csak az dlloményilletékes parancsnok tdmogatasaval volt lehetdség eredmé-
nyesen végrehajtani. A konkrét iigyekben valamennyi katonai szervezet vezetdje korrekt
egylttmiikodési készségrol tett tantibizonysagot.

A bemutatott néhany ligy ismertetésével a célom az volt, hogy a KBH tapasztalatainak
kozzétételével eldsegitsem a drogprobléma kriminalizalt megkozelitésére alapozott ,,zEérd tole-
rancia” megértését és elfogadasat, amely rendkiviil hatékonyan szolgélja a kabitdszer-blinozés
hadseregben torténd visszaszoritasat. A vizsgalt esetek alkalmasak arra, hogy a KBH éltal, a
napi munka szintjén folytatott kriminalizalt drogprevenci6 1ényegét megvilagitsak. Azonban e
munka hatasfoka jelentés mértékben fligg a kabitdszer-probléma megoldéasardl kialakult alta-
lanos katonai szemlélettdl, hiszen a biztonsagi kockazatok elharitdsdra a KBH lehetdségei, a
katonai vezetés egyetértd tdmogatdsanak hianydban meglehetdsen korlatozottak. A sokéves
tapasztalatok azt igazoljak, hogy a kabitoszer kereslet és kinalat felszamolasa terén jelentkezd,
alapvetden biiniild6zési feladatokat csak jol szervezett egylittmikodés kereti kozott lehet az
elvardsoknak megfeleld szinten megoldani. Végezetiil a bemutatott példakbol meritve, a ko-
vetkez6 fejezetben ismertetem, hogy az itt megismert, komplex moédon alkalmazott krimina-

lisztikai eljarasok altalanossa tételével hogyan fejleszthetd tovabb a katonai drogprevencio.

2.3.2. A komplex, kriminalizalt drogsziirovizsgalat

Az eldz6 fejezetben bemutatott esetekben, a KBH altal tobbszordsen kiprobalt, alapve-
toen kriminalisztikai eszk6zok és modszerek egyidejli, kombinativ alkalmazasara nemcsak az
egyes tigyek realizalasakor latok lehetdséget. Ez a rendkiviil hatékony megoldas, a napjaink-
ban kizéarolag vizeletvizsgalatra alapozott drogsziirések kiegészitéseként, alkalmas lehet a
honvédségi drogstratégia hatékonysdganak fokozéasara. Az ismertetésre keriild kabitdszer-
ellendrzés 1ényege a parancsnoki allomany, a honvédség egészségiigyi szolgalata és a KBH
Osszehangolt, koncentralt, egyideji erd ¢s eszkoz felhasznalasdban all. Meggy6zddésem,
hogy az eddigi gyakorlattol eltérd, komplex, kriminalizalt intézkedési rendszeren alapul6 szii-

révizsgalatok bevezetésével jelentésen novelhetd a drogprevencié hatdsfoka. Az eljaras 1étjo-
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gosultsagat ¢és bevezetésének célszertiségét a KBH altal az elmult években realizalt ligyek

eredményességi mutatoi igazoljak.

A komplex, kriminalizadlt sziirovizsgdlat rendje

A drogsziirOvizsgalat az eddigi gyakorlatnak megfelelden — 6sszhangban az 1/2008.

(HK 13) MH HEK PK intézkedésben meghatarozottakkal — a vizeletminta-vételbdl, a vize-
letminta immunkromatografids gyorsteszt alkalmazasaval torténd eldszlirési vizsgalatabol,
tovabba a gyorsteszt kabitoszer-fogyasztasra utald pozitiv eredménye esetén, a minta szakin-
tézeti laboratoriumi ellenérzé vizsgalatabol allt. Az el6zd fejezetben ismertetett iigyekbdl
azonban lathatd, hogy viszonylag magas az olyan drogfogyaszté katondk aranya, akik eseté-
ben a laboratériumi vizsgalat csak a biintethetdségi hatarérték alatti szinten jelzi a drogérin-
tettséget. Igy, ha mas bizonyiték nem all rendelkezésre, veliik szemben kabitészerrel vissza-
¢lés alapjan nem indulhat biintet6eljaras, és a drogteszt alapjan szolgalati viszonyuk megsziin-
tetése sem kezdeményezhetd. A komplex, kriminalizalt intézkedési rendszeren alapuld kabito-
szer ellendrzés soran mar az immunkromatografids gyorsteszttel végrehajtott eldsziiréskor
eléforduld drogpozitivitas esetén, a vizelet-minta szakintézeti laboratdriumi vizsgalataval par-
huzamosan, tovabbi bizonyitékok felkutatasa érdekében, az alabbi rendszabalyokat kell auto-
matikusan bevezetni,

e A vizeletmintan alapuld drog-pozitivitas megallapitasat kovetéen a ,,méasodlagos drog-
teszthez” sziikséges hajszal, vagy korom mintavételt — a biintetéeljarasrol szolo torvény?’
eldirasainak megfelelden — a jogi és igazgatasi tiszt, vagy nyomozotiszt kdzremiikodése-
vel haladéktalanul el kell végezni. Az eljarasnal tigyelni kell minden olyan koriilményre,
amely lehetové tenné a minta meghamisitasat. Haladéktalanul kezdeményezni kell a haj-
szal, vagy korom-minta szakintézeti laboratdriumi ellenérzo vizsgalatat.

e A drogérintett személy ruhdzatardl, a nala talalhatd, rendszeresen hasznalt személyi tar-
gyairdl (pl. pénztarca, mobiltelefon, igazolvanyok... stb.) a kriminalisztika szabélyainak
megfelelden, mikroméretli anyagmaradvanyokat kell begytijteni.

e A pozitiv drogtesztet produkalo katona szolgélati helyiségében, elhelyezési korletében az
altala hasznalt targyakrol, eszk6zokrdl szintén anyagmaradvanyokat kell biztositani. Az
intézkedést a jogi €s igazgatasi tiszt, vagy a nyomozotiszt kozremiikodésével kell végre-
hajtani oly moddon, hogy az a nyombiztositas torvényi feltételeinek megfeleljen. A

mikroméretli anyagmaradvanyokat, az esetleges kabitoszerektdl szarmazé szennyezddések

* A biintetdeljarasrol sz616 1998. évi XIX. torvény
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azonositasa érdekében, specialis kriminaltechnikai eszk6zok felhasznalasaval analizalni
kell.

e Az ¢rintett katona szolgalati helyét, elhelyezési korletét és azok kdrnyezetét drogok, illet-
ve a drogfogyasztashoz sziikséges eszk6zok felkutatdsa érdekében 4t kell vizsgalni. A jel-
zett helyszineket kabitdszer-keresé kutydkkal minden esetben le kell ellendrizni. (A
Rendérség, az elmult években az ilyen tipust feladatok végrehajtasahoz sziikséges szak-
allomanyt minden esetben biztositotta.)

e A drogfogyasztassal gyanusithatok meghallgatasat a fenti intézkedések befejezését kove-
téen, egy erre a célra részletesen kidolgozott, a biintetdeljards szempontrendszerének is
megfeleld protokoll szerint végre kell hajtani. A meghallgatasrol jegyzOkonyvet kell fel-
venni, illetve a kabitdszer-fogyasztasrol és a drog megszerzésének koriilményeirdl az érin-

tettet irdsban nyilatkoztatni kell.

Az intézkedési rendszer aktivizaldsara ezekben az esetekben az allomanyilletékes pa-
rancsnok kezdeményezésére keriilhet sor, a jogi €s igazgatasi tiszt és a nyomozotiszt bevona-
saval. Kizarolag a varatlanul elrendelt kébitoszer-ellendrzéseknek van értelme, csak a megle-
petésszertien alkalmazott intézkedésektol varhatd objektiv eredmény. Az ellendrzés helyszi-
nén a drogsziirés végrehajtasat ugy kell megszervezni, hogy az érintetteknek ne legyen lehetd-
sége a vizsgalatra ,(felkésziilni”, illetve az eredményt barmilyen moédon manipuldlni.
Drogpozitivitas esetén, a masodlagos drogtesztek bevezetésével — pl. hajszal vagy korom ana-
lizalasaval — véalaszt kaphatunk az esetleges korabbi kabitdszer-fogyasztas intenzitdsara és
gyakorisdgara. A mddszer alkalmas arra is, hogy kontrollaljuk a legélis, narkotikum tartalmt
gyogyszerek, vagy makostészta fogyasztasra hivatkozas valds hatterét. A drogteszttel egyide-
jleg, specialis kriminaltechnikai eszk6zok felhasznalasaval, a drogérintett katonak ruhazata-
rol, személyi targyairol mikroméretii anyagmaradvanyokat kell begytjteni, melyek kiértékelé-
se orakon beliil elvégezhetd.

Az immunkromatografias gyorsteszt eredménye alapjan a kabitdszer-fogyasztassal
gyanusithato katonak szolgalati helyét, elhelyezési korletét és azok kornyezetét drogok, illetve
a drogfogyasztashoz sziikséges eszkozok felkutatasa érdekében kabitdszer-kereso kutyakkal is
le kell ellendrizni. A kabitdszer-fogyasztas feltételezett idépontjdban viselt ruhazat atvizsgala-
sara kiemelt figyelmet kell forditani. A kutatdst az 1/2008. (HK) MH HEK PK intézkedés ,,A
drogfogyasztas alapos gyanujelei” cimii melléklete alapjan kell lefolytatni (1. szdmu mellék-
let). A drog-pozitivitast mutatd személyek szisztematikus meghallgatasat, a lebukas kovetkez-

tében eldallt pszichikai elény maximalis kihaszndladsa érdekében, lehetdség szerint azonnal
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végre kell hajtani. Amennyiben a meghallgatott a drogfogyasztas tényét elismeri, az abban
kozremiikodo személyeket megnevezi, arrdl — az érintett beleegyezésével — hangfelvételt lehet
késziteni vagy irasban nyilatkoztatni kell. Elzarkézas esetén a meghallgatds eredményét jegy-
z6konyvben kell régziteni.

Fontos megjegyezni, hogy a katonai alakulatok aktualis drogfert6zottségére, a most
vazolt nagy hatékonysagu eljaras alkalmazasa esetén is, csak akkor kaphatunk hiteles valaszt,
ha a drogteszteket az 58/2004. (HK1) MH HEK PK intézkedésben meghatarozott szdmban ¢és
gyakorisaggal hajtjak végre.

Ugy gondolom, a hadseregben a drogfogyasztas felszamolasanak egyik nélkiilozhetet-
len feltétele a kéabitoszer-hasznalat erdteljesebb kriminalizalasa — a zér6 tolerancia jegyében.
Az elrettentés alapvetd célja, a mar megtortént blincselekmények felderitésének hozadékan
tul, a drogot kiprobalok, vagy kiprobalni szandékozok elbatortalanitdsa. A mai napig meg
nem cafolt kriminologiai tétel, hogy a legeredményesebb blinmegeldzés a biintetés elkeriilhe-
tetlenségének tudata. A kindlat visszaszoritasa érdekében a kabitoszer-kereskedelemben érin-
tett katondk, illetve vegyes 0sszetételli drogterjesztd halozatok (katondk és civilek) korében
végzett eredményes felderitomunkéval el kell érni azt, hogy a drogkereskeddk szdmara a vé-
delmi szféra valjon veszélyes teriiletté. Ez a kihivas a Magyar Honvédség teljes személyi al-
lomanya 6sszefogasat feltételezi, amelyben a KBH-nak — sajatos eszkoztarat és specialis, tit-
kosszolgalati lehetdségeit felhasznalva — a jovOben is mindent meg kell tennie a kabitdszer

blindzés visszaszoritasaért.
2.4. Zéro tolerancia a hadseregben

Mint az eldz6 fejezetekben lathattuk, a kabitoszer-biindzés eddig sem kertilte el a lak-
tanyakat, és ezt kovetden sem varhato, hogy a Magyar Honvédség eziranyt intaktsagat — elto-
kéltségiink és erdfeszitéseink ellenére — meg tudjuk Orizni. A jogellenes folyamatokat azon-
ban ellendrzés alatt lehet és kell tartani, befolyast lehet gyakorolni azokra. A hadsereg érdekei
azt diktaljak, hogy a szervezettel tartsan, hivatasos és szerzodéses katonaként szolgalati vi-
szonyba keriilok korében egyaltalan ne forduljon el a drogérintettség. Ma — akar rovidebb,
akar hosszabb tavlatokban — valds célként azt lehet és kell megfogalmaznunk, hogy drogok
altal befolyasolt katondk minél kisebb aranyban legyenek jelen a hadseregben, s ezzel minél
kevésbé veszélyeztessék a Honvédség miikodését. Ez a célkitiizés tulajdonképpen a ,,zérd

tolerancia” arnyalt megfogalmazasa.
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2.4.1. A teljes prohibicio, mint a katonai drogprevencio realis alternativaja

A z¢r¢ tolerancia, mas néven a kabitoszerek illegélis hasznalatanak ,,prohibicionalista”
megkozelitési modellje, a drog teljes tilalman alapulo felfogas. Kiilonbség van azonban a til-
tas mértékében, a szankciok nagysagaban, a szankcionalando cselekmények és magatartas-
formak tekintetében (pl. a fogyasztas és a terjesztés megitélésében). A prohibicio a kabito-
szerrel kapcsolatos minden illegélis cselekményt tilt, és stilyosan szankciondl. A tiltast mind a
keresleti, mind a kinalati oldalon érvényesiti. A kabitészerekhez vald hozzajutds megakada-
lyozasa, a terjesztés €s a fogyasztds szankcionaldsa megakadalyozhatja a fogyasztas terjedé-
sét, végsd soron a jelenség visszaszoritasat eredményezheti. Egyes értékelések szerint a zérd
tolerancia elmélet — bar logikusan épiil fel — nem valtotta be a hozza fiizott reményeket, hi-
szen a tarsadalmi beavatkozas gyakran ellentétes irdnyu, elére nem prognosztizalhatd hata-
sokkal jar. A probléma bizonyos értelemben sulyosbodik, amennyiben a fokozott szankciona-
las miatt a kabitdszerekhez kapcsolddd kriminalitas ndovekszik. A bilincselekményekben érin-
tettek rejt6zkodobbé valnak, a jogellenes tevékenységre mind magasabb szintli konspiracio
lesz jellemz6. A modell alkalmazésa rendkiviil forrasigényes, magas szintli felkésziiltséget
igényel a bliniildoz6 szervek részérdl. A kitlizott célok azonban még jelentds koltségraforditas
mellett sem valosithatok meg teljes hatasfokkal. Ez a megkozelités — leegyszeriisitett forma-
jaban — figyelmen kiviil hagyja az ENSZ néhany ajanlasat, a szankcionalas hatékonysaga ér-
dekében nem tekinti feladatdnak a megel6zést és az elterelést. [1]

Manapsag a hadseregbe torténd felvétel sordn a hivatasos, vagy szerzodéses allo-
manyviszony létesitése idoszakaban — a kotelezo jelleggel alkalmazott drogtesztek ellenére —
legtobbszor ki sem dertil a jeloltek kabitoszer altali érintettsége. Ennek egyik oka az, hogy a
katonai szolgalatra jelentkezdk joval a vizsgalat el6tt hivatalos kiértesitést kapnak az egész-
ségiigyi szlirés tervezett idopontjardl, igy a kabitdszert fogyaszto jeloltek joggal alapozhatnak
arra, hogy ha a teszt végrehajtasaig megfeleld id6 all rendelkezésre, a szervezetiikbdl a kabi-

toszerek bomlastermékei kitiriilnek. Ha a jelentkezd olyan tipusti narkotikumot fogyaszt,

52 A szakintézkedést értelmében a sziirévizsgalatot kabitoszernek mindsiil anyag tartasinak gyaniija esetén
minden esetben el kell rendelni. A katonai szervezeteknél, véletlenszerii mintavétellel, megel6zés céljabol, ha-
vonta legalabb egy alkalommal létszamaranyosan kell az erre jogosult személy elrendelése alapjan, sziirGvizsga-
latot tartani (az allomany 1étszama: ha 100 f6 alatt van az allomany 10 %-anal, ha 100 és 500 f6 kozott van az
allomany 5-7 %-4anal, ha 500 {6 felett van az allomany 5%-anal). A disszertacio elkészitésének id6szakaban
kidolgozas alatt all a Magyar Honvédség személyi allomanya kabitoszer hatasa alatti allapotanak, illetve kabito-
szer fogyasztasanak vagy tartasanak ellenérzésével kapcsolatos feladatok végrehajtasarol szolo 58/2004. (HK
10.) HVK EUCSF szakintézkedést felvalto, mar a professzionista hadseregre adaptélt 0j jogszabaly. Az Intézke-
dés tervezet tobb tekintetben tartalmaz eltéréseket a korabbi eldirasokhoz képest, azonban az évente kotelezéen
végrehajtandd drogsziirések szamat nem modositja
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amely metabolitjai néhany nappal a fogyasztas utdn a vizeletbdl mar nem mutathatok ki, a
drogfogyasztds a vizeletvizsgélatra alapozott drogteszt alkalmazaséaval a kritikus 1d6 elteltét
kovetden mar nem detektalhato.

Mindezzel egyiitt jol tudjuk, hogy a szolgalatteljesitésre jelentkez6 fiatalok egy része
mélyen a problémaval atitatott tarsadalmi kdrnyezetbdl érkezik. Annak a kérdésnek az eldon-
tésekor, hogy lehet-e drogfiiggd személybdl katona, szinte Snmagatol adodik a nemleges va-
lasz, hiszen hogyan is adhatnank fegyvert olyan ember kezébe, akinek reakcidi a fogyasztott
szer hatasa miatt teljességgel kiszdmithatatlanok. Ennek megfeleléen a Honvédelmi Miniszté-
riummal, hattérintézményeivel, vagy a Magyar Honvédséggel hivatasos, illetve szerzodéses
szolgalati viszony, koztisztviseldi vagy kodzalkalmazotti munkaviszony létesitését kezdemé-
nyez0 személy felvételére nem keriilhet sor, amennyiben az egészségiigyi alkalmassagi vizs-
gélaton pozitiv drogteszt eredményt produkal. Elutasitassal zarul a felvételi eljaras abban az
esetben is, ha a jelolttel kapcsolatban a KBH-val egyiittmiikodé rendvédelmi szervektol
olyan, ellendrzott informécid jut a tudomdsunkra, miszerint korabban, kabitoszer-
blincselekmények miatt mar kapcsolatba keriilt a drogokkal (mint termeld, szallito, dealer,
fogyaszt6 stb.). A drogmentesség iranyaba torténd elmozdulas egyik meghatarozé jelentdségii
feltétele tehat, az eddigieknél hatékonyabb, teljes korli ,,bemeneti sziirérendszer” megbizhato
miikddtetése.

A helyzet tovabb gondoldsa viszont Gjabb problémat vetett fel, amely megoldasa az
el6zénél mar kissé bonyolultabb. A kérdés az volt, hogy a mar hivatdsos, vagy szerzddéses
allomanyviszonyban 1év0 katona szolgalati viszonyat hogyan érintse az id6kdzben feltart drog
addikcio. Logikus és helyénval6 lehet az a valasz, hogy kabitdszer-fliggdségben szenvedd
személy nem lehet a szervezet tagja. Senki nem vitatja annak sziikségességét, hogy a kabito-
szer fogyasztd katona jelenlétébol fakadd veszélyhelyzetet haladéktalanul fel kell szamolni.
Ennek kézenfekvé megoldasi mddja, ha az érintett személy szolgdlati viszonyat megsziintet-
jik. A katondk egészségi, pszichikai és fizikai alkalmassaganak mindsitésérdl szolo jogsza-
balyok az elmult években ezt az eljarasi lehetdséget nem elég egyértelmiien fogalmaztak meg,
igy nem alakulhatott ki a megoldas helyes protokollja sem. A biintetdeljaras meginditasara
ezekben az esetekben is sor keriilt, azonban ez 6nmagaban még nem alapozta meg a gyanusi-
tott allomanyviszonyanak megsziintetését.

A motivaciok tekintetében természetesen eltérd a helyzet a drogfiiggdség, az alkalmi,
drogfogyasztas esetében, illetve azoknal a katondknal, akik csak kiprobaloi a szernek. A mo-
tivacios hattér értékelése szempontjabdl rendkiviil hasznosnak ¢€s redlisnak tartom Dr. Szil-

agyi Zsuzsanna doktori értekezésében tett, alabbi megallapitasait. A drogfogyasztas és szer
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kiprobalasanak attitidjeivel Osszefiiggésben, egy altala, 2004-ben végzett kutatds eredményeire
alapozva ravilagit a fenti deviancidk pszicholdgiai hatterére. Eszerint, a fiatalabb katondk koré-
ben egyre elfogadottabb a tiltott drogok jelenléte és kiprobalasa. Ezzel parhuzamosan a drog-
fogyasztassal kapcsolatos veszélytudat csokken. A nem megfeleld problémakezelés, a korrekt
informaciok hianya, a kornyezet eltérd értelmezése, valamint a szakmailag gyakran kifoga-
solhaté média-interpretacid mind nehezitik a fiatalok elutasitasi képességeinek kialakuldsat és
megszilardulasat. A kabitoszert kiprobald katondk beszamoloi — kiilondsen az amfetamin
szarmazékok, és a marihuana esetében — a kockazatmentes, pozitiv élménykeresés mintdjat
sugalljak a tobbiek szamara. A kutatomunka megéallapitasai szerint nem kérdéses, hogy a dro-
gok fogyasztdsara és kiprobalasara irdnyuld szdndék jelen van a katondk korében. Ahhoz,
hogy ezt a problémat kezelni tudjuk, €és a megeldzés szempontjabol pozitiv iranyba befolya-
soljuk a még ingadozdkat, a kabitoszer kiprobalasara vonatkoz6 szandékrdl minél tobbet meg
kell tudnunk. Meg kell ismerniink a fogyasztas hatterében meghuz6do6 okokat, akar a kiproba-
lasra 6sztonzo tigynevezett kockazati faktorokrol, akar az éppen a védettséget biztositd ténye-
z0krol van szo. [16]

Elfogadva a fenti megallapitasok 1étjogosultsagat, az allaspontom az, hogy a biztonsa-
gi kockazat oldalardl kozelitve a hadseregben a kabitoszer fogyasztdas minden megjelenési
formajat tovabbra is rendkiviili veszélyhelyzetnek, ha ugy tetszik, idézitett bombanak kell
tekinteniink, legyen az szenvedélybetegségen alapuld vagy alkalmi drogfogyasztas, beleértve
a kabitoszerek kiprobalasat is. Felmeriil tehat a kérdés, hol jelenik meg, és meddig terjed a
hadsereg feleldssége a személyi allomany drogfogyasztasban érintett tagjai egészséges élet-
modra nevelésében. Ezzel egyidejiileg tisztazni kell azt is, hol huzodik a felelésséghatar a
drogok altal befolyasolt katondk altal elkdvetett, a hadrafoghatdsagot, a harci-technikat, az
allomany létbiztonsagat veszélyeztetd cselekményeinek elbirdldsa esetében. A Honvédség
alaprendeltetésével Osszeegyeztethetd-e, szorosan hozzatartozik-e az a szocialis és egészség-
tigyi intézkedési rendszer, amely a szenvedélybeteg katondk egészséges tarsadalomba torténd
visszavezetését, és utokezelését szolgaljak. Ugy gondolom, ha racionalis alapokrél vizsgaljuk
a kérdésre adando valaszt, a katondk drogérintettségének novekvd szamabdl kiindulva, figye-
lembe véve a hadsereg napjainkra jellemz0 szlikos 1étszamviszonyait is, be kell latnunk, hogy
ez az ut nem jarhato. Senkinek nincs joga ahhoz, hogy egy kabitoszer hatasa alatt 4ll6, esetleg
éppen kabitoszer-fiiggdséget gyogyitd kezelésre, vagy drog-hasznalat miatt més egészségiigyi
ellatasra kotelezett katona kiszamithatatlan magatartasaval masok életét, biztonsagat kockara
tegye. Fontosnak tartom, hogy a szoban forgd biincselekmények esetében, a fokozott bizton-

sagi kockazatokat magukban hordoz6 deviancidk miatt a tarsadalom kollektiv 6nvédelméhez
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fiz6do joga egy pillanatig se szenvedjen hatranyt a blinelkovetok személyiségjogaira torténd
tulzott hivatkozas miatt. Igaz ez a biintetdjogi felelésség megallapitasaban, de legalabb annyi-
ra jelentds a Honvédség mindennapjaiban, az esetleges dramai kovetkezményekkel jaré rend-
kiviili események megelozése tekintetében. Ez a gondolatsor képezi az alapjat az altalam évek
oOta preferalt, kizardlag a fegyveres erdkre ¢és rendvédelmi szervekre adaptéalhato, Gjszert ér-
telmezésnek, amely kozel all a sokak altal vitatott zér6 tolerancia elmélethez. A fentiekben
részletezett, fokozott biztonsagi kockazatok miatt a fegyveres erdk kotelékeiben — a sajatos
koriilményekre tekintettel — nem latok lehetdséget az elterelés alkalmazéasara. Az ilyen hely-
zetben 1évo kabitoszer-fogyasztd katonaktodl a hadseregnek haladéktalanul meg kell valnia. A
fegyveres erdk €s rendvédelmi szervek viszonylataban a megoldast a fegyveres szervek kere-
tei kozott a ,,zérd tolerancia” tiszta alkalmazdsaval tartom kivitelezhetének, olyan modon,
hogy a drogérintett személyek eltereléshez fiiz6d6 érdekérvényesitését civil szervezetek tjan
kell garantalnunk.

Els6 olvasatra igy tlinhet, hogy az altalam preferalt, a kabitdszerek teljes kort tiltdsara
alapozott z€ré tolarencia 1ényeges kérdésekben ellentmond a kordbbi fejezetekben részlete-
zett, nemzeti drogstratégiaban elfogadott drogpolitikai megkozelitésnek. Ennek illusztralasara
idézem a kabitészer-probléma és az ellene valo fellépés komplexitasat tiikr6z6 dokumen-
tumbdl a 6 célok meghatarozasat.

,3.2. Fo célok
1) A tarsadalom valjon érzékennyé a drogkérdések hatékony kezelése irant, a helyi ko-
zosségek pedig noveljék problemamegoldo készségiiket a kabitoszer-probléma vissza-
szoritasaban (kozosség, egyiittmiikédeés).
2) Esélyt teremteni arra, hogy a fiatalok képessé valhassanak egy produktiv életstilus ki-
alakitasara és a drogok visszautasitasara (megelozes).
3) Segiteni a drogokkal kapcsolatba keriilo és a drogprobléemakkal kiizdo egyéneket és
csaladokat (szocialis munka, gyogyitas, rehabilitdcio).
4) Csokkenteni a drogokhoz valo hozzaférés lehetoségét (kinalatcsékkentés)...” [1]
Az idézetbdl kitlinik a dolgozatom elején megfogalmazott sajatos drogpolitikai szituacio 1é-
nyege: 1étezhet-e a katonai drogprevencidra megalkotott zér6 tolerancia modell egy, a kereslet
¢s kinalatcsokkentés egyensulyara alapozott nemzeti drogpolitikai megkdzelitésnek megteleld
nemzeti drogstratégian beliil. A helyzet azonban csak latszélag ellentmondésos. Ugy gondo-
lom a kdzponti kérdés az, hogy veszélyezteti-e a nemzeti program megvaldsitasat a nemzeti
stratégiatol eltérd modell szerint mikodd katonai drogstratégia. Végrehajthato-e a nemzeti

kébitoszer-ellenes stratégia a hadseregben alkalmazott teljes prohibicié mellett? Allaspontom
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szerint igen, mert a katonai drogstratégiaban a zér6 tolerancidhoz kapcsolodo rendelkezések,
Ossztarsadalmi szinten nem akadalyozzdk a nemzeti stratégia kozosségi egylittmiikddéssel,
megelézéssel, artalomesokkentéssel, szocidlis munkaval, gyogyitassal, és rehabilitacioval
kapcsolatos céljainak megvaldsitasat. A nemzeti drogstratégia mar a megalkotasa idépontja-
ban, (2000-ben) lehetdvé tette a teljes prohibicio alkalmazasat a Magyar Honvédségnél, bar a
jogalkotdk az idézett gondolat értelmezése sordn iddig nem jutottak el. Lassuk az ide vonat-
kozé kivonatot a hivatkozott dokumentumbdl. [1]

,6.2.2.8. Honvédség

... A honvédség eszkizeit tekintve "veszélyes iizemként" tevékenykedik. Eppen ezért a

katonai szolgalat - és gy az orszag - biztonsdga a drogmentességet koveteli meg...”

Allaspontom szerint, ismerve a magyarorszagi droghelyzet anatomiajat, a drogmentes hadse-
reg megteremtése egyet jelent a zérd tolerancia bevezetésével. A nemzeti drogstratégia e te-
kintetben kelld rugalmassagot és mozgéasteret biztosit a kabitoszer elleni kiizdelem valameny-
nyi szerepldjének, igy a Magyar Honvédség Drogprevencios bizottsaganak is, amikor a ko-
zéptav célkitlizések kozott az aldbbiakat rogziti:

,6.2.3.2. Kozéptavu célok

... Fel kell ismerni és meg kell valositani a Magyar Honvédség drogstratégiaja alap-

jan a hadsereg keretein beliil folyo prevencios munka lehetéségeit. Az abban megfo-

galmazottak alapjan sziikséges a szakemberképzés erdsitése, a megelozési programok,

a kinalatcsokkentés ellendrzo funkcioi dltal és a médiamunka hatékonyabba tétele re-

ven a Honvédseég kotelékeiben szolgalatot végzok drogérintettségéenek csokkentésen fa-

radozni”... [1]

Végezetil tisztazzuk, mennyiben tér el az altalam vazolt katonai drogstratégia a nem-
zeti stratégiatol. A felsorolt célok koziil a Magyar Honvédségben alkalmazott kabitoszer-
ellenes kiizdelemben a nemzeti drogstratégia fo célkitiizései koziil a 3. pontban szerepld célki-
tlizés az, amely a kébitoszerek teljes tiltdsan alapuld drogstratégiatdl eltérést mutat.

., ...0egiteni a drogokkal kapcsolatba keriilo és a drogproblémakkal kiizdé egyéneket

és csaladokat (szocialis munka, gyogyitas, rehabilitacio)...”

A dolgozatban mar részletezett, fokozott biztonsagi kockazatok miatt a fegyveres erdék kotelé-
keiben — a sajatos koriilményekre tekintettel — nem latok lehetdséget a gyogyitas és rehabilita-
ci6 alkalmazasara. A hadsereg viszonylatdban a megoldast a zér6 tolerancia tiszta alkalmaza-
saval tartom kivitelezhetének. A fegyveres erokbol eltavolitott drogérintett személyeket a

civil szféraban szintén megilleti a koros szenvedély miatt indokolt gyogykezeléshez, és az
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artalomcsokkentéshez fiz6d6 jog. Ez a megoldas a hadsereg miikodését veszélyeztetd bizton-
sagi kockazat csokkentése, €s az egyén gyogyitdsa szempontjabol egyarant célravezetd. Ezzel
a gondolattal talalkozhatunk az MH Drogprevencios Bizottsag altal 2007. juniusban készitett,
a Magyar Koztarsasdg Kormanya Kabitoszeriigyi Koordinacios Bizottsagahoz felterjesztett
beszamolo jelentésében is, miszerint
., ...4A masodlagos- és harmadlagos megelozés specialis modszereinek kialakitasaban a
honvédség, mint intézmény nem kompetens - hiszen a drogfogyaszto személy a ,,zéro
tolerancia” elve alapjan alkalmatlan a katonai szolgalatra -, ezért a tovabbiakban a
civil egészsegiigyi ellato-rendszer feladata, hogy biztositsa a drogbetegek megfelelo
ellatasat, a kezelésre szorulok hosszu tavu tamogatasat, utogondozasat és rehabilita-
ciojat.”
A jelzett kivételtdl eltekintve, tehat teljes a szemléleti és tartalmi azonossdg a nemzeti és ka-
tonai drogstratégia kozott. Egyértelmii, hogy a nemzeti drogstratégidban a f6 célok kozott
megfogalmazott minden tovabbi célkitiizéseknek a katonai drogstratégia végrehajtasa sordn a

hadseregben is maradéktalanul érvényt kell szerezni.

2.4.2. Ellentmondasok a kriminalizalt drogprevencio megvalositasaban

A Magyar Honvédség 2004. novemberben, miutan az utols6 sorkatona is leszerelt, at-
tért a professzionista hadsereg kialakitasara. A védelmi szféra kabitdszer fertézottsége szem-
pontjabdl ez a koriilmény ekkor sokakban olyan illuziot ébresztett, miszerint ebbdl adéddan
lényegesen csokken majd a drogok laktanyan beliili jelenléte. Az elmélet alapjat az a gondolat
képezte, hogy a hadsereget ¢életcélul valasztd hivatasos és szerzodéses katonak abban érdekel-
tek, hogy munkahelyiiket hosszll idon at megtartsak. Motivacios oldalrol kozelitve, 6k mar — a
sorkatondkkal szemben — nem fogjak megkockéztatni a drogfogyasztdssal jar6 esetleges jog-
hatranyokat, ami adott esetben a szolgalati viszonyuk azonnali megsziintetését eredményezhe-
ti. Az élet azonban ez esetben feliilirta a fenti, optimista elképzeléseket. Természetesen, mint
ahogy errdl a korabbiakban mar sz6 volt, a drogjelenséggel igen magas fokt latencia is egyiitt
jér, amelyet titkosszolgélati eszk6zok és modszerek alkalmazdsaval sem mindig egyszerii tet-
ten érni. A KBH-ndl eltdltott éveim alatt meggy6zddésemmé valt, hogy a védelmi szféra
drogproblémai alapvetden nem valaszthatok el a civil tarsadalom kabitoszerhelyzetétol. A
hadseregben alapvetden sziirt az allomany, ugyanakkor Osszetétele, jellemzd6i a tarsadalom
egy sajatos leképezését is jelentik. A katonai szolgélatra jelentkezOkkel egyiitt bekeriilnek a

laktanyak falai koz¢ a kiilonféle magatartdsformak, szubkultardk és devianciak is, mint példa-

74



ul a kabitoszer-blindzés, illetve annak valamennyi kisérdjelensége. A drogprobléma tehat to-
vabbra is koriillengi a katonai objektumokat.

A sorkatonai szolgalat megsziinését kovetd idészakban a szerzOdéses katonai szolga-
latra jelentkezOk tobbsége — a korabbi optimista varakozasok ellenére — nemcsak a jogsérté-
sekre kevésbé hajlamos, legalabb érettségivel rendelkezd, a katonai szolgdlatot hivatasként
vallalo civilek korébdl keriil ki. A toborzott allomany egy része hatranyos helyzetli, munka-
nélkiili, esetenként a tarsadalom periféridira sodrodott fiatalokbdl all, akik a talélés lehetdsé-
gét latjak a hadseregben. Jelentds hanyaduk természetesnek veszi, hogy a mai fiatalok szora-
kozési szokésaival, a ,,diszké kultaraval” egyiitt jarnak a kiilonféle kabitoszerek. E fiatalok
kozott gyakran eléfordulnak olyan személyek, akik korabban, mint drogfogyasztok, vagy a
kabitoszerrel visszaélés biincselekmény valamely mas elkovetési magatartdsa révén mar kap-
csolatba keriiltek a narkotikumokkal, de mivel biintetdeljaras még nem folyt elleniik, igy prio-
ralds utjdn azonositasukra nincs lehetdség. Mindezek alapjan a hatékony drogprevencio
szempontjabol rendkiviili jelentdséget tulajdonitok egy jol miikodé bemeneti szlirérendszer
folyamatos fenntartasanak.

A drogfogyaszt6 katondk kiszlirésével kapcsolatos feladatokat a Honvédelmi Minisz-
térium Honvéd Vezérkar egészségiigyi csoportfonokének 58/2004. (HK 10.) HVK EUCSF
szakintézkedése szabalyozta. A szakutasitds meghatarozta a havonként, kotelezd jelleggel
végrehajtando drogsziirések szamat.”> A fentieken tul a 66/2003 (HK 18.) szamu HM utasitas
kimondja, hogy az éves szlirdvizsgalatokat a tényleges katonai szolgélatteljesitésre (munka-
végzésre) jelentkezok, és a specialis beosztasokat betoltd katonak esetében, az eldirt foglalko-
zas-egészségiigyi vizsgalatok keretében kell elrendelni.

A fentiekben hivatkozott HM utasitas és EUCSF szakintézkedés végrehajtisdnak
helyzetét kutatva, a forrasanyagként felhasznalt dokumentumok’® tanulméanyozasa soran meg-
allapitottam, hogy a kozponti koltségvetés drogprevenciora tervezett sziikkds eldiranyzata
2006-ban ¢és 2007-ben veszélyeztette a szakemberek drogprevencids tovabbképzeését, €s a pa-
lya alkalmasséagi vizsgélatok részeként, kotelezden végrehajtandod drogsziirések menetét. Fi-
nanszirozasi gondok miatt a vonatkoz6 jogszabdly 4ltal, havi rendszerességgel kotelezd jel-
leggel el8irt prevencios célu sziiréseknek is csak egy része keriilt végrehajtasra. [17] [18] Al-
laspontom szerint, a szlirdvizsgalati rendszer megléte és a zéro tolerancia deklaralasa 6nma-
gaban nem jelent visszatartd erdt a tarsadalmi normékat sértd magatartasformak megjelenésé-

vel szemben. Kizarolag a vonatkoz6 jogszabalyban meghatdrozott szamban és gyakorisaggal,

> A Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaga altal 2005-ben, 2006-ban és 2007-ben készitett éves értékeld
jelentések (Nyilvantartasi szamok: 107/ 5 /2006/MH EVI; 113 /1 /2007/MH EVI; 194 /4 / 2008 / Prev. Ig.)
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kovetkezetesen végrehajtott drogsziirések €s a zéro tolarencia egyilittes alkalmazasa vezethet
eredményre.

Az ide vonatkoz6 miniszteri rendeletek, parancsok és utasitasok eldirasainak egységes
értelmezésére, kovetkezetes betartasara, és a katonai fegyelem megszilarditasara kell a f6
hangsulyt helyezni. A jogszabalyok moddositdsa mellett, alapvetd szemléletvaltasra van sziik-
ség mindazoknal, akik a program megvalositdsdban részt vesznek. A valtozas Gjszeriiségébol
adddodan a z€rd tolerancia érvényesitésében érintett allomany viszonylatdban elengedhetetlen
néhany olyan ellentmondésos nézet korrekcidja, melyek egy része mar korabban is tapasztalt,
hibas szemléletbol, vagy a jogszabalyok téves értelmezésébdl fakad, és amelyek veszélyeztet-
hetik a drogstratégia eredményes végrehajtasat. Az el6zOekben bemutatott, a
drogprevencidban érintett llomanynak fel nem rohatd, ellentmondésos helyzetek ismertetése
utan, a teljesség igénye nélkiil lassunk néhany olyan szubjektiv tényezdk kovetkeztében eld-
allt példat, amelyek mar az elmult években is visszavetették a drogprevencio hatékonysagat.
A jelzett problémak menedzselése a tovabblépéshez elengedhetetlen.

A parancsnokok korében egyes alakulatokndl éveken at tartotta magat ,,az artatlansag
vélelme” biintetdjogi alapelv hibés értelmezésére visszavezethetd téves szemlélet, és az ebbol
taplalkozo helytelen gyakorlat, miszerint amig a kabitoszer-blincselekménnyel gyanusitott
katona esetében nincs jogerds biroi itélet, addig vele szemben nem lehet eljarni, igy az allo-
manyviszonya sem sziintethetd meg. Egy-egy kabitdszerrel visszaélés miatt inditott nyomo-
zas, az érintettek szamatol fliggden tobb honapig eltarthat, de az esetek bonyolultsagatol fiig-
gben egyik-masik ligy nyomozasa akar az egy évet is meghaladhatja. A drogos katonak jelen-
l1éte ekdzben ,,Damoklesz kardjaként” lebegett a fejiink folott.

Mas esetekben, miutdn a nyomozast elrendelték, az ligyészségnek lehetdsége volt arra,
hogy a biintetdeljaras szabdalyai szerint, az elhalasztott vddemelés modszerével méltanyossa-
got gyakoroljon. Az ligyész ugyanis a vademelést egy évi idétartamra elhalaszthatja, ameny-
nyiben a kabitdszer-fogyasztd gyanusitott vallalja a drog-fliggdséget gyogyitd kezelésen,
drog-hasznalatot kezeld mas ellatdson vagy megeldzo-felvildgositd szolgaltatdson vald rész-
vételt. Amennyiben a katona ezt dokumentumokkal ala tudja timasztani, ugy a biintetdeljarast
megsziintetik vele szemben. A Katonai Ugyészség — a nemzeti drogstratégiaval dsszhangban
— napjainkban is gyakran alkalmazza ezt a megoldast. Ezzel még 6nmagéban nem is lenne
baj, ha ez a biintetdjogi reform nem menne a hadsereg biztonsagos miikoddsének rovasara. A
kabitoszer-fogyasztd katona ellen tehat nem emeltek vadat, ugyanakkor az allomanyviszonya

megszilintetésére sem tortént automatikusan intézkedés.
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Amennyiben a biintetOeljards a nyomozas befejezését kdvetden mégis eljut a birdi
szakba — ha a katona a drogfogyasztas alapesetén tul més jogsértést nem valdsitott meg — az
elkovetdt altalaban pénzbiintetéssel, vagy felfliggesztett szabadsadgvesztéssel sujtjak. A Btk.
szerint, ha a vadlottra jogerds bir6i itéletben pénzbiintetést szabnak ki,

,»az elitélt minden kiilon kérelem és eljaras nélkiil automatikusan mentesiil a hatranyos

)

jogkovetkezmények alol. A mentesités az itélet jogerdre emelkedésének napjan all be.’

[9]

A kabitoszer-blincselekmények miatt jogerds itéletben pénzbirsaggal elmarasztalt katondknak
ezekben az esetekben tehat nem kellett elhagyniuk a hadsereget. Magyaran: biintetlen elééletli
maradt, s igy nem kellett leszerelnie. A drogfogyaszto katona felfliggesztett szabadsagvesztés
esetén is maradhat allomanyban, amennyiben a birdsag vele szemben elézetes mentesitést’
alkalmazott, mivel az elkovetd ez esetben is azonnal mentesiilt a hatranyos jogkovetkezmé-
nyek alol. Ha a mentesités jogerére emelkedett, az elitélt ugyanugy biintetlen eldéleti maradt,
mint a pénzbiintetés esetében. A fegyveres erdk veszélyeztetettségi szintje tehat semmit nem
valtozott, hiszen a drogot hasznald katonak tovabbra is dllando fenyegetettséget jelentettek a
hadsereg szdmara. Az intézkedésre jogosult parancsnokok tobbsége gyakran — hibasan — szin-
tén az ,,artatlansag vélelmére” hivatkozva nem kezdeményezte a kabitoszer-fogyasztd katonak
leszerelését, mivel azok, a fentiek értelmében tovabbra is biintetlen elééletii allampolgaroknak
mindsiiltek.

Tovabbi kérdéseket generdlnak azok az esetek, amikor az alkalmi drogfogyaszto kato-
naknal, a laboratoriumi drogtesztek eredményei meggy6zden kimutatjak ugyan szervezetiik-
ben a kiilonb6zo tipust kabitdszerek jelenlétét, annak mennyisége azonban — a fogyasztas ota
eltelt viszonylag hosszl id6 miatt — nem éri el a biintethetdségi hatarértéket. Az ilyen teszt-
eredmények arra utalnak, hogy a vizsgalt személy napokkal, esetleg hetekkel korabban fo-
gyasztott ugyan kabitdszert, de a teszt idOpontjadban kimutatott mennyiség nem elegendé a
blintetdeljaras elrendeléséhez. A hadsereg biztonsaga szempontjabdl ezek a katonak ugyantugy
a veszélyforrast jelentenek, mint a szenvedélybeteg kabitdszerezk. Ezen a helyen ismételten
fel kell hivnom a figyelmet arra, hogy egyre tobbszor taldlkozunk olyan drogokkal, amelyek
bomlastermékei néhany napon beliil kiiiriilnek a szervezetbdl.

Gyakran eléfordul, hogy a drogsziirésre kotelezett kabitoszer-hasznald katonak a vize-

let mintavételkor kiilonbozo triikkdkkel probaljak manipulalni a vizsgélat eredményét — tobb-

> Btk. 104.§ (1) bekezdés szerint a birosag elézetes mentesitésben részesitheti az elitéltet, ha a szabadsagvesztés
végrehajtasat felfliggeszti, és az elitélt a mentesitésre érdemes.
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kevesebb sikerrel. Ilyen koriilmények kozott a kabitoszerrel visszaélés biintetdjogi szempont-
oknak megfeleld bizonyitdsa komoly nehézségekbe iitkdzik. Ezekben az esetekben a drogfo-
gyasztas — fliggetleniil attol, hogy a szer nyomaiban kimutathaté — nem mindsiil sem biincse-
lekménynek, sem mads jogsérté magatartasnak, igy még csak fegyelmi eljaras sem indul a ka-
tona ellen. Ugy gondolom, kivanatos lenne megteremteni egy olyan intézkedési rendszer fel-
tételeit, amelyben lehetdség nyilik a kébitoszer-fogyasztasban ily modon érintett katonak
droghasznalatanak bizonyitdsara, és allomanyviszonyuk megsziintetésére — a biintetdjogi fele-
18sség megallapitasanak hidnyaban is. A hadseregben alkalmazott drogszlirési eljaras korsze-
rusitésével kapcsolatos javaslataimat a ,,Drogfogyasztas bizonyitasanak lehet6ségei”, illetve a
»Komplex, kriminalizalt szlirdvizsgalat” cimi fejezetekben részletesen kifejtettem.

Az elmult id6szakban tobb példa volt arra, hogy kéabitoszer-érintettség okan a Honvéd-
ség egyik alakulatanal szolgalatot teljesitd katona allomanyviszonyat megsziintették, roviddel
ezutan azonban egy masik helyérségben ugyanezen személy ismét szolgalatot vallalhatott. A
tovabbiakban az eddigieknél nagyobb figyelmet kell forditanunk arra, hogy a hadseregbdl mar
kiszoritott, drog-fert6zott katondk ismételten ne keriilhessenek vissza a rendszerbe. A Tobor-
z6 Kozpontok nyilvantartasi rendszerének kisebb mértékli technikai korrekcidja megfeleld
megoldast jelenthet az ilyen esetek megeldzésére. A fenti valtoztatasnak megfeleléen a To-
borzd Kozpontok adatkezelésének jogszabalyi hatterét is mddositani kell.

Tobb alkalommal eléfordult, hogy egyes alegységparancsnokok inkabb szemet huny-
nak egy-egy kabitdszer fogyasztd csoport, vagy katona cselekménye fol6tt, részben az alegy-
ségiik fegyelmi statisztikdjanak elvarasoknak megfeleld szinten tartdsa érdekében, masrészt az
alakulat el6tt allo feladatok végrehajtasa miatt. Ezek a tisztek, tiszthelyettesek talan nincsenek
is tisztdban azzal, hogy ilyenkor 6k maguk is biincselekményt kdvetnek el, mivel az MH sze-
mélyi allomanya kabitoszer hatdsa alatti dllapotanak, illetve kéabitoszer fogyasztasanak vagy
tartasanak ellenérzésérol szol6 26/2008. (HK 7.) szami HM utasitas értelmében a parancsnok
szamara az ellendrzés elrendelése nem lehetdség, hanem kotelezettség.

., ... a szolgalatteljesitésre képes allapot [egészségiigyi és pszichikai alkalmassag] el-

lenorzése végett tényleges allomanyu katonaval, koztisztviselovel, kézalkalmazottal, és

a Munka Torvénykonyvének hatalya ala tartozo munkavallaloval szemben — nem meg-

elozesi celbol — egyes személyek vagy kisebb csoportok sziirovizsgdlatat akkor kell el-

rendelni, ha a szolgdlatteljesitésre (munkavégzésre) jelentkezonél kabitoszer hatasa

alatti allapot alapos gyanuja all fenn.” [19]

A nagymuszeres bevizsgalassal megerésitett pozitiv drogtesztekrdl az allomanyilletékes pa-

rancsnoknak kotelessége az illetékes nyomozohatosagokat értesiteni. A Magyar Honvédség
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személyi allomdnya kabitdszer hatasa alatti allapotanak, illetve kabitoszer fogyasztasanak
vagy tartasanak ellendrzésérdl szolo 26/2008. (HK 7.) HM utasitas 10. §-a ezt a kovetelményt
az alabbiak szerint fogalmazza meg:
,Ha a laboratorium a 6. § (2) vagy (5) bekezdése szerinti ellenorzo vizsgalat soran
kabitoszernek mindsiilé anyag fogyasztasat mutatja ki, illetve a 3. § (6) bekezdése a)
és b) pontja szerinti ellendrzés soran talalt anyagrol a vizsgalatot végzo intézet azt al-
lapitia meg, hogy az kabitoszernek mindsiil, illetve annak mindsiilé anyagot tartalmaz,

az allomanyilletékes parancsnok (vezeto), illetve a munkaltatoi jogkort gyakorlo elol-

jaro az azonnali ténykozIo jelentés szabalyai szerint jar el. Egyben laboratoriumi vagy

intézeti vizsgalat eredményeérdl tényleges allomanyu katona esetén az illetékes katonai

tigyvészseget, koztisztviseld, kozalkalmazott vagy a Munka Torvéenvkonyvének hatdalya

ala tartozo munkavallalo esetén az illetékes rendori szervet értesiti.” [19]

Amennyiben ez elmarad, Ggy az érintett parancsnok, a Btk. 361.§ (1) bekezdés a) pontja ér-
telmében ,,el6ljardi intézkedés elmulasztasa” vétséggel gyanusithato.

WAki eloljardi kotelességét megszegve a) az aldrendelt kételességszegésének vagy biin-

cselekményének megakadalyozasara, illetve a felelosségre vondsra, b) a szolgalati

rendet, a fegyelmet vagy a kozbiztonsagot fenyegeto zavar lekiizdésére a sziikséges in-

tézkedést elmulasztja, vétséget kévet el, és egy évig terjedb szabadsdagvesztéssel biinte-

tendo.” [9]

Egyes katonai alakulatoknal, az informaciok kiszivargasa folytan, rendszeresen tapasz-
talhatok olyan esetek, amikor az allomany mar napokkal a tervezett idopont el6tt tudomast
szerez az elvileg vératlansagi tényezdre alapozott kéabitoszer keresd kutydk alkalmazasarol,
illetve a szintén varatlan idépontokban, véletlenszeriien végrehajtasra keriild, megelézési célu
drogsziird vizsgalatokrdl. A drog-érintett katonaknak ilyenkor lehetdségiik van ,,felkésziilni”
az ellendrzések megtévesztésére. Ugy gondolom, ha sikeriil elérniink azt, hogy a drog-
jelenséget valamennyi alegységparancsnok szintjén fokozott biztonsagi kockazatként itéljek
meg, az mar fél siker a narkomania visszaszoritasa felé¢ vezetd tton.

A z¢ér6 tolerancia irdanyaba torténd elmozduldsnak, katonai szakzsargonnal fogalmaz-

va, ,attorésnek” tekintem a Honvéd Vezérkarfonok 51/2005. szamu parancsanak hatalyba

% Az artalomesdkkentés, mint drogpolitikai fogalom az 1980-as évek végén és a 90-es évek elején jelent meg
(Newcombe, 1987; 1992), mar a hippokratészi elv is tartalmazza. A drogpolitikdhoz kozelitve 1ényeges eleme,
hogy a droghasznalathoz kapcsolodo artalmakat kivanja elsésorban csokkenteni, és nem magat a droghasznala-
tot. Az "artalom" jelentkezhet az egyén, a kdzdsség és a tarsadalom szintjén, illetve egészségiigyi, szocialis és
gazdasagi artalomként. Szokas még a kockazatcsokkentésrdl és artalom-minimalizalasrol beszélni, elkiilonitve
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1épését. Meg kell azonban jegyeznem, hogy ez még mindig nem a drogok teljes kort tiltasan
alapulo szabdlyozas volt. A parancsban a katonai szervezetek sérelmére elkovetett vagyon
elleni blincselekmények, valamint az ittas jarmiivezetés, a gardzdasag ¢s a kabitoszerrel visz-
szaélések novekvo gyakorisdga miatt a HM Honvéd Vezérkar fondke a fegyelmi helyzet meg-
szilarditasaval kapcsolatos feladatok kozott kiemelt helyen rendelkezett a kabitoszerrel visz-
szaélés bilincselekményrdl. E jogszabaly értelmében az éallomanyilletékes parancsnokoknak
fokozott koriiltekintéssel kell megvizsgdlniuk azokat a koriilményeket, amelyek a drog-
fogyaszto katonak szolgalatteljesitésre valo alkalmassagat kizarjak. Indokolt esetben haladék-
talanul kezdeményezni kell az érintettek ismételt egészségi, pszichikai alkalmassagi vizsgala-
tat. [20] A parancs értelmében azonban ez a megoldas is csak abban az esetben alkalmazhato,
ha a bilincselekmény alapos gyanuja biintetdjogi értelemben fenndll. A kockazat csdkkentése
érdekében a katondk jogallasarol szolo torvényben megfogalmazott ,,méltatlansag” intézmé-
nye alkalmassa tehetd a jelzett problémak kezelésére, amennyiben kimondjuk, hogy a Magyar
Honvédség iranti kozbizalom sulyos sérelméhez vezet, ha a védelmi szféraban megtiirjiik a
kabitoszer-fogyaszto katondkat.

Az ebben az idészakban kozzétett publikacidimban, az elkeriilhetetlen véltoztatas igé-
nyével igyekeztem népszeriisiteni a zérd tolerancia elmélet egyik meghatarozé gondolatat,
miszerint a katondk drog-szlirésekor az egyszeri pozitivitds ugyanolyan elbiralas ala kell,
hogy essen, mint a katonai szolgélatra jelentkezdk palya-alkalmassagi vizsgalatakor. [21] [22]
[23] A nagymiiszeres ellendrzéssel megerdsitett pozitiv drogteszt alapjan ki kell mondani a
katona egészségiigyi alkalmatlansagat. A megoldas még hosszu ideig varatott magara, mig
végiil a Magyar Honvédség személyi allomanya kabitoszer hatdsa alatti allapotanak, illetve
kabitoszer fogyasztdsdnak vagy tartdsdnak ellendrzésérdl szold 26/2008. szamu (HK 7.) HM
utasitds megnyitotta az utat az intézményesitett zér6 tolarencia alkalmazasa el6tt. Az elsd 1¢-
pés tehat a HM utasitas hatalybalépésével megtortént, azonban ismereteim szerint az allo-
manyviszony megsziintetésére, a munkajogi szempontoknak is megfeleld eljarasi szabalyok
nem késziiltek. A HM rendelet realizdldsa, az egységes értelmezés és jogalkalmazas érdeké-
ben az allomanyilletékes parancsnokok szdmara irdnyadd, végrehajtasi utasitds mieldbbi ki-

dolgozasat elkertilhetetlennek tartom.
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crer

telmezendd artalomcsokkentéssel Osszefliggésben olyan gondolatokkal talalkoztam, amelyek
szintén a zéro tolerancia logik4javal nehezen Osszeegyeztethetd, ellentmondéasos helyzetet
teremthetnek. Ertelmezésem szerint ugyanis artalomcsokkentésrél akkor beszélhetiink, ha az
érintett személyekkel Gsszefliggésben bizonyitotta valt a drogfogyasztas ténye. Ha viszont a
droghasznalé személye mar ismert — a z&rd tolerancia értelmében — az érintett katonanak meg
kell valnia a hadseregtdl. Ezzel szemben a Magyar Honvédség drogstratégiaja a zérd toleran-
cia kdvetelményeinek figyelembevételével intézkedik...
... a droghasznalo katonak ellatasat biztositani képes civil, egészségiigyi, illetve spe-
cidlis intézmények gyors elérhetoségének megteremtésére, a drogfogyasztok civil szfe-
raba tortéend visszailleszkedésének elosegitésére, valamint drtalomcsokkento kiad-
vanyok szerkesztésére...”
Megitélésem szerint azonban, a korabbi fejezetekben megfogalmazott indokok alapjan, az
artalomcsokkentés, a rehabilitdcid és az egészséges tarsadalomba vald beilleszkedés eldsegi-
tése a drogfogyaszto katonakat is megilleti, de mar csak, mint civil allampolgarokat.”® Drog-
politikai értelemben ugyanis az artalomcsokkentés 1ényeges eleme, hogy a droghasznélathoz
kapcsolodo artalmakat kivanja elsGsorban csokkenteni, és nem a droghasznalatot. [24] Az
"artalom" jelentkezhet az egyén, a kozdsség €s a tarsadalom szintjén, illetve egészségiigyi,
szocialis ¢és gazdasagi artalomként. A hadsereg a zéro6 tolerancia keretei kozott ezeket a fel-
adatokat nem vallalhatja fel. Az ,artalomcsokkentd kiadvanyok™ szerkesztése — tartalmuk és

rendeltetésiik alapjan — inkabb a megeldzést célz6 intézkedési rendszer részét képezik.

A drogstratégia tovabbi megallapitasa szerint
»--. Az artalomcsokkento elemeket és munkajogi szankciokat tartalmazo drogstrate-
giatol varhatjuk a droghasznalat okozta egyéni és kozosségi karok viszonylag rovid
idon beliil jelentkezo mérsékleését...”
Az artalomcsokkentés — a z€rd toleranciaval egyiitt emlitve — ezen a helyen szintén nehezen
értelmezhetd. Sokkal inkabb a kereslet és a kinalat visszaszoritasara fokuszalo, hatékony kri-
minalizalt intézkedési rendszer miikodtetésére €s az elrettentésre alapozott drogprevenciora

kell koncentralnunk. A méltatlansag egységes €rtelmezésére is irdnyado vezérkarfonoki intéz-

6! A Magyar Honvédség katonai szervezetei magas foku fegyelmének fenntartisa érdekében végrehajtando fel-
adatokrol sz616 1/2008. (HK 13) HM HVKEF intézkedés
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kedés®! kitér a drogfogyasztasra, mint a szolgélati viszony megsziintetését megalapozd ko-
rilményre. A dokumentum intézkedik a drogfogyasztd egyén szolgélati viszonyanak méltat-
lansag cimén torténd megsziintetésére, illetve a drogfiiggék vonatkozasaban az egészségiligyi

alkalmatlansag megéllapitasara.

2.4.3. Az elrettentés alapja a felelosségre vonas elkeriilhetetlensége

A Magyar Honvédség jogos onvédelme €s belsd biztonsagdnak fenntartidsa érdekében
fontosnak tartom a tdrsadalomra veszélyes magatartdsformak térvények, jogszabalyok és az
allami irdnyitas egyéb jogi eszkozei altali szankcionalasat, a sziikséges visszatartd hatas kifej-
tése céljabol. A zéro toleranciara torténd attéréssel egyidejlileg az elrettentés, és a kabitoszer-
blincselekményektdl valo visszatartas érdekében, a hadseregben a mar ismert intézményesitett
megoldasokon tal, a hagyomanyos és elektronikus médidk lehetdségeit is felhasznalva, az
eddigieknél Iényegesen hatékonyabb propaganda tevékenységgel folyamatosan felszinen kell
tartani a hadseregen beliili drogfogyasztas biztonsagi kockazatait, egészségiigyi, bilintetdjogi
¢és egzisztencialis kovetkezményeit. Eredményesen realizalt kébitoszer ligyek bemutatdsival
visszatérd jelleggel tudatositani kell az allomany tagjaiban, hogy kabitdszer blincselekmények
esetén a biintetdjogi feleldsségre-vondst és a hadseregbdl torténd eltavolitast senki nem keriil-
heti el. A drogprobléma altal érintett alakulatoknal nyilvanos, kihelyezett birosagi targyalaso-
kat kell tartani egy-egy kabitoszer iigyben. Alloméanygytiléseken fel kell dolgozni azokat az
eseteket is, amikor biintetdeljards befejezését megeldzden, méltatlansag cimén, vagy egész-
ségiigyi alkalmatlansag miatt keriil sor a drogos katonak szolgdlati viszonydnak azonnali
megsziintetésére. Az elrettentés alapja ezekben az esetekben nem a varhat6 biroi itélet, a tet-
tenérés esetére kilatasba helyezett biintetdjogi kovetkezmények mértéke kell hogy legyen,
hanem annak a tudatositdsa, hogy a feleldsségre-vonast nem lehet elkeriilni.

Ma mar a kriminologidban Orokérvényli axiomanak szamit Jeremy Bentham, angol
jogfilozéfus XVIII. szazadban megfogalmazott nézete, miszerint a biintetés elkeriilhetetlensé-
ge jobban elrettent a biinelkdvetéstdl, mint a biintetés sulyossaga. A szankcidk csak akkor
szolgaljak hatékonyan a jogszer(i magatartds kialakuldsat, ha azt a jogsértés esetén kovetkeze-

tesen alkalmazzak. Ezt erdsitik Antunes és Hunt kutatasi eredményei is, akik szerint nem a

5 Az intézkedés 2008. szeptember 1-jén 1épett hatalyba. Ezzel egyidejiileg hatilyat vesztette az el6z fejezetek-
ben mar emlitett, a Magyar Honvédség fegyelmi helyzetének megszilarditasaval kapcsolatos feladatokrol szolo
51/2005. (HK 13.) HM HVKEF parancs
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szigor, hanem a biintetés, a feleldsségre vonas elkeriilhetetlensége az az elem, amely Ossze-
fliggést mutat a blinelkdvetéstdl valo tartozkodassal. [25] [26]

A védelmi szférdban alkalmazott drogprevenciora kivetitve ez esetben az elrettentést
nem a biintetéeljarasban kiszabott szabadsagvesztés valtja majd ki, mivel esetenként a biinte-
téeljaras elhuzodasa miatt csak honapok, esetleg évek mulva lesz itélethirdetés, hanem az
egzisztencialis fenyegetettség, amely a katona szolgalati viszonyanak azonnali megsziintetését
jelentheti. A drogfogyaszt6 katona szolgalati viszonyanak megsziintetési mddja, mint a kabi-
toszer-probléma egyik menedzselési technikéja, szerepel a Magyar Honvédség 2005-ben jo-
elrendelt biintetéeljaras mellett, a biincselekményt elkdvetd katonaval szemben méltatlansagi
eljarast kell lefolytatni, és az allomanyviszony megsziintetésére vonatkozo dontést itt kell
megalapozni, amennyiben hivatalosan deklaralhat6 a kovetkezé gondolat: 4 Magyar Honvéd-
seg iranti kozbizalom jelentos sérelmével jar az, ha a hadsereg megtiiri, hogy soraiban kabi-
toszerrel visszaélést elkoveto személyek teljesitsenek szolgalatot. A Magyar Honvédség kato-
nai szervezetei magas foku fegyelmének fenntartisa érdekében végrehajtandd feladatokrol
52616 1/2008. (HK 13) HM HVKF intézkedés® hatalybalépésével ez a megoldas kezelhetévé
valt. A vezérkarfonoki intézkedés, a méltatlansagi eljaras értelmezésekor felsorolja azokat a
privilegizalt biincselekményeket, amelyek esetében a méltatlansagi vizsgalatot el kell rendel-
ni. A kabitoszerrel visszaélés torvényi tényallasa szo szerint ugyan nem szerepel a felsorolas-
ban, viszont a 72. j) pontban a Btk. XVI Fejezetének cime alapjan (Kozrend elleni blincse-
lekmények) beazonosithatok ezek az esetek.

., ... Méltatlansagi eljarasok

71. Egyes biincselekmények, magatartasok esetén a magas foku fegyelmi helyzet fenn-

tartasa, megorzése erdekében fokozottan kell vizsgalni a katonai szolgalatra, az

egyenruha viselésere, a rendfokozat hasznalatdara vonatkozo méltatlansagot.

72. Vizsgalati kotelezettség terheli a szolgalati jogviszony megsziintetésére jogosult

parancsnokot, ha a katona magatartisa alkalmas lehet a Hjt. szerinti® méltatlansig

megdllapitasara és a cselekménye alapjan
a) allam elleni biincselekmény,
b) emberiség elleni biincselekmény;
c) emberoles sulyosabban mindsiilo biintettének;

d) segitségnyujtas elmulasztasanak biintettének;

64 Lasd: a Magyar Honvédség hivatasos és szerzédéses allomanyi katonainak jogallasarol szolo 2001. évi XCV.
torvény 59. § (6) bekezdését.
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e) ittas vagy bodult allapotban jarmiivezetés vétségének vagy biintettének;
f) cserbenhagyas vétségének;

g) hazassag, csalad, ifjusdag vagy nemi erkolcs elleni biincselekmény;,

h) hivatali vagy hivatalos személy elleni biincselekmeény;

i) kozélet vagy nemzetkozi kozélet elleni biincselekmény;

j) kozrend elleni biincselekmény;

k) lopas, sikkasztas, csalds, hiitlen kezelés, hanyag kezelés, rablas, kifosztas, zsa-
rolas biintettének gyanuja felvetodhet.

Az elozo két pontban meghatarozott esetekben, ha a szolgalati jogviszony megsziinte-

tése, illetve a lefokozds a HM Honvéd Vezérkar fonokének hataskorbe tartozik, a kato-

na cselekménye kapcsan a méltatlansagi eljaras kezdeményezése, mig a nyugalloma-

)

nyu katona esetében a méltatlansagi vizsgalat elrendelése kotelezo ...’

Az intézkedés 50. és 51. pontja, az alabbiak szerint, kiilon rendelkezik néhany bilincse-

lekmény — koztiik a kabitoszerrel visszaélés — gyantija esetén teendd parancsnoki feladatokrol.

Egyes biincselekményekkel kapcsolatos alkalmassagi vizsgalatok

0. Az ittas jarmiivezetés, a lopas, a garazdasag, és a kdbitoszerrel visszaélés vétsé-

ge (biintette) és a bodult allapotban elkovetett biincselekmények gyakorisaga miatt
évente valamennyi katonai szervezetnél prevencios céllal tajékoztato, felvilagosito jel-
legii allomanygyiilést kell tartani az egészségiigyi, illetve a jogi és igazgatasi szolgalat

bevonasaval. ...”

,J1. E biincselekmények alapos gyanuja miatt indult biintetéeljaras vagy fegyelmi el-
jaras kapcsan valamennyi dllomanyilletékes parancsnok fokozott kériiltekintéssel vizs-
galja azokat a személyi, targyi és elkovetési koriilmenyeket, amelyek az elkoveto szol-
galatteljesitésre  valo  alkalmassagat  kizarjak.  Sziikség esetén parancsnoki,
csapatorvosi jellemzés elkészitése mellett kezdeményezni kell az egészségi, pszichikai

és fizikai alkalmassdg vizsgalatat is®...” [27]

% E feladatokat a hivatasos és szerz6déses katonai szolgélatra, valamint a katonai oktatasi intézményi tanulma-
nyokra valo egészségi, pszichikai és fizikai alkalmassag elbiralasardl, tovabba az egészségiigyi szabadsag, a
szolgalatmentesség ¢s a csokkentett napi szolgalati id6 engedélyezésének szabalyairol szol6 7/2006. (I11. 21.)
HM rendeletet értelmében kell végrehajtani.
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Ez a megoldas azonban nem helyettesitheti teljes kortien a méltatlansagi eljarast, mivel a biin-
tetdjogban a kabitdszer-biincselekményeknek tobbféle elkovetési magatartasa ismert. A drog-
fogyasztas, ami a kabitoszer megszerzése és tartasa révén mindsiil biincselekménynek, csupan
két olyan elkdvetési magatartas a sok koziil, ami nem feltétleniil jar egyiitt a drogfogyasztas-
sal. A drogok eldallitasa, kinalasa, atadasa, a kabitoszerrel kereskedés esetében az egészség-
tigyi alkalmassagi vizsgalatoktél nem vérhaté olyan eredmény, ami igazolna az egészségi
vagy pszichikai alkalmatlansagon alapul6 szolgdlati viszony megsziintetését. A megoldast a
1/2008. (HK 13) HM HVKF intézkedés 72. pontjanak kovetkezetes alkalmazasa jelenti.

A hatékony visszatartas és elrettentés alkalmazasa mellett ugyanakkor latnunk kell azt
1s, hogy az allampolgarok szubjektiv biztonsagérzete alapvetéen nem a biintetdjogi szabalyo-
zason, a fenyegetettségen, hanem sokkal inkabb a felderités és a megel6zés eredményességén
mulik. Az allampolgarokat 6nmagéban az nem nyugtatja meg, hogy az elkdvetd ugyanazon
blincselekményért két év helyett harom év szabadsagvesztéssel lesz fenyegetve. E tekintetben
a biintetés szigora ¢s az allampolgarok biztonsagérzete kozott, bizony sokszor csak retorikai
parhuzam vonhatd. A renddrség, az ligyészségek, a rendvédelmi szervek, vagy nemzetbizton-
sagi szolgalatok nem valnak hatékonyabba az altal, hogy a blincselekmények jogi megitélése
valtozik. Egy-egy biincselekmény-kategorian beliili felderitési arany sem attél lesz jobb, mert
helyenként modositottadk a Btk.-t. Kriminologiai értelemben a biztonsagérzet alapvetden a
bilinfelderitésben érintett szolgalatok, a nyomozohatdsagok és rendvédelmi szervek 1étszaman,
felkésziiltségén, anyagi-technikai tdmogatottsdgan, miiszaki szinvonalan, és a mindezekbdl

fakad¢ gyakorlati munka hatékonysagan alapul.

2.4.4. Egy példa a zéro toleranciara alapozott katonai drogstratégiara

A Magyar Koztarsasag viszonylatdban a drogmentes tarsadalom jovOképe, napjaink
kabitoszerhelyzetébdl kiindulva, illuzérikus dbrandnak tlinhet. Ennek ellenére, egy drogmen-
tes hadsereg kialakitasat nem tartom kivitelezhetetlen véllalkozasnak. Ugy gondolom, a Ma-
gyar Honvédség rendeltetésébdl fakado sajatos jogszabalyi hattér megteremtheti a feltételeit a
z£r6 tolarencia eredményes alkalmazéasanak. A témarol szkeptikusan véleked6k meggydzésé-
re, a zEérd toleranciara alapozott katonai drogstratégia miikodoképességének bizonyitasara,
kivitelezhetOségének alatamasztasara a kovetkezOkben bemutatok egy olyan példat, amely
mar bizonyitotta 1étjogosultsdgat, mivel kiallta az ellendrzés probajat.

Az Amerikai Egyesiilt Allamok hadseregének kébitoszer fertdzottsége a vietnami ha-

boru alatt és az azt kovetd idészakban altaldnosan ismert problémaja volt az amerikai tarsada-
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lomnak. Az tigynevezett ,,post-Vietnam” effektus néven 0sszegzett jelenségek — amelyek ko-
zOtt a kabitészer kiemelkedd szerepet jatszott — olyan kimagaslé méreteket 6ltdttek, hogy
azok mar a hadsereg miikodoképességét veszélyeztették. Az elsé atfogd ellendrzést 1980-ban
végezték, ami megdobbentd adatokat eredményezett. A hadsereg allomanyaba tartozok 27%-a
(azaz minden negyedik katona) rendszeresen fogyasztott valamilyen drogot. A kabitoszer-
fogyasztok nagy része a kordbban Vietnamban szolgélatot teljesitok korébdl kertilt ki, de je-
lentds ardnyban voltak érintve a hadseregbe Gjonnan belépdk is. Ebben az idészakban, a Vé-
delmi Minisztériumban egyre hatarozottabban fogalmazddtak meg azok a gondolatok, ame-
lyek az ekkorra mar veszélyes méreteket 61t szenvedélybetegség hullam megallitasat céloz-
tak. Az amerikai szenatus javaslatara, egy sulyos katonai repiilogép katasztrofat kovetden,
amelyben a drog jatszotta a fOszerepet, 1981-ben megkezdddott a hadsereg kabitoszer-
mentesitési programjanak a kidolgozésa. A projekt legfontosabb eleme az elrettentési célzattal
megalkotott, szigoru rendszabalyok bevezetése volt. Természetesen, emellett mitkodtek a szii-
résen, feltarason, a terapian, a gondozason ¢€s rehabilitacion alapuld funkciok is. [28]

A kifejezetten repressziv (elnyomo) természetii program 6sszeallitdsakor kihasznaltak
azokat az elényodket, amelyek a civil tarsadalomra jellemz6 allapottal szemben a katonai szer-
vezetekre sajatos viszonyaibdl adodtak. Meglehetdsen nagy gyakorisaggal, részben véletlen-
szerl, részben eldre bejelentett drogszliréseket végeztek. Nagy hangsulyt fektettek a felvila-
gositasra, az oktatdsra és a nevelésre. Mindezek mellett azonban a leghatasosabb leszoktatasi
eszkoznek az a rendelkezés bizonyult, miszerint akit kabitoszer-fogyasztason értek, azonnali
hatéllyal eltavolitottak a hadseregbdl. Az intézkedési rendszer hatdsai mar a bevezetést kovetd
masodik évben jelentkeztek.

A Védelmi Minisztérium 1982-ben a teljes haderdre kiterjedd, reprezentativ felmérést
végzett, amely azt igazolta, hogy a hadsereg drogfertézottsége 30%-al csokkent. Az 1980-ban
mért 27%-os arany 19%-ra esett vissza. Ujabb harom év milva a narkotikumokat fogyasztd
katonak ardnya mdr csak 9% volt. A statisztikai adatok tehat egyértelmiien a projekt eredmé-
nyességét igazoltdk. Ezek utdn a Pentagon vezetdi a hadsereg teljes drogmentesitését tlizték ki
célul. Ennek érdekében ujabb intézkedések bevezetésére keriilt sor. 1988-ban megkezdddott a
hadseregbe jelentkezdk drogsziirése. (Eddig ugyanis ez nem volt gyakorlat.) Azokat a jelent-
kezoket elutasitottak, akiknek a szervezetében a vizsgélat soran kabitoszert talaltak, illetve a
torvényben meghatéarozott ideig nem adhattak be ismételten jelentkezési kérelmiiket a hadse-

regbe.

S NATO SHAPE ACCI (NATO Supreme Headquarters Allied Powers Europe, Allied Command Counter
Intelligence) a NATO Eurépai Parancsnoksagan miikodo kémelharitd szolgalat
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A kabitoszerek elleni kiizdelem 0jabb jelentds 1épését jelentette az a Védelmi Minisz-
térium altal kiadott intézkedés, amely szerint 1990-t61 a kabitészer kimutatdsara iranyulo
vizsgalatokat kiterjesztették a mar allomanyban lévikre is. A dontés értelmében a tdmasz-
pontokon is bevezették a drogteszteket. Azokat a hivatasos katondkat, akik nem hajlandok
alavetni magukat a vizsgalatnak, illetve akiknél kdbitoszert mutatnak ki, azonnali hatéllyal
felfiiggesztik, és elbocsatjdk a hadseregbdl. A kabitdszerek teljes prohibicidjan alapuld, szé-
leskorii drogellenes harc eredményeként napjainkra az Egyesiilt Allamok hadserege gyakorla-
tilag kabitoszermentessé valt. [29]

Azzal, hogy a bemutatott példaval illusztraltam a zérd tolerancia életképességét, azt
kivantam igazolni, hogy a Magyar Honvédség esetében is van l1étjogosultsaga egy igazi, ko-
vetkezetesen végrehajtott, a kabitdszerek teljes kori tiltdsdn alapuld drogstratégidnak. Tudom
jol, hogy maga a fogalom mar évekkel ezeldtt bekertilt a katonai kézgondolkodasba, visszaté-
6 jelleggel hallunk rola tudomanyos konferencidkon, a hadsereg fegyelmi értekezletein, a
drogprevencids tevékenységben érintett kozponti és teriileti bizottsigok munkaja soran. A
Honvédelmi Minisztérium vezetése, a dolgozatban tobb helyen idézett jogszabalyokban, a
kevés a tovabblépéshez. A pozitiv irdnyu elmozdulas lehet6ségeit abban latom, ha logikusan
végiggondoljuk, hol tartunk most, majd ezt kdvetden, vezetési szintekre, szervezeti egységek-
re lebontva kijeloljiik a kozeljovo feladatait €s hozzalatunk a megvaldsitashoz még mieldtt a
drogmentes hadseregrdl alkotott elképzelésiink egy elérhetetlen, megfoghatatlan mitossza

valna.

Néhany NATO tagallam haderejének viszonya a zéro toleranciahoz

A tovébbiakban, még mindig a zérd tolerancia jegyében, megvizsgdlom néhany
gek drog-prevenciojanak megkozelitési modelljeire kovetkeztetni lehet. A Magyar Honvéd-
ségre torténd esetleges adaptalds lehetdségeit is figyelembe véve, elemzem a kabitoszer-
fogyasztas fegyveres er6kon beliili megitélésének Iényeges kérdéseit, a drogpozitivitas jogko-
vetkezményeit, a kabitoszer-ellendrzések gyakorlati végrehajtasa soran alkalmazott modsze-
reket, és felderitési eljarasokat. Kiemelt figyelmet forditok annak megallapitasara, hogy az
Eurdpai Unid drogstratégidja milyen mértékben van jelen az Unidhoz tartozo NATO tagor-
szagok katonai drog-prevencidiban. A fenti témakor kutatdsdhoz az egyes NATO tagorszag-

okbol delegalt, a NATO SHAPE ACCI” allomanyaban szolgalatot teljesit6 biztonsagi tisz-
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tekkel készitett interjuk eredményeit hasznaltam fel. Az interjuk az alabbi kérdéseimre adtak

valaszt:

e A tolerancia szempontjabol mi jellemzi a drogfogyasztd katondk hadseregen beliili meg-
itélését.

e A hadseregben megvaldsitott drogfogyasztas milyen biintetjogi, vagy mas egzisztencialis
kovetkezményeket von maga utdn.

e Milyen konkrét vizsgélati eljarasokkal tesztelik az dlloméany drogérintettségét.

¢ A hadseregben miikddik-e a rehabiliticio és az artalomcsdkkentés mechanizmusa.

e Az interjukban érintett nemzetek tarsadalmi szinten hogyan kezelik a drogproblémat. Mi
jellemzd a torvényi szabalyozéasra, milyen méddon szankciondljdk magat a kabitoszer-

fogyasztast, illetve kabitoszerrel torténd egyéb visszaéléseket, elkovetési magatartasokat.

A Gorog Hadseregben alkalmazott gyakorlat szerint a parancsnoknak sorallomanyu
katondk konnyti drogfogyasztasa esetén mérlegelési joga van (Gorogorszagban egy év a had-
kotelezettségen alapuld sorkatonai szolgélat). A kabitoszer ellendrzést a Katonai Renddrség
hajtja végre vizelet mintavétel alapjan. Sorkatonak tettenérésekor az érintetteket, a biintetdel-
jaras alternativajaként polgari intézményben végrehajtando rehabilitaciora kotelezik, majd
annak letelte utdn a fennmaradt katonaidodt le kell szolgalniuk. Hivatasos katondkkal mas a
helyzet. Esetiikben barmilyen kabitoszer élvezet a szolgalati viszony azonnali megsziintetését
eredményezi. Tobbé nincs mod arra, hogy a drogfogyasztd személy barmely més fegyveres
szervezethez kerililhessen. A biintetdeljaras elrendelésére ez esetben is sor keriil. A hadmiive-
leti teriiletre keriild katondkat 100%-o0s ardnyban vetik ald drogsziirésnek. A gordg jogsza-
balyok nem kiilonboztetik meg az ellendrzott anyagok kategoridit. A torvény szerint az a
személy, aki barmilyen csekély mennyiségben barmilyen illegélis drogot sajat hasznalatra
birtokol, szabadsagvesztéssel biintetendd. A ,,drogfiiggdnek’ nyilvanitott személyek enyhébb
elbiralasban részestilnek, és kezelési programra iranyitjak oket. Azok a kedvezmények, ame-
lyeket eddig csupan a detoxikald programokban résztvevé személyek kaptak meg (mint pl. az
elébb emlitett kedvezmény), ezek utan jarnak a metadon fenntart6 kezelésben résztvevoknek
is. Az illegalis drogok terjesztésén tetten ért személyeket szigoru, akar €letfogytig tartd bor-
tonbiintetéssel fenyegetik a gordg jogszabalyok. Kivételt a fiiggének nyilvanitott személyek
képeznek, akik egytdl tiz évig terjedd szabadsagvesztésre itélhetok.

A Bolgar Hadseregben kovetett gyakorlatnak megfeleléen, negyedévente az dllomany

15-20 %-anal rendszeres kabitdszer-ellendrzéseket hajtanak végre. A vizsgalat vizeletminta
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analizalason alapul. Drog pozitivitds esetén a vérvizsgalatra is sor keriil. A zér6 tolerancia
alkalmazasa mellett az allomanybdl torténd eltavolitassal egyidejiileg a drogos katondk ellen
biintetdeljarast rendelnek el. Rehabilitdcidra nincsenek berendezkedve a bolgar hadseregben.
A bulgar Btk. nem kriminalizalja ugyan a kabitoszer-fogyasztast, de drakoéi szigorral szank-
cionalja az illegélis drogok birtoklasat. A drogfliggék Bulgéaridban is enyhébb megitélésben
részesiilnek.

Az Egyesiilt Kiralysag Haderejében (British Armed Forces) a kiilonleges erdk szemé-
lyi 4llomanyat, valamint a hadmiiveleti teriiletre vezényelt katondkat évente 100%-os arany-
ban ellendrzik drogteszttel. A honi teriileten az allomany mintegy 80%-a keriil évente vélet-
lenszert, vizelet-vizsgalaton alapul6 drogsziirésre. A drogfogyasztds megitélése a zéro tole-
rancian alapul, azonban a hadseregbdl torténd eltavolitast kovetden, amennyiben ,,csak
kannabisz fogyasztasrol” van szd, nem inditanak biintetdeljarast a katonakkal szemben. Reha-
bilitacio csak a hadseregen kiviil illeti meg a drogfiiggd (ex) katonakat. Az 1971-es brit drog-

A) Legveszélyesebb (pl. heroin, kokain, hallucinogének, metadon)

B) Veszélyes (pl. amfetamin, barbituratok, kodein)

C) Kevésbé veszélyes (pl. kannabisz, anabolikus szteroidok)
Az egyes kategoriakhoz tartoz6 drogok kiilonféle bilintetdjogi megitélés ala esnek. A C) kate-
goriaba tartozd drogok személyes haszndlatra torténd birtoklasédért nem inditanak biintetdelja-
rast. Az A) osztalyba tartoz6 drogok puszta birtokldsa 6 honapig terjedd szabadsagvesztéssel
vagy pénzbiintetéssel bilintetendd. A fiiggdk esetében szdmos alternativ szankcio all rendelke-
zésre. A drogok terjesztését az adott drog kategéridja alapjan rendeli biintetni a térvény. Az
A) osztalyba tartozd drogok terjesztéséért akar életfogytig terjedd szabadsagvesztés is kiszab-
hat6.

A Lengyel Koztarsasag Fegyveres Eroinél kovetett gyakorlatnak megfeleléen a misz-
sziokba vezényelt allomany 100 %-a kabitdszersziirésen esik 4t a kiildetés megkezdését meg-
elézden, €és a misszid befejezésekor. Az allomany korében a véletlenszeriien végzett drogszii-
rések ardnya 20% negyedévenként. Szintén a vizeletvizsgalati modszert alkalmazzak. Rehabi-
litdci6 nincs a hadseregben. Drogérintettség esetén szintén a zE€rd tolarencia szerint jarnak el.
A civil szférdban az 1997-es lengyel drogtorvény az ellendrzott anyagok ENSZ szerzddések
altali kategorizalasat koveti (narkotikumok, pszichotrop anyagok, prekurzorok). A droghasz-
nalat nem szerepel a biintetd torvényben, azonban az illegdlis drogok mindenféle birtoklasa
blincselekménynek szamit. A csekélyebb jelentdségli, személyes hasznalatra torténd birtoklas

esetében a birésag pénzbirsagot szabhat ki, korlatozhatja az elkdvetd szabadsagat vagy 1 évig

&9



terjedd szabadsagvesztésre itélheti. A drogfiiggdket alternativ terapids programon vald részveé-
telre kotelezhetik. Az addikcidt a birdsdg enyhitd koriilményként veheti figyelembe, akarcsak
a drogfliggdk altal megvaldsitott, csekély mennyiségli kabitoszer-terjesztésénél.

Olaszorszag Haderejében véletlenszerien, rendszeres vizeletvizsgalattal, jabban
drogszondék alkalmazasaval ellendrzik az dllomany drogérintettségét. Leginkabb az tigyneve-
zett, diszké drogok vannak jelen a seregben. Olaszorszagban a konnyli drogok fogyasztéasa,
elsé alkalommal nem feltétleniil jar egyiitt a katonai szolgélati viszony megsziintetésével. A
parancsnokoknak ez esetben mérlegelési joguk van. Az ismétlddé konnyli drogfogyasztas
vagy a kemény drogok hasznélata viszont a katona hadseregbdl torténd azonnali eltavolitasat
eredményezi. Az olasz hadseregben nincs rehabilitacio. Az 1992-es olasz drogtorvény az el-
lendrzott anyagokat a kdvetkezd 6 osztalyba sorolta be:

L opiatok és kokain

II.  kannabisz

III. nagyon addiktiv barbituratok

IV. gyodgyaszati anyagok

V. drogokat tartalmaz6 specidlis készitmények

VI. stimulansok
A kiilonb6zo kategoridkba tartozo anyagokkal vald visszaélést kiilonbozo sullyal itélik meg a
jogszabalyok. Visszaesdk esetében a renddrség bevonhatja a jogositvanyt, utlevelet, fegyver-
vasarlasi engedélyt és hasonld dokumentumokat, megtilthatja a lakéhely elhagyasat is. A ke-
reskedelmi szdndékkal torténd birtoklas esetén a jogszabalyok 8-t6l 20 évig terjedd szabad-
sagvesztést helyeznek kilatasba.

A Francia Hadseregneél a droggal torténd barmilyen visszaélés egyiitt jar a hadsereg-
bol torténd azonnali eltavolitassal. A rendszeres kébitoszer-ellendrzések soran vizeletvizsgala-
tot €s drogszondat alkalmaznak. Negyedévente az dllomany 15-20 %-a esik at sziroprobasze-
i drogteszten. A misszids allomanyt 100%-o0s aranyban ellendrzik. A 6 honapnal hosszabb
ideig tartd missziokban is rendszeresek a vizsgalatok. Rehabilitacié nincs a hadseregben.

Franciaorszagban, egy 1990-ben hatalyba lépett jogszabaly az illegalis drogok aldbbi

I. osztaly, narkotikus anyagok (kannabiszt, kokain, heroin, metadon. 6pium)

II. osztaly, kodeinhez és propriamhoz hasonlé anyagok

II1. osztaly, pszichotrdp anyagok (amfetamin, ecstasy, LSD stb.)

IV. osztaly, nemzetkozileg nem ellendrzott anyagok (MBDB, 4-MTA, ketamin, stb.)
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Ezek a kategoridk azonban nem jarnak kiilonb6z6 biintet6jogi megitéléssel, ugyanis a francia

jogszabalyok ugyanazon biintetési tételekkel stjtjak a kiilonbozd osztalyba tartozd drogok
hasznaloéit, termesztdit és kereskeddit. 1999-ben egy igazsagiigyi miniszteri rendelet eldirta a
jogalkalmazoknak, hogy a csekély mennyiségli drogot sajat hasznalatra birtokld elkdvetok
blintetdjogi iildozése helyett iranyitsak at 6ket a kezeldintézményekhez. A rendelet 6ta kizard-
lag fogyasztas miatt ritkan inditanak biintetdeljarast. Az illegélis drogok terjesztését a torvény
minden esetben kereskedelemnek mindsiti, még akkor is, ha az nem haszonszerzés céljabol
tortént. A szankciok 10 évig terjedd szabadsagvesztés és/vagy pénzbiintetés. Enyhébb az elbi-
ralas azokkal a kabitdszer-fiiggdkkel szemben, akik sajat adagjuk megszerzése céljabol ter-
jesztették a drogot.

Belgium Haderejében a misszioknal az ellendrzés 100%-o0s, ami vérvizsgalattal is kie-
gésziil. A drogfogyasztds a konnyli drogok esetében nem jar sulyos kovetkezményekkel, ha
azt szabadidében kdvette el az illet. Ebben az esetben a parancsnoknak mérlegelési joga van
az eltavolitas és a szabalysértési eljaras kozott. Csak a kemény drogok fogyasztasanal, illetve
katonai feladat végrehajtidsa soran megvalodsitott konnyti drog hasznalatakor kotelezd a szol-
galati viszony azonnali megsziintetése, biintetdeljards meginditasaval egyidejiileg. A szlirések
végrehajtasakor a vizeletvizsgalatot és a drogszondat alkalmazzak. Rehabilitaciora a hadse-
regben nincs lehetdség.

A belga drogszabalyozds megkiilonbozteti a mérgezd anyagokat és a pszichotrop
anyagokat. A pszichotrép drogok személyes hasznalatra torténd birtoklasat a belga torvény
szigortian itéli meg (harom honaptol 6t évig terjedd szabadsagvesztés), bizonyos sulyosbito
koriilmények esetén pedig 15-t6l 20 évig terjedd szabadsagvesztésre szamithat az elkoveto.
Alapesetben a személyes haszndlatra torténd birtoklas esetén az elkdvetdt 6 honapos kezelé-
sen valo részvételre kotelezik. A 2003. juniusdban bevezetett modositas értelmében a csekély
mennyiségii kannabisz személyes hasznalatra torténd birtoklasat pénzbirsaggal biintetik. A
belga torvény 2003 6ta megkiilonbozteti a drogfiiggdk megélhetési célbol torténd drogterjesz-
tését az illegalis drogok egyéb, iizleti haszonszerzés céljabol torténd terjesztésétél. A drog-
fliggdk megélhetési célzatbol elkovetett csekélyebb biincselekményeinek iigyében inditott
eljarasok tobbnyire probara bocsatassal végzddnek.

A Német Szovetségi Haderdénél (Bundeswehr) a misszios csapatokat 100%-ban ellen-
Orzik. Barmilyen droggal val6 visszaélés azonnali eltdvolitassal és biintetdjogi kovetkezmé-
nyekkel jar. A kabitoszer-biincselekményben érintett katona valamennyi, a hadseregben szer-

zett jogat elvesziti. Rehabilitacid csak a laktanyakon kiviil, a civil szférdban mitkddik. Az
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1982-ben hatalyba Iépett, azota tobbszor modositott német drogtérvény az ellendrzott anya-

1. osztaly (,,kereskedelmi célra nem hasznalhatd™ szerek, ide soroljak a heroint, ko-

kaint, kannabiszt és amfetaminszarmazékokat);

2. osztaly (orvosi felirassal beszerezhetd legalis gyogyszerek)

3. osztaly (specidlis esetekben felirhatd gydgyszerek, pl. morfium, metadon)

A drogtérvény szerint a fogyasztas nem bilincselekmény, a birtoklds viszont igen. A Legfel-
sObb Birosag felhivta a szovetségi tagallamokat, hogy alakitsanak ki egységes szabalyozast a
csekély mennyiségii kannabisz birtokloival kapcsolatban, és tiltsak meg azok talzott biinteté-
sét. A hatdrozat kimondta, hogy kis mennyiségii kannabisz sajat fogyasztast szolgalo birtokla-
sa esetén a bilintetdeljarastol el lehet tekinteni. Ennek ellenére az egységes szabdlyozis még
mindig nem jott 1étre Németorszagban. A legtobb esetben a csekély mennyiség birtoklasa
ellen elinditjak ugyan a biintet6eljarast, azonban felfiiggesztik azt.

A Holland Kiralyi Haderonél a vizeletmintara alapozott drogsziirés havonta az allo-
many 6%-at érinti. A misszidknal az ellendrzés 100%-o0s, ami vérvizsgalattal is kiegésziil. A
drogfogyasztas szabalysértésnek mindsiil, ha a katona konnyli drogok hasznalataval kovette
azt el. Ennek ellenére a parancsnoknak fegyelmi eljaras keretei kozott mérlegelési joga van
az eltavolitas és a szabalysértési eljaras tekintetében. A kemény drogok fogyasztasa esetében
a z€ro tolerancia érvényesiil, ilyenkor kotelezd a szolgélati viszony azonnali megsziintetése. A
szlirések végrehajtasakor a vizeletvizsgalatot ¢s a drogszondat alkalmazzak. Rehabilitacio a
hadseregben nincs.

Hollandidban az 1928-as Opiumtérvény 1976-os modositasa a drogok két fajtajat kii-
16nbozteti meg: konnylidrogok (kannabisz és szarmazékai) illetve kemény drogok (heroin,
kokain, LSD ¢és minden egy¢b illegalis anyag). A térvényhozok szerint az elsé kategoria ,.el-
fogadhat6 kockazatot” jelent a tarsadalomra, mig a masodik csoport ,,elfogadhatatlan kocka-
zattal” jar. A biintetés az illegalisan birtokolt kéabitoszer tipusatol, €s mennyiségétdl fliigg. A
személyes haszndlatra torténd birtoklast elkdvetd személyek biintetdjogi feleldsségre vonasat
a hatésagok nem tekintik prioritdsnak. A rendérség nem iildozi a fogyasztokat. A tdrvény ér-
telmében, Hollandidban is biintetendd a marihuana ¢€s a hasis sajat hasznalatot szolgal6 birtok-
lasa ¢és vasarlasa, a jogalkalmazds azonban ,eltekint” a biintetOeljarastol. A torvény
dekriminalizalta a kannabisz kiskereskedelmi forgalmazasat is az erre engedéllyel rendelkezd
specidlis kdvéhazakban (,,coffee shopok™). Nem indul biintetdeljaras elfogadhatd kockéazattal
jaro, legfeljebb 5 gramm drog illegélis birtoklasa és legfeljebb 5 gramm drog arusitasa esetén,

ha az erre engedélyezett coffee shopban az eldirt feltételek mellett torténik. Kemény drogok
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esetén a biintetés 1 évig terjedd szabadsagvesztés €és/vagy pénzbiintetés, jelentés mennyiség
esetében 8 évig terjedd szabadsagvesztés. A visszaesd biinelkovetd biintetése egyharmaddal
stlyosbithatd. Keménydrogok kereskedelme a térvény értelmében 12-16 évig terjedd szabad-
sagvesztéssel is biintethetd. Az ,.elfogadhatatlan kockazattal jaré drogok™ esetében a gyogy-
kezelést vallalokkal szemben az iigyész megsziintetheti az eljarast, a birdsag akar hatalyon
kiviil is helyezheti az itéletet.

Az interjuk eredményeibdl jol lathato, hogy az alternativ kezelésen til néhany NATO
tagorszag dekriminalizélta a kis mennyiségli kabitdszer fogyasztasat, illetve birtoklasat. Az
Europai Unidhoz tartozé6 NATO tagallamok esetében az egyes orszagok altal elfogadott civil
drogpolitikai irdnyelvek és a nemzeti katonai drogstratégidk kdzott egyrészt, Iényeges azonos-
sagok érzékelhetok, masrészt kiilonbségek is kimutathatok. Ugy tiinik, a NATO tagorszagok
hadseregeinek tobbségében mar megfogalmazddott a drogokkal kapcsolatos, helyenként a
nemzeti stratégiaktol eltéré szabalyozas sziikségessége. (A bemutatott NATO tagorszagok
drogprevencids gyakorlatdnak tablazatban 6sszefoglalt jellemzdéit a 2. szamt melléklet tartal-
mazza.)

Az egyes orszagokat érintd, rovid ismertetésekbdl kitlinik, hogy a NATO tagéllamok-
ban meglehetdsen valtozatos a droghasznalat biintetdjogi megitélése. Ugyanakkor a kabito-
szer-hasznalat, terjesztés, illetve kereskedés eltérd biintetéjogi megitélésén tul az a kozos jel-
lemzd megfogalmazhat6, hogy a keresletcsokkentés teriiletén az adllamok tobbsége nem mond
le a biintetdjogi tilalomrol. A fogyasztok esetében, a ,,biintetés helyett kezelés” elv érvényesii-
1ését biztositd rendelkezések szinte valamennyi orszag ide vonatkozo jogszabalyaban megta-
lalhatok. A katonai drogprevencid teriiletén azonban mar joval tobb a kdzos vonas a tagallam-
ok keresletcsokkentéssel, és drog-hasznalokkal kapcsolatos megitélésében. Figyelembe véve
hogy a NATO-nak nincs a nemzeti hadseregek kotelékeibdl kiemelt, 6nallo, integralt hadere-
je, igy egységes, intézményesitett katonai drogstratégia iranti igény sem fogalmazddott meg.

A Szovetségben kozremiikodd tagorszagok, az Eszak-atlanti Tanacs dontésének megfelelSen,

' A Magyar Honvédség Drogprevencids Bizottsaga létesitésérél és mitkodésérdl szolo 51/1998. (HK 15.) HM
utasitds. A Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsagrol sz616 67/2005. (HK 14) szamu HM utasitds megje-
lenésével a Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaga létesitésérol és mikodésérdl szold 77/2003. (HK.
20), valamint az 51/1998. (HK 15.) HM utasitasok hatalyukat vesztették.
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meghatarozott katonai képességeket bocsatanak a fOparancsnoksag €s a teriileti parancsnoksa-
gok rendelkezésére. A NATO parancsnoksagok alad rendelt alakulatok azonban tovéabbra is a
tagallamok nemzeti hadseregeinek részei maradnak. A nemzetek felajanlasaban érintett alaku-
latok ezekben az idészakokban is a nemzeti katonai drogstratégidjukban meghatarozott, sajat
drogprevencids rendszeriiket alkalmazzak. A drogprobléma kezelésére kotelezd érvényti eld-
irasok a NATO aldrendeltségben alkalmazott, tobb nemzetiségli koalicios erdk esetében sem
léteznek. Ennek ellenére a zéro tolerancia, mint a drogfogyasztds hadseregen beliili teljeskorii
tiltdsanak megjelenési formaja, a tagallamok talnyomo tobbségében kimutathato.

Az ¢el6z06 fejezetekben képviselt allaspontommal Gsszhangban, a fokozott biztonsagi
kockézatok miatt, hatékony drogprevenciot a NATO haderdk kotelékeiben is csak a zérd tole-
rancia kovetkezetes alkalmazédsaval tartom kivitelezhetonek. Mint ahogy a kérdésekre adott
valaszokbdl ez nyilvanvalova valt, a drogérintett katonak artalomcsdkkentéshez fliz6d6 jogait
valamennyi vizsgalt orszagban civil szervezetek utjan érvényesitik. Ugy gondolom, a drog-
probléma egyre erételjesebb globalizacioja belathato idon beliil az Eszak-atlanti Szovetségbdl
is kikényszeriti a tagallamok kozotti jogharmonizéacio sziikséges megoldasait, melyeknek a
biztonsagi kockazatok oldalarol ki kell térniiik a hadseregek drogérintettségének egységes

értelmezésére és a sziikséges NATO ajanlasok kidolgozasara.

2.5. Magyar Honvédség Drogstratégiaja

Evidencia, hogy a hadsereg sem mentes azoktol a jogellenes magatartasformaktol,
amelyek a civil tarsadalomban megtalalhatok, mivel a katonadk nagyon szoros, mikrokdrnye-
zeti szinten is napi kapcsolatban 1évé alkotoelemei a ,.civil szféranak”. Az értékrendet a visel-
kedési normakat, a konfliktuskezel6 modelleket otthonrol a csaladbol, a barati korbol készen
kapjak, miel6tt a Magyar honvédség tagjaiva valnak. Igy van ez a kabitdszer biindzéssel is.
Ennek egyik oka az, hogy a tarsadalomban végbemend folyamatok a katonakra is ugyantugy
hatnak, mint barki masra. A masik fontos tényezd, hogy a hadsereg olyan élet- és munkakd-
riilmények kozott mikodik, amelyek a civil szférahoz viszonyitva jelentds plusz terheket ro-
nak a katondkra. Gondoljunk csak a komoly felkésziiltséget igénylo fizikai igénybevételre, a
fokozott stresszre €s pszichés megterhelésre, amelyeknek katonaink egyre gyakrabban vannak
kitéve. Az allomany naponta szembesiil a kényszerli egyiittélés, a parancsvégrehajtis és a
folyamatos megfelelési kényszer nyomdsaval. A nemzetk6zi misszidkban résztvevd kontin-
gensek esetében ez a fokozott igénybevétel kiegésziil az igynevezett ,,haborls stressz” embert

probald hatdsaival. Mindamellett — a dolog természetébdl adodéan — a hadsereg fokozottan
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veszélyes lizemnek mindsiil, ahol az ott dolgozok fegyverekkel, robbanéanyagokkal és mas
veszélyes harcanyagokkal bannak. A Magyar Honvédség nem tartozik ugyan az alapvetd szo-
cializacios intézmények kozé, mégis részt kell, hogy vallaljon abbol a tarsadalmilag hasznos
cselekvésbol, amely hosszabb tdvon a drogprobléma enyhiiléséhez vezethet. A Magyar Hon-
védség alapvetden abban érdekelt, hogy a szervezettel tartosan — hivatasos és szerzddéses
katonaként — szolgélati viszonyba keriil6k korében egyaltalan ne forduljon eld a drogérintett-
ség. Minden jel arra utal, hogy a tarsadalomban mutatkoz6 kedvezdtlen jelenségek — erdfeszi-
téseink ellenére — jelen vannak a laktanyak falai k6zott is. A rendelkezésiinkre all6 adatok azt
mutatjak, hogy a drogfogyasztas és a drogokkal Osszefiiggd, torvények altal szankcionalt
egy¢éb magatartasformak jelentds szamban fordulnak el a hadseregben is.

A ’90-es évek masodik felében, a hadsereg egyre nagyobb ardnyu drogérintettsége
okan a Honvédelmi Minisztérium vezetése arra a kovetkeztetésre jutott, hogy a Magyar Hon-
védség human szolgalatainak megel6z6 tevékenységét a drogprobléma iranyaban erdsitenie
kell. Igazolodni latszott az a szakmai elméleti megkdzelités, miszerint olyan projekteket kell
modon dolgozzék fel egy-egy teriileten a human szervek, az egészségiigyi szolgalat, a jogi- és
igazgatasi szervek, a képzésben és kiképzésben érintett szakmai szervezetek valamint a KBH
tennivaloit. Ilyen elézmények eredményeként keriilt kidolgozéasra 1999-ben a Magyar Hon-
védség Drogstratégidja.

A honvédség sordllomanya mindvégig specidlis helyzetben volt a drogprevenci6 tekin-
tetében. A hadsereg, eszkozeit tekintve, fokozottan ,,veszélyes tizemként” miikodott és tevé-
kenykedik napjainkban is. Ez a rendkiviili biztonsagi kockazat az alapja annak, hogy a fegy-
veres katonai szolgalat, a honvédelem biztonsaga drogmentességet kdvetel meg. A rendelke-
zésre 4ll6 adatok azonban az el6zdekben jelzett drogprevencios programok erdfeszitései elle-
nére nagyfoku veszélyeztetettséget jeleztek a sorkatonai szolgélat letdltésére kotelezettek ko-
rében. Ugyanakkor — hazank éppen aktualis drogpolitikai iranyelveinek megteleléen — ez volt
az utolso lehetdség, hogy a fiatal felndtt korcsoportokat, nagy szamban, szervezetten, intéz-
ményes formdban prevencids programokkal el lehessen érni. Ennek dsszehangolasara tett 1é-
péseket az 51/1998. (HK.15.) HM utasitis’' alapjan életre hivott Magyar Honvédség
Drogprevencios Bizottsaga, mely egységes szemléleti keretben, regionalis és helyi albizott-
sdgok segitségével komplex megeldzési tervet dolgozott ki. Az abban foglaltak — a preven-
cio, a kindlat és artalomcsokkentés felosztdsaban — egyenként és Osszességében is tdmoga-
tando és megvalosithato célkitiizések voltak, és annak mindsiilnek ma is. Csak magas szin-

vonalon képzett szakemberekbdl 4116, tobb tudomanyteriiletet atdleld halozattal miikodtetett,
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egységes ¢és komplex megel6zési program képes megdrizni a személyi allomany mentalis,
fizikai és pszichés egészségét, mely egyben a NATO-kompatibilitas sziikségszerti feltétele is.
A Magyar Honvédség soha nem tartozott az alapvetd szocializacios intézmények (csa-
1ad, iskola, stb.) soraba, mégis a kezdetektdl részese annak a tarsadalmilag hasznos cselekvés-
nek, amely hosszabb tavon a drogprobléma enyhiiléséhez vezethet. Erdekeltsége alapvetéen
abban mutatkozik, hogy a szervezeteivel tartdosan szolgalati viszonyba keriilék korében egyal-
talan ne forduljon eld a drogérintettség. Minden vizsgalat azt igazolta, hogy a tarsadalomban
mutatkoz6 kedvezétlen jelenségek szinte akadalytalanul hatoltak be a honvédség intézményei,
¢és a laktanyak falai kozé is. A drogfogyasztas, valamint a térvények altal szankcionalt egyéb
drogokkal kapcsolatos magatartasformak a honvédségben elséként a sorallomanynal, majd a
vele megegyezd korosztalyll szerzddéses allomanynal, illetve a kdzépiskolai és féiskolai ka-
tonai tanintézeti hallgatoknal jelentek meg. E tények tudatdban a Magyar Honvédség vezetése
hosszl tavu stratégiai célként fogalmazta meg, hogy a szerek altal befolyasolt személyek mi-
nél kisebb ardnyban legyenek jelen a katonai szervezetekben. Stratégiai célként tlizték ki,
hogy
e a hivatdsos adllomany maradjon drogmentes;
e a szerzddéses, a kozalkalmazotti és koztisztviseldi allomany korében el kell érni a
drogmentességet;
e a kébitoszer-probléma altal legérintettebb sordlloméany korében ne ndvekedjen tovabb
a drog érintettség, majd a hatékony prevencios tevékenység kovetkeztében forduljon

kedvezd iranyba a tendencia.

A drogprevencios tevékenységért felelds honvédségi szakmai szervezeteknek (human
szolgélat, egészségligyi szolgalat, jogi- és igazgatasi, katonai biztonsagi szervek, a képzésben
¢s kiképzésben érintett mas szakmai szervezetek stb.) cselekvési programjaikban kiemelt fel-
adatként kezelték az illegélis kabitoszer fogyasztassal 6sszefiiggd cselekmények megeldzését,
visszaszoritasat. Ennek érdekében tevékenységiiket 0sszehangoltak. Hatékony egyiittmiiko-
dést alakitottak ki, és azt folyamatosan fejlesztették. A stratégiai célok megvalositasanak, va-
lamint az érintett szervezetek tevékenysége koordinacidjanak szervezeti keretéiil az 1998-ban
életre hivott, és ma is hatékonyan miikdé Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaga

szolgalt.

72 A testiilet az MH Drogprevencios Bizottsaga létesitésérol és mitkodésérol szol6 51/1998. (HK 15.) HM utasi-
tas alapjan kezdte meg munkajat.
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2.5.1. A Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaga napjainkban

A Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaga a megalakulasat kovetd idészakban,
jogkorénél fogva a “drogprobléma” teriiletén mutatkoz6 kedvezdtlen tendencidk megallitasa,
majd pedig pozitiv irdnyl valtozasok eldidézése céljabol kezdte meg szakmai tevékenységét.
Célokat és ajanlasokat fogalmazott meg a kiilonb6z6 szakteriiletek szdmara az alabbi témako-

rokben:

e Epidemioldgia

e Prevencio

e Artalomcsokkentés

e Kinalatcsokkentés

e Szakmai képz¢és, tovabbképzés
e Egyiittmiikddés

o Téjékoztatd, PR tevékenységek

Az érintett szervek, szervezetek a Magyar Honvédség Drogstratégidja célkitiizéseinek
valora valtasa érdekében cselekvési tervbe foglaltak szakiranyu feladataikat. A koordinacid
eldsegitése, valamint a hatékonyabb munka érdekében cselekvési programjaikat rendszeresen
bemutattdk a Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsagdnak. Ettdl az idéponttdl kezdve
az érintett szolgalatok, de kiilondsen az egészségmegdrzésben, az egészséges ¢letmoddra neve-
lésben érdekelt katona-egészségiigyi szervek, valamint a KBH, mint a kriminalizalt
drogprevencié elkotelezett hive, zaszlovivoiveé valtak e tevékenységnek. A Bizottsag alapve-
tden a megalakuldsakor elfogadott alapelvek mentén — a térvényi rendelkezéseknek megfele-
18en aktualizalt jogszabalyi hattérrel — kisebb korrekcidkkal ma is eredményesen miikodik.

Az ide vonatkozd, hatdlyos jogszabaly, a Magyar Honvédség Drogprevencios Bizott-
sagardl szolo 67/2005. (HK 14.) HM utasitas, a kabitdszer-fogyasztas visszaszoritdsara ira-
nyul6 orszagos programbol a Magyar Honvédségre haruld feladatok eredményes ellatasa ér-
dekében meghatarozta, hogy a Bizottsdg a kabitdszer-probléma visszaszoritdsardl szolo,
2004-ben elfogadott nemzeti stratégiai program végrehajtasaval kapcsolatos kormanyzati fel-
adatok alapjan dolgozzon ki javaslatot

a) az aktualizalt katonai drogprevencios stratégia kialakitasara;
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b)

c)

d)

a személyi allomany kabitoszerrel visszaélésének megakaddlyozasara, a kabitdszer-
fogyasztas megeldzésére, tovabba az ilyen fogyasztok kisziirésére;

a meghatarozott feladatok végrehajtasa érdekében a szervezetek munkajanak Ossze-
hangolésara;

az e célra rendelkezésre alld forrasok elosztasara és felhasznalasara;

a honvédelmi agazat érdekeinek a Kébitoszeriigyi Koordinacids Bizottsdgban torténd

megjelenitésére és hatékony érvényesitésiik eldsegitésére.

A Bizottsag a feladatok ellatasa soran javaslatot tesz a drogprevencios rendszer - ezen beliil

egy komplex droginformacios halozat - mikodésének szakmai kovetelményeire és évente

elkésziti a drogprevencids rendszer mitkddtetéséhez sziikséges koltségvetési javaslatat. Ajan-

lasokat készit a kabitdszer elleni kiizdelemmel Osszefiiggd jogalkotdsban résztvevo, illetve

kozremiikodoé szervezetek részére. A Bizottsag sziikség szerint, de évente legalabb kétszer

iilésezik. Tevékenységét az egyes részfeladatok végrehajtasaban regionalis albizottsagok segi-

tik. Az lilések kozotti idészakban Operativ csoport végzi az iranyitast. A Bizottsag miikddésé-

re vonatkozo kozérdek, nyilt adatok vonatkozdsdban biztositani kell a HM ¢és az MH tarsa-

dalmi kapcsolatainak sajtonyilvanossagat, a hiteles, pontos, szakmailag megalapozott, gondo-

san ellendérzott adatokrol valo tajékoztatast.

2.5.2. A Magyar Honvédség 2005-ben aktualizalt drogstratégiaja

A Drogprevencios Bizottsag, a hivatkozott HM utasitas értelmében, a 2004-ben elfo-

gadott nemzeti stratégiai programbol levezetve aktualizalta a Magyar Honvédség drogstraté-

giajat,

amelyben a z€rd tolerancia érvényesitése érdekében az alabbi {6 feladatok megvalosi-

tasat jelolte meg tevékenysége céljaul:

a)

b)

c)
d)

e)

A drogproblémaval és annak kezelésével Osszefiiggd egységes belsd szabalyozo6 rend-
szer €rvényesitése.

Hatékony prevencios tevékenység szakmai protokolljainak meghatarozasa, azok érvé-
nyesiilésének szakmai feliigyelete.

A képzési, kiképzési és parancsnoki felkészitési programok feliigyelete.
Monitoring-rendszer kidolgozasa és miikodésének feliigyelete.

Kozponti adattar 1étrehozasaval az abban tarolt informaciok alapjan a Magyar Hon-

védség drogtérképének folyamatos aktualizalasa.
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A stratégia tartalmazza, hogy a tdrca megalapozott dontései érdekében fel kell mérni és nyo-
mon kell kdvetni a drogfogyasztasi szokéasokat, fertézottségi mutatokat, a hozzaférhetdséget,
a szocializacids hattértényezokkel Osszefiiggésbe hozhatd stirisodési pontokat. A drogstraté-
gia kialakitasdhoz, a drogfogyasztashoz kapcsolddo barmilyen intervencidhoz elengedhetetlen
a valds, aktudlis helyzet pontos ismerete, valamint a teljes dllomany id6szakos sziirése. Az
eredményeket ugy kell feldolgozni, hogy lehetévé valjon a beavatkozasi pontok beazonosité-
sa, melyek alapjan széleskorii, célorientalt megel6zd tevékenységet kell végezni. Mindezek
mellett e teriileteken a KBH tevékenységét a jelzett fokuszpontokra irdnyitva, céliranyosan
kell megszervezni mind a keresleti, mind pedig a kinalati oldalt érintd jogsértések teljes kora
felderitése céljabol.

A drogfogyasztd magatartas kialakulasahoz vezetd kockazati tényezok csokkentése és
a védotényezok érvényesiilésének erdsitése érdekében meg kell hatarozni azoknak a szakterii-
leti képviseloknek a korét, akik a drogprevencios feladatokat, illetve a konkrét megel6zo te-
vékenységet végzik. Biztositani kell a tovabbképzések folyamatossagat a szakemberek szama-
ra, illetve rendszeres konzultaciokat kell szervezni résziikre. Az MH teljes személyi alloma-
nya korében folyamatos megel6zd tevékenységet kell folytatni, melyet az allomanyilletékes
parancsnoknak kell tervezni, szervezni, végrehajtani. A kabitdszer fogyasztas felderitése és
bizonyitasa, a drogfogyasztds minimalizaldsa érdekében a hatalyos belsd normativak lehetd-
ségeinek alkalmazasaval az MH személyi allomanya korében a jogszabalyban meghatarozott
szempontok alapjan torténd drogsziiréseket folyamatosan fenn kell tartani. Az érintett allo-
manyt visszatérd jelleggel tajékoztatni kell az ellendrzésre iranyul6 rendszer miikodésérol. A
szlirdvizsgalatok elrendelésének kezdeményezésére kotelezett allomanycsoport jogi tajékozta-
tasat végre kell hajtani. A szlirdvizsgalatokat végzd egészségiigyi szakszemélyzet tovabbkép-
zéseit biztositani kell. A probléma fontossagara és kényes jellegére tekintettel a jogi szakterii-
let részérdl modszertani itmutatd kidolgozasa indokolt az egységes jogalkalmazas érdekében.

A drogstratégia megvalositdsdban érintett szervek, szervezetek a Magyar Honvédség
drogstratégidja célkitiizéseinek valdra valtasa érdekében éves munkatervben tervezik a szak-
iranyu feladataikat, melyek a Drogprevencids Bizottsaga éves munkatervében keriilnek jova-
hagyasra. A jovahagyott stratégia 0sszehangolasa érdekében az éves munkatervben rogzitett
feladatokrol a ko6zos munkaban résztvevd szakigak képviseléi évenként beszamolot
készitenek, amely alapjan a Bizottsdg a Magyar Honvédség egészét atfogo, éves beszamoloje-
lentést megkiildi a HM Honvéd Vezérkar fondkének, majd a HM kabinetfonok egyetértésével

felterjesztésre keriil a honvédelmi miniszternek. A jelentés tartalmazza az értékelési idOszak-
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ban végzett drogprevencioval, egészségfejlesztéssel Osszefiiggd feladatok végrehajtasanak
helyzetét, a hadsereg kébitoszer-fertdzottségének és fegyelmi allapotanak statisztikai elemzé-
sét, valamint a jovOre vonatkozo progndzisokat. A kovetkezd alfejezetben e témakorhoz kap-
csolodoan, a drogprevencio értékelési szisztémajanak vizsgalataval kivanok foglalkozni a

rendszer tovabbfejlesztésének szandékaval.

2.5.3. Az ,,Egységes Kriminalizalt Droginformacios Adatbazis” koncepcioja

A Magyar Honvédség drogstratégidjaban hangstlyos tarsadalmi és szakmai
elvarasként jelenik meg, hogy a drogellenes munkaban részt vallalé szakemberek pontosan
ismerjék a drogprobléma alakuldsdnak varhato tendenciait. Ennek érdekében a hadseregben
kialakult kabitdszer helyzet komplex értékelésének részét kell, hogy képezze egy olyan, egy-
séges értelmezésen alapuld droginformécios rendszer, amely valamennyi érintett szaktertilet
képviseldjének rendelkezésére all, és ez altal hozzajarul a drogprevencid hatékonysaganak
noveléséhez. Jelenleg az MH Drogprevencios Bizottsagaban résztvevd szervezetek eltérd
struktarakban gytjtik az adataikat és szolgaltatasi statisztikaikat. Mas-mas szempontrendszer
alapjan késziilnek az MH HEK Tudomanyos Intézet Toxikologiai Kutaté Osztaly statisztikai
kimutatasai, a HEK Preventiv Igazgatosaga altal készitett 6sszegzések, a Vezérkar fegyelmi
adatbazisanak részét képezd helyzetértékelések, a Katonai Ugyészség és a KBH ide vonatko-
z6 nyilvantartasai. Az eltérd megkozelitésekre visszavezethetden az adatok értelmezése he-
lyenként nehézkes, esetenként latszdlagos ellentmondasokat gerjeszt.

Mindezek bizonyitasa céljabol megvizsgaltam a professzionalis hadseregre tortént at-
allas ota eltelt 3 év viszonylatdban, a kiilonb6z6 forrasokbdl rendelkezésre 4ll6, a hadsereg
drogérintettségére vonatkozo Osszesitett adatokat. Forrasanyagként a Magyar Honvédség
Drogprevencios Bizottsaga elndke altal a HM Honvéd Vezérkar fonokének felterjesztett éves
értékeld jelentéseket, (a jelentések kivonatait a 3. szamu melléklet tartalmazza) valamint a
Katonai Foligyészség altal kutatds céljabol rendelkezésemre bocsatott kriminalstatisztikai
adatokat hasznaltam fel (a statisztikai kivonatokat a 4. szamu melléklet tartalmazza). A
Drogprevencios Bizottsag altal készitett statisztikai kimutatasok tartalmazzak a drogsziirések
eredményeként éves viszonylatban feltart pozitiv drogteszt eredményeket, valamint a HVK
fegyelmi informacids rendszerében kezelt, kabitoszer-biincselekményekre vonatkozé 6sszesi-
tett adatokat. Az 1. szdmu tablazatban elvégeztem a fenti, hiteles forrasokbol szarmazo6 adatok
Osszeveteését.

1. szamn tablazat
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2005 2006 2007

A biintetdéeljarasok szdma a HM HVK
fegyelmi informacids rendszerébe be- 21 25 27
taplalt adatok alapjan

A pozitiv drogteszt eredmények szdma
a HEK Kutat6 Intézet Toxikologiai 126 59 13
Kutato Osztaly adatai alapjan

A biintetéeljarasok szama a Katonai
Féligyeszség Személyligyi ¢s Informa- 66 20 13
ci6s Onallo Osztaly adatai alapjan

(Szerkesztette: Lenkey Laszl0)

Ugy gondolom, a hadsereg kabitoszer-érintettségére vonatkozo, helyenként lényege-
sen eltérd eredmények meggydzden bizonyitjak a helyzet bonyolultsagat. Mindamellett gy
vélem, valamennyi érintett szervezet elfogadhato, logikus magyarazattal tud szolgalni az alta-
la nyilvéantartott adatok korrektségét illetden. Az értekezés keretei kozott nem céloztam meg
az eltérések hatterében meghuzodo okok kutatasat, az ellentmondasok tisztazasat. A dolgo-
zatban kizaroélag a kiilonboz6 adatfeldolgozasi szempontok harmonizaciojaval, a jovében al-
kalmazando6 adatfeldolgozasi szempontok és statisztikai adatigény egységes értelmezésének
sziikségességével kivanok foglalkozni.

A kabitoszer-blincselekmények keresleti és kinalati oldalanak klasszikus, kriminologi-
ai megkozelitése ¢s az MH Drogprevencios Bizottsag altal alkalmazott terminologia kozotti
eltérés tovabbi példa egyazon probléma rendszeren beliili, kiilonb6z6 értelmezésének igazola-
sdra. A hatalyos Btk. tartalmazza egyrészt a kdbitoszer-biincselekményekkel 6sszefiiggd, fo-
gyasztoi jellegli cselekmények tilalmat, azaz a drog megszerzését, tartasat, behozatalat, eléal-
litasat, tartasat, az orszagba torténd behozatalat, onnan kivitelét, vagy az orszag teriiletén valo
atvitelét, masrészt a terjesztOi tipusu magatartasokat, a kinalast, atadast, forgalomba hozatalt,
kereskedelmet jeloli meg biintetendd cselekményként. A kindlati oldali blincselekmények a
kabitoszer-fogyasztok ellatasat szolgaljak, mig a keresleti oldali kabitoszer-biingzés a drog-
hasznalok azon cselekményeinek Osszessége, melyek révén szenvedélyiiket kielégithetik, a
drogokhoz hozzajuthatnak, és amelyek kozvetlen kapcsolatban allnak drogfogyaszt6 magatar-

tasukkal. A keresleti oldali biinozés korében megkiilonboztethetiink direkt, indirekt és kovet-
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kezménybitinozést. A direkt kabitdszer-blindzést a kabitoszer-jelenségre vonatkozd biintetdjo-
gi tényallasokba {itk6z6 blincselekmények alkotjdk. Az indirekt kabitdszer-biinozés felosztha-
to két tovabbi alcsoportra, az ugynevezett beszerzd, illetve a jovedelemszerzd blindzésre. A
beszerz6 biindzes esetén az elkdvetd célja mas bliincselekmény utjan kdzvetleniil kabitoszer-
hez jutni, ilyen példaul a recepthamisitas. A jovedelemszerzd biindzés alkalmaval az elkdvetd
mas biincselekmény elkdvetésével igyekszik pénzhez jutni, és azon kabitdszert vasarolni. A
kovetkezménybiindzést, mint a keresleti kabitoszer-blin6zés harmadik tipusat, a kabitdszer
hatésa alatt elkovetett, valamint a fogyasztd életmodbol adodo biincselekmények alkotjak. Itt
kell megemliteni azokat az eseteket is, melyeknek drogfogyasztd az aldozata, ¢s az aldozatta
valas a szerfogyasztassal all 6sszefliggésben. [30]

A Nemzeti Drog Fokuszpont altal a magyarorszagi kabitoszer-helyzetr6l az EMCDDA
szamara készitett 2007-es Eves Jelentés megallapitasa szerint az elkovetési magatartdsok két
fobb csoportra oszthatok: keresleti oldali blincselekményekre, illetve kinalati oldali biincse-
lekményekre. A keresleti oldali blincselekményekhez tartoznak a kabitdszert ,,termeszt, eldal-
lit, megszerez, tart, az orszagba behoz, onnan kivisz, vagy az orszag teriiletén atvisz” maga-
tartdsok, mig a kindalati oldali blincselekményekhez a kébitoszert ,,kinal, atad, forgalomba hoz,
vagy azzal kereskedik” magatartasok sorolhatéak. A keresleti és kinalati oldalon a biincse-
lekmények visszaszoritasa érdekében szamos, egymadssal szoros kapcsolatban allo szakmai
feladatot végeznek a rendvédelmi szervek, egészségiigyi, oktatdsi szervezetek és intézmé-
nyek. A kereslet és kinalatcsokkentést nem csak a kriminologia, hanem az egyes szervezetek
tevékenysége és feladatai oldalardl is értelmezni kell. A drogok elleni kiizdelemben résztvevo
szervezetek, intézmények koziil a rendvédelmi szervek Renddrség, Vam és Pénziigyorség) s
a nemzetbiztonséagi szolgalatok (KBH, NBH), valamint a Katonai Ugyészség és Birésagok az
ismertetett elvi allaspontnak megfelelden értelmezi a keresleti és kinalati oldalhoz sorolhatd
elkdvetési magatartasokat és az azok felderitésére iranyul6 szakmai tevékenységet.

Az MH Drogprevencios Bizottsdga azonban a 2005, 2006, 2007 évi beszamolo-
jelentéseiben a kabitoszer sziirdvizsgalatok rendszerét kovetkezetesen a kindlat csokkentés
feladatai kozott jeleniti meg. Ez a nézdpont eltér az el6zéekben bemutatott értelmezéstol. Ezt
tamasztja ala a Bizottsag 2007. évi beszamolo jelentésébol idézett, alabbi mondat is:

A Magyar Kéztarsasag Kabitoszeriigyi Koordindcios Bizottsag altal koordinalt Kabi-

toszer ellenes Nemzeti Stratégiai Programnak, valamint az MH Drogprevencios

crer

ges megelozest célzo tevéekenyseég: egészsegfejlesztési programok, oktatas, képzés) és
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kinalatesokkentési (kabitoszer-szurovizsealati rendszer mitkodtetése, rendészeti intéz-

kedések foganatositdasa) tevékenyseg végrehajtasa az MH teljes személyi dallomanya-

nak korében. ..." [18]

Allaspontom szerint a hadseregben alkalmazott, objektiv, kombinalt-komplex sziirdvizsgalati
rendszer feladata a kabitoszer-fogyasztas felderitése €és bizonyitasa. Mivel a Btk. idevonatko-
z6 jogszabaly értelmezésének megfelelden, a kabitdszer-fogyasztas a drog megszerzése ¢€s
tartdsa révén mindsiil blincselekménynek, a drogfogyasztas felderitése valdjaban a kereslet
csokkentés feladatrendszeréhez tartozik.

A kabitoszerek visszaszoritas érdekében folytatott sikeres tevékenység alapja a realis
helyzetismeret, a hiteles adatok megléte, valamint a résztvevok és kozremiikodok kozotti el-
méleti nézetazonossag. Mindezekre anndl inkabb sziikség van, mivel ismereteim szerint olyan
atfogo értékelések a hadseregben eddig nem késziiltek, amelyek a prevencio, az egészségvé-
delem, egészségfejlesztés, a katonai biztonsagi szakteriilet, a katonai ligyészségek €s birdsa-
gok ez iranyu adatait komplex mddon, a dialektikus kutatasi metodus keretei kozott 6sszegez-
nék, fiiggetlentil attdl, hogy a szakagi dsszefoglaldk, statisztikai kimutatasok és prognozisok a
drogstratégiaban érintett szervezeteknél rendelkezésre allnak.

A tovéabbiakban a KBH altal képviselt kriminalizalt drogprevencio szempontjabol fo-
galmazok meg egy ajanlast a Magyar Honvédség aktualis drog-érintettségének értékelésére.
Javaslatom szdmos tekintetben eltér az elmult években alkalmazott, alapvetden az epidemio-
logiai helyzetértékelésre, a prevenciora és az egészségfejlesztésre fokuszald feldolgozasi
szempontoktdl, de ezaltal az eddigieknél jobban szolgélja a drogstratégiaban meghatarozott
komplex célkitlizések biinligyi komponenseinek bemutatasat. A drogstratégia hatékonysaga-
nak novelése érdekében, az el6zéekben emlitett, eltérd adatszolgaltatasi struktirakat célszerii-
nek tartom egy azonos értelmezési szisztémara kidolgozott, tgynevezett ,,Egységes Krimina-
lizalt Droginformacios Adatbazisba” integralni (a tovabbiakban: EKDA).

Az 1j tipust adatbazissal szembeni kévetelmény, hogy az valamennyi ponton illesz-
kedjen a Magyar Honvédség drogstratégiai célrendszeréhez, ezért 1étrehozéasat és alkalmaza-
sat illetden a kovetkez6 alapelveket tartom sziikségesnek érvényesiteni:

e Meghatarozo jelentdségii alapelv, hogy a droginformacios adatbazis az elérhetd objek-
tiv adatokra alapoz.

e A droginformacios adatbazisban személyes adatok tarolasa megengedhetetlen. Az
adatbazis az informéciokat anonim mddon, meghatarozott szempontoknak megfeleld,

Osszesitett formaban kell, hogy tartalmazza.
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e A drogprobléma kezelése tobb dimenzios, kiegyensulyozott €s jol tagolt megkozelitést
igényel, melyben egyarant fontos helye van a megel6zés, az egészségvédelem, a felvi-
lagositas €és nevelés, a tudomanyos kutatds, a munkahelyi programok, a biiniildoz¢és és
még szamos mas terlilet hozzajaruldsdnak. Ebben a reladcidoban az adatszolgaltatési
struktara kialakitasakor arra kell torekedni, hogy a rendszer valamennyi szerepldjétol
folyamatosan érkezzenek az adatok.

o Az egységes droginformacios adatbazis egyrészt a Magyar Honvédség ¢s a HM szer-
vezeteinek akcidegységére €pit, masrészt szamit a kiilsé szakember teamek alkoto tag-
jainak egyiittmiikodésére (katonai ligyészségek, birésagok, rendvédelmi szervek adat-

szolgéltatasa).

Az informécios adatbazist alkalmassa kell tenni az eredményességi mutatok vizsgalata-
ra is, mely altal a célok elérése érdekében kifejtett tevékenység hatékonysaga elemez-

hetd és értékelheto.

A hatékonysag alapfeltétele a folyamatos monitoring lehetdségének megteremtése (A

jogszabalyokban eldirt rendszeres drogsziirés, folyamatkovetés, kutatas, adatgytijtés)

e Az egységes droginformdcios adatbazist a regisztralt felhasznalok szamara Web alapu
informacioszolgaltatassa kell fejleszteni, a feltdltést kdvetden, nyilvanos Web tarhe-
lyén minden felhasznal6 szamara elérhetové kell tenni.

o Az egységes droginformacids adatbazisba feltoltott adatok és statisztikai jelentések hi-

telességéért a felelosség minden esetben a betaplalo adatgazdat terheli.

Az EKDA miikodtetésének céljai:

¢ A Honvédelmi Minisztérium és a Magyar Honvédség vezetése kabitoszer-fogyasztas
visszaszoritdsa érdekében folytatott tevékenységéhez sziikséges aktualis helyzetisme-
ret biztositasa és a dontés-elokészitdi folyamatok tdmogatasa.

e Az MH Drogprevencids Bizottsaga valamint a hadsereg drogiigyekért felelds szakértd-
inek altalanos prevencidval 6sszefliggd, egészségligyi és kriminoldgiai helyzetismere-
tének, valamint dontés-elokészitésének empirikus timogatésa.

e A drogiigyekben kozvetve vagy kozvetleniil érintett parancsnoki dllomény rendszeres
tajékoztatasa a hadsereg kabitoszer-helyzetének alakuldsarol.

e Az i1d6kozi jelentések szélesebb nyilvanossagoz vald eljuttatdsa kozvetleniil, az Inter-

net nyujtotta lehetdségek felhasznalasaval.
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Az egységes droginformacids adatbazis kialakitdsaval — a jelenség interdiszciplinaris
természetét is figyelembe véve — a hadseregben jelenlévé kabitoszer-probléma krimi-

noldgiai szempontoknak is megfeleld kutathatobba tétele.

Az EKDA-ba betaplalasra Keriilo adatok struktaraja

Az droginformacids adatbazisba betaplalt, személyekhez kothetd adatokat az aldbbi

bontasban célszerii kezelni:

Alloménykategoria szerinti bontds (hivatasos vagy szerzédéses katona; ezen beliil
tiszt, tiszthelyettes, honvéd, hallgato, koztisztviseld, kdzalkalmazott;)

Az érintettek neme (férfi, no)

korcsoporthoz tartozasa (18-20 év; 20-25 év; 25-30 év; 30-40 év; 40-)

csaladi allapota (hazastarsi, vagy ¢€lettarsi kapcsolatban ¢él; egyediilallo; elvalt)

iskolai végzettsége (alapfoku, kozépfoku, felsdfokn)

eloélete (blintetett eloélet esetében az elkdvetett biincselekményeket fel kell tiintetni)

Az EKDA-ba betaplalasra Keriilé kriminalstatisztikai adatok

Ismertté valt, kabitoszerrel visszaélés biincselekményekre utalo esetek szama:

Ennek a mérészdmnak a felvételére a biincselekmény elsé szambavételekor, vagyis a
feljelentés vagy a biincselekmény kozvetlen észlelése eredményeképpen keriil sor. E
kategoriaba tartoznak a drogsziirések elsé fazisdban az immunkromatografias gyors-
teszt pozitivitadst mutatd esetei is.

Kabitoszerrel valo visszaélés biincselekmények szama elkovetési magatartas szerinti
bontasban:

Keresleti és kinalati oldal szerinti bontasban, a konkrét elkovetési magatartds megjeld-
1ésével.

Kabitoszer hatasa alatt elkévetett biincselekmények szama:

A konkrét biincselekmények a Btk. torvényi tényallasok szerinti bontasban

Ismertté valt gyanusitottak szama:

Ez az adat szamba veszi mindazokat a személyeket, akikkel kapcsolatban valamilyen
kabitoszerrel Osszefliggd biintetdjogi normaszegésre vonatkozo feljelentés érkezett a
parancsnokhoz, vagy valamely nyomozo6 hatdsaghoz, fiiggetleniil attol, hogy biintetd-

jogi felel6sségiik megallapithato-e.
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o Kabitoszerrel visszaélés miatt elrendelt nyomozasok szama:
Ez az adat a nyomozohatosagok altal nyilvantartott tigyek szamat jelenti.
o Kabitoszerrel visszaélés gyanu alapjan folytatott, vademeléssel befejezett nyomozdasok
gyanusitottainak szama.
o Kabitoszerrel visszaélés gyanu alapjan folytatott, eltereléssel megsziintetett nyomoza-
sok gyanusitottainak szama.
o Kabitoszerrel visszaélés gyanu alapjan folytatott, egyéb okok miatt megsziintetett
nyomozasok szama: (tévedés, kényszer stb.)
o A jogerdsen elitéltek szama:
A bilintetdbirdsagi eljaras keretében feleldsségre vontak szamat jeloli.
o Kabitészernek mindsiilo anyag tartasanak gyanija esetén végrehajtott
a. drogsziirések szama:
b. immunkromatogrdfias elosziiréskor elofordulo pozitiv eredmények szama:
c. nagymiiszeres bevizsgalassal megerositett pozitiv drogtesztek szama:
o Véletlenszerii mintavétellel, megelozés céljabol végrehajtott
a. drogsziirések szama:
b. immunkromatogrdfias elosziiréskor eldfordulo pozitiv eredmények szama:
c. nagymiiszeres bevizsgaldssal megerdsitett pozitiv drogtesztek szama:
o Kozponti (random) sziirdvizsgalatok keretében vegrehajtott
a. drogsziirések szama:
b. immunkromatografias elosziiréskor elofordulo pozitiv eredmények szama:
c. nagymiiszeres bevizsgalassal megerositett pozitiv drogtesztek szama:
o Foglalkozas-egészsegiigyi vizsgalatok keretében végrehajtott
a. drogsziirések szama:
b. immunkromatogrdfias elosziiréskor eldfordulo pozitiv eredmények szama:
c. nagymiiszeres bevizsgaldssal megerdsitett pozitiv drogtesztek szama:

o A kabitoszer fogyasztasi szokasok felmérése, a kabitoszerek tipusonkénti megoszlasa:
A kriminalstatisztikai adatok lehetséges forrasai
e Az allomanyilletékes parancsnok, mint els6foki nyomozohatosag,

e aKatonai Ugyészségek,

e aRenddrség,
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e aVam és Pénziigyorség,

e a KBH nyilt eljarasra rendelkezésre bocsatott statisztikai adatai,
e az MH HEK Tudoményos Intézet Toxikologiai Kutaté Osztélya,
e az MH Vezérkar kdzponti fegyelmi adatbdzisa valamint

e a Drogprevencios Albizottsdgok lehetnek.

Az adatszolgaltatast — az MH Drogprevencios Bizottsdg irdnyitdsa mellett — valameny-
nyi alrendszerben havonta célszerli megszervezni.

A fenti, alapveten prevencios €s egészségfejlesztési szempontoknak megfelel6 adatok
képzésével az értekezésben kiilon nem kivanok foglalkozni, tekintettel arra, hogy az MH
Drogprevencios Bizottsag éves értékeld jelentéseiben évek ota alkalmazott értékelési és
statisztikai eljarasok alkalmassa tehetok az altalam javasolt informacidigény kielégitéséhez.
Az Egységes Kriminalizalt Droginformacios Adatbazis mitkodésének jogszabalyi alapja az
1992. évi LXIII. térvény a személyes adatok védelmérdl és a kézérdekii adatok nyilvanossa-
garol, valamint a Magyar Honvédség Drogprevencids Bizottsdgrol szolo 67/2005. (HK 14)
HM utasitas.

Az ismertetett adatbazis 1étrehozasa és alkalmazasa azzal az elénnyel jar, hogy elso-
sorban katonai biztonsagi szempontbol mélyrehatébban, komplex modon tanulmanyozhatjuk
a védelmi szféraban kialakult drog-helyzetet. Az 0j tipusii megkozelités megallapitasaira ala-
pozva, megfeleld ellenintézkedések kidolgozasaval eredményesebben tudjuk visszaszoritani a
hadsereg biztonsagat, hadrafoghatdsagat veszélyeztetd kabitdszer-jelenséget. A droghelyzet
katonai biztonsagi ¢és kriminologiai 0sszefiiggések alapjan torténd értékelésének vizsgalataval
célom az, hogy a hadseregben folytatott kriminalizalt intézkedési rendszer esetleges mitkddési
zavarait elkertiljiik, illetve ha az indokolt, a bliniild6z6 ¢és biinmegel6z06 tevékenység teriiletein

a sziikséges, hatékonysag noveld korrekciokat végrehajtsuk.

2.6. Részkovetkeztetések

Az értekezés masodik fejezetében értelmeztem a ’80-as évektdl napjainkig a kabito-
szer-biincselekményekkel 0sszefiiggd legfontosabb térvényi tényalldsokat. Megvizsgaltam a
biintetd jogszabalyok mddosuldsdnak katonai drogprevencidra gyakorolt hatasat. Bizonyitot-

tam, hogy a rendkiviili gyakorisdggal modosulo jogi kornyezet kedvezdtlen hatast gyakorolt a

crer
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Bemutattam, majd esettanulmanyokkal illusztraltam a KBH katonai drogstratégiaban
jatszott szerepét. A KBH felderitési adatait analizalva feltartam a hadseregben elkovetett kabi-
toszer-blincselekményekre jellemzd, altalanos érvényli Osszefiiggéseket és aktudlis tendencia-
kat. Megvizsgaltam az operativ munkdban kombinaltan alkalmazott kriminalisztikai eljarasok
katonai drogprevencioba torténd adaptalasanak lehetdségét. Kutattam a drogfogyasztas biinte-
téjogi értelemben torténd bizonyitasanak tovabbi lehetdségeit. Javaslatot tettem a hadseregben
jelenleg elfogadott drogsziird rendszer hatdsfokdnak ndvelését célzd ,.komplex, kriminalizalt
drogsziird vizsgalat” bevezetésére. Feldolgoztam a drogok teljeskorti tiltdsan alapuld zérd
tolerancia és a nemzeti drogstratégia kozott fennalld latszélagos ellentmondésokat. Igazoltam
a hadseregben a zéro-tolerancia 1étjogosultsagat, majd kifejtettem az eredményes prevencio €s
az elrettentés kapcsolatat. Feltartam az elterelés és a medikalizdld drogprevencié fegyveres
erék kotelékeiben torténd alkalmazasanak veszélyeit a biztonsagi kockazatok oldalardl. Az
ellentmondasok megvilagitasa érdekében a kritikai elemezés ala vontam a ,kriminalizalt
drogprevencid” gyakorlatat és jogszabalyi hatterét. A zér6 tolerancia elvének maradéktalan
érvényre juttatdsa céljabol javaslatokat fogalmaztam meg a jogi szabalyozo6 rendszer, a szak-
mai protokollok, a monitoring rendszer, a kdzponti adatbazis fejlesztésével, és a drogproblé-
mahoz kapcsolddod szemlélet sziikség szerinti atformalasaval kapcsolatos feladatokra.

A z¢€rd tolerancia 1étjogosultsaganak aldtdmasztasa érdekében bemutattam az USA
haderejének teljes a kabitoszerek teljeskori tiltasdn alapuld drogstratégidjat, majd
megvizsgaltam néhany NATO tagorszag hadseregében alkalmazott kabitdszer-ellenes intéz-
kedések azon elemeit, amelyek alapjan, az érintett hadseregek drog-prevencidjanak megkdze-
litési modelljeire kovetkeztetni lehet. A Magyar Honvédségre torténd adaptacio lehetdségeit
is figyelembe véve, elemeztem a kdbitoszer-fogyasztas fegyveres er6kon beliili megitélésének
Iényeges kérdéseit, a drogtesztek eszkozeit €s eljarasi szabalyait.

Bemutattam a Magyar Honvédségben a kabitdszer visszaszoritasat célzd intézmény-
rendszert és az ehhez kapcsolédd folyamatokat. Ertékeltem és elemeztem az MH
drogprevencids rendszerét, az MH Drogprevencios Bizottsdga szerepét megalakulasatol nap-
jainkig. Igazoltam, hogy jelenleg a Bizottsdgban érintett szervezetek eltéré strukturdkban
gyljtik az adataikat és szolgaltatasi statisztikaikat. Az eltérd megkozelitésekre visszavezethe-
téen az adatok értelmezése helyenként nehézkes, esetenként latszolagos ellentmondésokat
gerjeszt. A probléma megsziintetésére kidolgoztam az ,Egységes Kriminalizalt

Droginformécios Adatbazis” koncepciojat.
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3. Osszegzett kovetkeztetések, elért eredmények,
ajanlasok
3.1. A kutatomunka 0sszegzése

A bevezetést kdvetden, az értekezésem elséd fejezetében, a nemzetkdzi méreteket 61t6
kabitoszer-probléma globalis megkozelitésének mddszerével bemutattam a kabitdszer elleni

kiizdelem kriminalpolitikai aspektusait az ENSZ Egységes Kabitoszer Egyezmény elfogada-
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stratégia belsd ellentmondasait, majd megvizsgaltam a gyakorlati megvaldsitas nehézségeit.
Feltérképeztem a tagorszagonként eltérd kriminalpolitikai allaspontokat, amelyek megleheto-
sen szines képet mutatnak. A két végponton a radikalis prohibicid és a teljes liberalizacio all.
Az eldz6 a fogyasztast is biinteti, az utobbi az dsszes kabitdszertipusnak még a kereskedelmét
is legalizalna. A drogprobléméaval kapcsolatos unids krimindlpolitika elemzése soran részlete-
sen foglalkoztam a drogok irdnti kereslet és kinalat csokkentését, valamint az artalomcsok-
kentést szolgald jogalkotési tevékenységgel, a blinlild6z0 és igazsagszolgaltatasi intézkedé-
sekkel, tovabba a blinmegel6zési programokkal.

A tavlati megkdozelités kovetkezd 1épcesdjeként, a hazankban egyre stlyosabb méreteket

crer
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rajzolodo kettésség — a kindlati oldal elleni kiizdelemben a kemény biintetdjogi iranyvonal,
mig a drogfogyasztok vonatkozasaban az elterelés lehetdsége — hogyan jelenik meg a nemzeti
cselekvési programunkban elméleti alapvetésként, és hogyan realizalodik mindez a gyakorlatban.
A téma bevezetéseként egy atfogo, kriminalizalt drogtorténeti visszatekintés keretében ismertet-
tem, hogyan valt a kabitdszerek terjedése Magyarorszagon a tarsadalom egészét veszélyeztetd,
olyan jelentés tényezdvé, ami az egészségre gyakorolt hatasan til a belfoldi és nemzetkozi
szervezett blindzés hazankban torténd eldretorését is eredményezte. Az értekezésemben ki-
emelten foglalkoztam a nemzeti drogstratégia 1étrejottének koriilményeivel, a stratégiai cé-
lokkal.

A disszertacié masodik, a Magyar Honvédség kabitdszer helyzetével foglalkozo feje-
zetében elvégeztem a kabitoszer-blincselekményekhez tartozo, egyes moédosult biintetdjogi
meghatarozasok dsszevetését a *80-as évektdl napjainkig. Ertelmeztem a biincselekményekkel
Osszefiiggd legfontosabb torvényi tényallasokat, kifejezéseket, valamint ezek magyarazatat. A
szakirodalomban el6szor feldolgoztam a kabitoszerrel visszaélés torvényi tényallas valtozasa-
inak hatasat a hadseregben végzett felderitd €s megel6z6 munkara. Megvizsgéaltam, hogyan
érintette a jogi kornyezet modosulasa a katonai kdzegben a kébitoszer-blincselekmények fel-
deritését, és a diverzion, valamint a medikalizald6 megkozelitésen alapuld katonai
drogprevencié egyes kérdéseit. Katonai biztonsagi szakteriileten a jelzett szempontoknak

megfeleld kutatds — ismereteim szerint — el6zmény nélkiili.
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Részletekbe menden foglalkoztam a drogfogyasztas bizonyitasdnak lehetdségeivel, va-
lamint ramutattam a drogfogyasztas kimutathatosdganak idébeni korlataira. A hadseregben
alkalmazott drogszilirési rendszer tokéletesitésének szandékaval kutattam a védelmi szféraban
alkalmazott drogtesztek manipuldlhatésaganak lehetdségeit. Az immunkromatografias tesztre
alapozott drogszlirés hatékonysaganak fokozasa érdekében kidolgoztam, a jelenleg elfogadott
vizsgalatok hatdsfokdnak novelését eredményezd, a pozitiv drogtesztek megerdsitésére ira-
nyulé6 moédszer alkalmazédsanak rendjét. Az eljards bevezetésének sziikségességét a drogfo-
gyasztas blintetdjogi bizonyitasanak nehézségeivel indokoltam.

Bemutattam a KBH katonai drogstratégidban jatszott, massal nem helyettesithetd sze-
repét. A KBH felderitési adatait elemezve feltartam a hadseregben elkdvetett kabitoszer-
blincselekményekre jellemzd, altalanos érvényli Osszefiiggéseket €s aktudlis tendencidkat.
Kidolgoztam a védelmi szféra sajatos viszonyai kozott alkalmazhato, az eddigi kabitoszer
felderitési eljarasnal hatékonyabb szlirOvizsgalat modelljét a ,, komplex, kriminalizalt drogszii-
r0 rendszert”. Az eljaras torvényességi hatterének megteremtése érdekében javaslatot fogal-
maztam meg a hatalyos jogszabalyok sziikség szerinti mdodositasara. Az eljaras hatékonysagat
¢és célszerliségét a KBH altal az elmult években realizalt ligyek eredményességi mutatoival
bizonyitottam.

Eveken at kutattam a Magyar Honvédség drogprevencios gyakorlatat a zéro toleranci-
ara torténd attérés feltételeinek kialakitdsa szempontjabol. Osszevetettem a nemzeti drogstra-
tégia és a z€ro tolerancia kozott fennallod eltéréseket, majd indokoltam a latszélagos ellent-
mondas kezelhetdségét. A fokozott biztonsagi kockazatokra alapozva bizonyitottam, hogy a
fegyveres erdk kotelékeiben — a sajatos koriilményekre tekintettel — az ésszerti kockazat hata-
rain beliil nincs lehetdség a diverzio, vagy a medikalizalé drogprevencié alkalmazasara. A
kabitoszer-fogyasztd katonaktol a hadseregnek haladéktalanul meg kell valnia. A honvédség
alloméanyabol mar eltavolitott, drogérintett (ex) katonak eltereléshez, gydgyitashoz, rehabilita-
cidhoz fliz6d6 érdekérvényesitését a tarsadalomnak civil szervezetek utjan kell garantalnia.

Kutatasaim sordn megallapitottam, hogy az utobbi években (2006-2008) a Magyar
Honvédségben jelentds eldrelépések torténtek a zérd tolerancia elvének érvényesitése irdnya-
ba. Ugyanakkor ramutattam arra, hogy az egységes, bels6 jogi szabalyozo6 rendszer, a szakmai
protokollok, a monitoring rendszer, a kézponti adatbazis kialakitdsa, valamint a drogproblé-
mahoz kapcsolodod, esetenként hibads szemlélet sziikség szerinti dtformaldsa még fejlesztést
igényl0 teriiletek. A kriminalizalt drogprevencid és a 2005-ben deklaralt z&ré tolerancia beva-
lasi mutatoinak vizsgalata sordn szamos olyan, évek oOta fennallé ellentmondasra iranyitottam

rd a figyelmet, amelyek komoly akadalyokat jelenthetnek a drogmentes hadsereg megvalosi-

111



tasa soran. A feltart problémak megoldasara javaslatokat fogalmaztam meg.

Elemeztem a Magyar Honvédség viszonyai kozott a drogfogyasztastol és a drogok ki-
probalasatol visszatartd, motivacids tényezdket. Megallapitdsom az, hogy az elmult években
alkalmazott szlirdvizsgalati rendszer megléte és a z€érd tolerancia deklaralasa onmagaban nem
valtotta be a hozza fliz6tt reményeket a jogsértd magatartdsformakkal szemben. Kizardlag a
vonatkoz6 jogszabalyokban meghatarozott szdmban és gyakorisaggal, végrehajtott, a mar
ismertetett moédon megndvelt hatasfokti komplex, kriminalizalt drogsziiré rendszer, és a zérd
tolarencia egyiittes, kovetkezetes alkalmazasa vezethet eredményre. Kifejtettem az elrettentés
altalam kivanatosnak tartott értelmezését, melynek alapja a feleldsségre vonas biintetdjogi és
egzisztencialis kovetkezményei elkeriilhetetlenségének tudata kell, hogy legyen. Az elretten-
média lehetdségeinek felhasznalasaval, a medikalizalé drogprevencidban tapasztaltaknal mar-
kansabban kell megjeleniteni.

Az Amerikai Egyesiilt Allamok hadseregében maér hosszu ideje eredményesen alkal-
mazott, kifejezetten repressziv elemeket is tartalmazo drogstratégia bemutatdsaval bizonyitot-
tam a z€ro tolerancia 1étjogosultsagat, majd pedig megvizsgaltam néhany NATO tagorszag
prevencidjanak megkozelitési modelljeire kovetkeztetni lehet. Elemeztem a kabitdszer-
fogyasztas fegyveres er6kon beliili megitélésének Iényeges kérdéseit, a drogpozitivitas jogko-
vetkezményeit, a kabitoszer-ellendrzések gyakorlati végrehajtasa soran alkalmazott méodsze-
reket, és felderitési eljarasokat. A kutatds eredményeként megallapitottam, hogy a NATO
tagallamokban meglehetésen valtozatos a droghasznalat biintetdjogi megitélése. Az Eurdpai
Unidhoz tartozo NATO tagallamok esetében az egyes orszagok altal elfogadott civil drogpoli-
tikai irdnyelvek és a nemzeti katonai drogstratégidk kozott egyrészt, lényeges azonossagok
érzékelhetok, masrészt kiilonbségek is kimutathatok. A drogprobléma kezelésére kotelezo
érvényl eldirasok a NATO alarendeltségben alkalmazott, multinacionalis koalicios erdk ese-
tében nem léteznek. Ennek ellenére a z€rd tolerancia, mint a drogfogyasztas hadseregen beliili
teljeskort tiltdsanak megjelenési formaja, a vizsgalt tagallamok tobbségében kimutathato.
Ugy tiinik, hogy a NATO tagorszagok hadseregeinek tobbségében mar megfogalmazodott a
drogokkal kapcsolatos, helyenként a nemzeti stratégiaktol eltérd szabalyozas sziikségessége.

Feldolgoztam a védelmi szférat érintd, kabitdszer visszaszoritasat célzo folyamatokat a
90’-es évektol napjainkig. Attekintettem a Magyar Honvédség drogprevencios rendszerét,
értékeltem a Magyar Honvédség Drogprevencids Bizottsaga szerepét. A hadsereg és a kabito-

szer-probléma viszonyat elemezve, javaslatokat fogalmaztam meg a jelenleg alkalmazott
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,kriminalizalt drogprevencid” feliilvizsgalatara, a jogszabalyi hattér harmonizaciojara és ha-
tékonysagnoveld intézkedések bevezetésére. Igazoltam, hogy jelenleg a Bizottsdgban érintett
szervezetek eltérd struktirakban gytijtik az adataikat és szolgaltatasi statisztikaikat. Az eltérd
megkozelitésekre visszavezethetden az adatok értelmezése helyenként nehézkes, esetenként
latszolagos ellentmondasokat gerjeszt. A probléma megsziintetésére kidolgoztam az ,,Egysé-

ges Kriminalizalt Droginformécids Adatbézis” koncepciojat

3.2. Ujtudomanyos eredmények

1. Igazoltam, hogy hazankban a drogpolitika terén bekdvetkezett dinamikus valtozasok, a
jogi kornyezet, ezen beliil kiilondsen a kabitoszerrel visszaélés torvényi tényallas gyakori
modosulédsai kedvezOtlen hatast gyakoroltak a katonai drogprevenciéra, a hadseregben

végzett felderitd és megel6z6 munkara.

2. A Magyar Honvédségnél alkalmazott drogszlirés hatasfokanak novelése érdekében kidol-
goztam a hadsereg sajatos viszonyai kozott alkalmazhatd, az eddigi kabitoszer felderitési
eljarasnal hatékonyabb sziirdvizsgalati modellt, a , komplex, kriminalizalt drogsziliré rend-

szert”.

3. Igazoltam, hogy a hadseregben a zérd toleranciara alapozott drogstratégia a jovo alternati-
vdaja, ugyanakkor bizonyitottam, hogy a teljes prohibicion alapuléd drogstratégia gyakorlati

megvalositasat napjainkban még ellentmondasok terhelik.

4. A zéro tolerancia hatékonysaganak fokozasa érdekében, az MH Drogprevencios
Bizottsagdban érintett szervezetek altal alkalmazott eltérd adatszolgaltatdsi struktirak
integralasaval, és krimindlstatisztikai szempontoknak megfeleld tovabbfejlesztésével

kidolgoztam az ,,Egységes Kriminalizalt Droginformacios Adatbéazis” koncepciodjat.

3.3. A kutatasi eredmények hasznosithatosaga

A kutatas eredményei jol hasznosithatok a Honvédelmi Minisztérium és a HM
Vezérkar vezetdi, valamint a fegyelmi kérdésekkel foglalkozd6 munkatérsai szamara a védelmi

szférat érintd kabitdszer jelenség tanulmanyozéasadhoz, az elméleti ismeretek bovitéséhez, tan-
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folyamok szervezéséhez. Ugy vélem, a kutatds megallapitasai mind gyakorlati, mind
elméleti szempontbdl alkalmasak a kabitoszer elleni kiizdelemben érintett Magyar Honvéd-
ség Drogprevencios Bizottsaga ismereteinek bovitésé¢hez. Az értekezés felhasznalhato a Ma-
rinti korrekcidjahoz.

A védelmi szféra drogprevencids kockdzatkezelésénél megfogalmazott eljarasok és
ajanlasok, kozvetleniil vagy kisebb modositasokkal a napi gyakorlatba bevezethetok. A kabi-
toszer-ellendrzés tovabbfejlesztett modszereivel foglalkozd fejezetben kidolgozott javaslatok
alapjan a Magyar Honvédségnél folytatott drogszilirési rendszer az eddigieknél hatékonyabb
alapokra helyezheto.

Az ,Egységes Kriminalizalt Droginformacios Adatbazis” koncepciojanak gyakorlatba
torténo atiiltetése segitséget nyujthat a katonai drogstratégia hatékonysagi mutatdinak
statisztikai szempontoknak is megfelel6, korrekt elemzéséhez.

A kutatasi anyag a Magyar Honvédség parancsnoki szintjein, a kabitoszer-probléma
mélyrehatobb megismerése révén eldsegitheti a kivant stratégiai szemlélet érvényesulé-
sét. Az értekezés egyes fejezeteiben elemzett és kibontott kérdések, illetve az ezekbdl levont
kovetkeztetések a drogprevencioban feladatokat ellato tisztek, tiszthelyettesek korében — to-
vabbképzések alkalmaval — megfeleld érdeklddésre tarthatnak szamot.

Az értekezés jOI hasznosithatd a KBH miiveleti munkat végzd teljes allomanya
szakmai képzésére €s tovabbképzésére. Ajanlom az anyagot a KBH biztonsagi tiszti €s tiszt-
helyettesi utanpotlas képzése soran, a szervezett biindzéshez kapcsolodd kabitoszer-
blincselekmények tanulmanyozasahoz, hattér irodalomként.

Az értekezést alkalmasnak tartom arra, hogy a Zrinyi Miklés Nemzetvédelmi Egyete-
men ¢s Rendortiszti Foiskolan foly6 oktatasban, képzésben forrasmunkaként felhasznalasra
kertiljon. Ugyancsak fontos informacios bazisul szolgalhat az egyes fejezetekben kifejtett kér-
dések irant érdeklddo, illetve azok kutatasaval foglalkozd személyek szamara.

A kutatas eredményei nemcsak a védelmi szféra miikodési teriiletén hasznosithatok,
hanem megfeleld adaptacidéval, a Rendvédelmi Szervek Védelmi Szolgalatdnak kébitoszer

elleni kiizdelméhez is segitséget nyujthatnak.
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Manapsag egyre nyilvanvalobba valik, hogy a drogmentes tarsadalom képzete illuzio,
de a problémdval szembe nézni képes, megfeleld kezelési technikékkal rendelkez6 tarsadalom
1éte redlis célkitlizés lehet. A kutatdbmunka soran az értekezés bevezetd gondolataiban megfo-
galmazott hipotézisek igazolasaval, a védelmi szféraban érzékelhetd drog-jelenség kriminolo-
giai aspektusbol torténd feldolgozasaval e célkitiizés megvaldsitasahoz kivantam hozzajarul-
ni.

A kabitdszer-probléma globalis megkozelitése soran lesziirt tapasztalatokra, térvény-
szerliségekre alapozva, a fegyveres erdk eddigi drogprevencids tevékenységében feltart el-
lentmondasok megvilagitasaval, 0j tipusu eljarasok, ajanlasok kidolgozasaval a drogstratégiai
rendszer fejlesztését érintd, olyan megoldasok korvonalait vazoltam fel, amelyek komplex
modon torténd alkalmazasaval a hadsereg sajatos viszonyai k6zott jelentds mértékben vissza-
szorithatd a drogok altali fenyegetettség. Ennek érdekében bizonyitottam, hogy a védelmi
szféraban nincs lehetdség a fokozott biztonsagi kockazatokkal jard, kompromisszum elvii
drogpolitika alkalmazéasara. A jové alternativdja a kovetkezetesen érvényesitett zéro-
tolerancia.

Az értekezés elkészitésével nem titkolt szandékom volt a hadseregben jelenlévd kabi-
toszer-probléma kezelésével kapcsolatos tarsadalmi kommunikacié eldsegitése. Emellett, a
katonai drogprevencio hatékonysaganak ndvelése érdekében fontosnak tartom a drog-jelenség
kriminoldgiai szempontoknak is megfeleld tovabbi tudomanyos kutatasat, a témakorhoz kap-
csolodo deviancidk bliniigyi komponenseinek eddigieknél mélyrehatobb elemzését. Ennek
megfeleléen a tovabbi tudomanyos kutatasaim irdnyat a védelmi szféraban elkdvetett kabito-
szer-biincselekmények hatterében meghuzodd mélyebb Osszefiiggések feltarasara, és a zéro

tolerancia hatékonysaganak novelésére iranyuld célkitlizések hatdrozzék meg.

A szerz6 témahoz kotodo publikacios jegyzéke

1. Az tgyszert feldolgozd munka (KBH - Nemzetbiztonsagi ismeretek - IV kotet;
Tanulmany, 1996; 70 oldal - mindsitett)
2. Alapellendrzésrdl és az eldzetes nyomozasrol (KBH Szakmai Szemle - 1999/3. szam;

21 oldal- mindsitett)
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MELLEKLETEK

1. szdmu melléklet:
A kabitoszer-fogyasztas alapos gyanujelei

(A Magyar Honvédség személyi alloméanya kédbitoszer hatasa alatti allapotanak, illetve kabito-
szer fogyasztasanak vagy tartasanak ellendrzésével kapcsolatos feladatok végrehajtasarol szo-
16, 58/2004. (HK 10.) HVK EUCSF szakintézkedés melléklete)
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Az alapos gyanujel lehet pszichés, fizikai, magatartasbeli valtozas és hasznalati targy.
Pszichés gyanujelek

1. ingerlékenység, belsé nyugtalansag, fesziiltség;

2. pesszimista hangulat, reménytelenség, kedvetlenség, kozombosség, depresszio;

3. ok nélkiili hangulatvaltasok: 6romkitorések, torzult nevetés, bobeszédiiség, meglepden
nagy kozlékenység;

4. 6sszefiiggéstelen, csapongo6, b beszéd;

5. ingerlékenység, zaklatottsag, talérzékenység;

6. figyelem- és a koncentracioképességének zavara;

7. feledékenység, figyelmetlenség, megbizhatatlansag, feleldtlenség;

8. indokolatlan, hirtelen faradtsag, gyors kimertilés, a teljesitképesség indokolatlan és gya-
kori valtozasa;

9. alvaszavarok, aluszékonysag vagy almatlansag;

10. térbeli és idObeli tajékozodas zavara;

11. hallucinaciok;

12. indokolatlan ¢és rohamszertien jelentkezd félelemérzés;

13. Gldoztetési téveszme;

14. ongyilkossagi késztetések.

Fizikalis gyanujelek

1. ismeretlen eredetii tiisziirasok, elsosorban a karokon, a combok belsé feliiletén, a bokak
korny¢kén, a nyakon, a haldntékon, elfekélyesedett, gennyes sebek az elfert6zodott szarasok
helyén;

2. beesett arc, kimélyiiltebb szemgddor;

3. a pupillak szlikebbek, tliszerlien 6sszehtizodtak, vagy tagabbak, mint altalaban. A szemek
kornyéke duzzadt, a szem voros, gyulladt;

4. a bor - kiilondsen az arc bore - hamusziirke vagy sapadt, esetleg kékesen elszinezdott; 5.
folyamatos szajszarazsag;

6. orrfolyas, konnyezés, nydladzas, kisebesedett orrkornyék;

7. étvagytalansag, gyakori hdnyinger, hdnyas, hasmenés, erételjes fogyas;

8. tulzott érzékenység a kiils6 - zaj, fény, hang, fajdalom - ingerekkel szemben,;

9. légzési nehézségek;

10. a testhdmérséklet drasztikus ingadozasa, héhullamok;

11. szivpanaszok, a vérnyomas ¢és a pulzus szélsséges valtozasa;

12. hirtelen és erésen roml6 fogazat;

13. csillapithatatlan mozgaskényszer, erds izzadas, rendkiviili szomjusag;

14. remegd kezek, koordinalatlan mozgas, jaras.

Magatartasbeli gyanujelek

1. hirtelen, indokolatlan teljesitményromlés;

2. tarsas kapcsolatok lazulasa, majd megsziinése;

3. érdeklodés besziikiilése;

4. indokolatlan zarkézottsag;

5. korabbi szokdsok és életmod hirtelen, indokolatlan megvaltozasa;
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6. elhanyagolt, apolatlan test, koszos ruhézat;
7. egyre gyakoribb és megmagyarazhatatlan pénzsziike.

Hasznalati targyakban megmutatkozo6 gyanujelek

. aluminium f6lidba csomagolt kis csomagocskak, kisméretii plasztiktasakok;
. kiilonb6z6 nyomott figurakkal ellatott fehér vagy szines tablettak;
. szines abrakkal diszitett, a postai bélyegtdl kisebb méretii bélyegek;
. ismeretlen eredetli gyogyszerek, kapszulak, porok;
. cigarettapapir, kézi cigarettatoltd szerkezet;
. kézzel sodort cigarettak, melyek a végeit sodrassal zartak le;
. z0ld vagy barna szinii ismeretlen eredetli névényi tormelékek, magvak;
. kenderndvény palantaként vagy diszndvényként nevelése, termesztése;
9. kiilonboz0, szokatlan alaku pipak;
10. szokatlan, ég6 gyomndvények szagara emlékezteto szag;
11. kifacsart citromok, citromlés flakonok;
12. egyszer hasznalatos tiik, fecskenddk, barmilyen primitiv, injekciozésra utal6 targy;
13. olyan kandl, amelynek aljan latszik, hogy gyakran tartjak tiiz, nyilt lang f61¢ (kormos
szennyezd6dés);
14. kisméretii iiveglap, zsebtiikor, borotvapenge, csdszeriien dsszesodort bankjegy, kis fém
szivocsovek;
15. kicsiny levélmérleg, kis diszes szelencék, ismeretlen porral, gyurmaszerii sotét szinii
anyaggal;
16. iires vagy kitoltott orvosi vények.

03N N KW

2. szamu melléklet:

Néhany Europai Unios, illetve NATO tagorszag katonai drogprevencios

gyakorlatanak jellemzoi

1. szamu tablazat

(Készitette: Lenkey Laszlo)
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A NATO tagdllam

A drogfogyasztds elbira-

Milyen teszteket al-

Rehabilitdcidé a

megnevezése lasa kalmaznak hadseregben
KénnyU drogokndl a pa-
. rancsnoknak mérlegelési vizeletvizsgdlat és .
Belgium . ] nincs
joga van. Kemény drogok szonda
esetében zéré tolerancia.
Bulgdria zér6 tolarencia vizeletvizsgdlat vérvétel nincs
. ) L . vizeletvizsgdlat € .
Franciaorszag Zéré tolerancia eietvizsgaiat es nincs

szonda

a hivatdsos dllomdannyal

vizeletvizsgdlat és

A sordllomdny a civil
szférdban részesUl

Gordgorszag > . rehabilitécidban,
szemben zérd tolerancia szonda . :
majd folytatja a szol-
gdlatot
KénnyU drogokndl a pa- vizeletvizsgdlat és
. rancsnoknak mérlegelési szonda, .
Hollandia . . S nincs
joga van. Kemény drogok a missziokndl vérvizs-
esetében zérd tolerancia gdlat
Lengyelorszag zéré tolerancia vizeletvizsgdlat nincs
Magyarorszag zérd tolerancia vizeletvizsgdlat nincs
Nagy-Britannia zérd tolerancia vizeletvizsgdlat nincs
Németorszag zérd tolerancia vizeletvizsgdlat vérvétel nincs
KénnyU drogokndl a pa-
) rancsnoknak mérlegelési vizeletvizsgdlat és .
Olaszorszag nincs

joga van. Kemény drogok
esetében zérb tolerancia

szonda

3. szdmu melléklet:

Kivonat a Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaiga HM Honvéd Ve-

zérkar Fonoknek készitett beszamolo jelentésébol a Bizottsag 2005-ben vég-
zett feladatairol.

(Nyilvantartasi szam:107/5/2006/MH EVI)

3.2 Az elvégzett sziirdvizsgalatok
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e A vizeletmintakbol, a kabitoszerek fogyasztasanak bizonyitasara végzett laboratdériumi vizsgalata-
ink eredményeit a kovetkez6 tablazatban foglaltuk ossze:

Fsz. Vizsgalat célja Osszes Pozitiv %
1. Szir6vizsgalat EVI-ben 6297 76 1,2
2. Megeldzés (kutatasi) célbol 1705 17 1,0
3. Parancsnoki / ligyészségi 140 33 23,6

Osszesen: 7968 126 1,6

5. Fegyelmi helyzet

A Zéré toleranciahoz kapcsolhatd a VKF parancs is, illetve annak tobb rendelkezése. A kabitoszerrel
visszaélés vétsége (blintette) blincselekmények gyakorisaga miatt 2005-ben valamennyi katonai szer-
vezetnél prevencios céllal tajékoztato, felvilagosito jellegii allomanygyiilést kellett tartani az egész-
ségligyi, illetve a jogi €s igazgatasi szolgalat bevonasaval. Az ilyen bilincselekmények alapos gyanuja
miatt indult biintetdeljaras kapcsan a HM Honvéd Vezérkar fonoki feladatszabas arra is vonatkozott,
hogy valamennyi allomanyilletékes parancsnok fokozott koriiltekintéssel vizsgalja azokat a koriilmé-
nyeket, amelyek az elkdvetd szolgalatteljesitésre alkalmassagat kizarjak. (Sziikség esetén parancsnoki
jellemzés, elkészitése csapatorvosi vizsgalat mellett kezdeményezni kellett a hivatasos és szerzodéses
katonak egészségi, pszichikai és fizikai alkalmassdganak mindsitésérdl szolo 4/2003. (1.31.) HM ren-
delet szerinti alkalmassag vizsgalatat.) Az elkdvetett és jogerds hatarozatban elbiralt kabitdszerrel
visszaéléshez tartozo bilincselekményeknél esettanulmanyokban dolgoztak fel relevans koriilményeket.

Az el6zoek feltehetden hozzajarultak ahhoz, hogy a kabitdszerrel visszaélés vétsége és blintette sta-
tisztikai adatai kedvezd valtozast mutatnak a korabbi években tapasztaltakhoz képest. Mig 2001-ben
66, 2002-ben 104, 2003-ban 169, 2004-ban 98 esetben indult biintetdeljaras ilyen biincselekmény mi-
att. 2005. november 21-ig, Osszesen 21 esetben kezdeményezett biintetdeljarast az allomanyilletékes
parancsnok az illetékes katonai ligyészségnél. A rendelkezésre allo adatok szerint az elkdvetés targyat
foként az un. konnyl drogok képezik és a honvédségi objektumokon beliil terjesztéi halozatra adat
nem meriilt fel. Az elkovetok dontd részben e biincselekmény enyhébb, azaz vétségi alakzatat valosi-
tottak meg. Az elkovetdk kivétel nélkiil szerzédéses allomanyt katonak voltak Koruk szerint 21 és 29
év kozottiek, tobbségiik (14£6) 23-26 év kozotti személy. Szolgalati viszonyukat tekintve az is megal-
lapithato, hogy jorészt (14-en) 2-4 év szolgalati id6t toltottek a MH-nal.

Az elkdvetok nagy része (17f6) a szarazfoldi haderénem csapattagozatanal teljesitett szolgalatot. 1do-
szaki szempontbol a I1I. negyedévben kdvettek el a legtobben (8eset) ilyen blincselekményt.

Kivonat a Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaga HM Honvéd Ve-
zérkar Fonoknek készitett beszamolo jelentésébol a Bizottsag 2006-ben vég-
zett feladatairol.

(Nyilvantartasi szam: 113/1/2007/MH EVI)

4. sz. tablazat
Drogsziird vizsgalatok megoszlasa a vizsgalat célja szerint

Fsz. Vizsgalat célja Osszes Pozitiv %
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1. Szirévizsgalat az MH EVI-ben 6077 36 0,6

2. Parancsnoki / igyészségi 836 25 2,9
Osszesen: 6 896 59 0,85

4.Fegyelmi helyzet

A ,,0” tolerancidhoz kapcsolhatéo a HVKF parancs is, illetve annak tobb rendelkezése. A kabi-
toszerrel visszaélés vétsége (blintette) blincselekmények gyakorisaga miatt 2005-ben valamennyi ka-
tonai szervezetnél prevencios céllal tajékoztato, felvilagosito jellegii allomanygytlést kellett tartani az
egészségiigyi, illetve a jogi €s igazgatasi szolgalat bevonasaval. Az ilyen biincselekmények alapos
gyanuja miatt indult biintetdeljaras kapcsan a HM Honvéd Vezérkar fonoki feladatszabas arra is vo-
natkozott, hogy valamennyi allomanyilletékes parancsnok fokozott koriiltekintéssel vizsgalja azokat a
koriilményeket, amelyek az elkovetd szolgalatteljesitésre alkalmassagat kizarjak. (Sziikség esetén pa-
rancsnoki jellemzés, elkészitése csapatorvosi vizsgalat mellett kezdeményezni kellett a hivatasos és
szerzodéses katonak egészségi, pszichikai és fizikai alkalmassaganak mindsitésérdl szolo 4/2003. (1.
31.) HM rendelet szerinti alkalmassag vizsgalatat.)

Az elkovetett és jogerGs hatarozatban elbiralt kabitoszerrel visszaéléshez tartozo blincselekményeknél
esettanulmanyokban dolgoztak fel relevans koriilményeket.

Az elézbek feltehetden hozzajarultak ahhoz, hogy a kabitoszerrel visszaélés vétsége és blintet-
te statisztikai adatai kedvezd valtozast mutatnak a korabbi években tapasztaltakhoz képest. Mig 2001-
ben 66, 2002-ben 104, 2003-ban 169, 2004-ben 98, mig 2005-ben 25 esetben indult biintetéeljaras
ilyen blincselekmény miatt.

2006. december 19.-ig, 6sszesen 25 esetben kezdeményezett biintetdeljarast az allomanyilleté-
kes parancsnok az illetékes katonai ligyészségnél. A rendelkezésre allo adatok szerint az elkdvetés
targyat foként az tin. konnyi drogok képezik és a honvédségi objektumokon beliil terjesztdi halozatra
adat nem mertilt fel. Az elkovetok dontd részben e biincselekmény enyhébb, azaz vétségi alakzatat
valdsitottak meg.

Az elkovetdk tobbsége szerzédéses allomanyu katona volt. Koruk szerint 21 és 39 év kdzdttiek, tobb-
ségiik (21 £6) 20-27 év kozotti személy.

Szolgalati viszonyukat tekintve az is megallapithatd, hogy jorészt (20 6 ) 1-4 év szolgalati id6t to1tott
el az MH-nal.

Az elkovetok nagy része legénységi allomanyuként teljesitett szolgalatot. Idszaki szempont-
bol a masodik negyedévben kdvettek el a legtobben (12 eset) ilyen blincselekményt.

Kivonat a Magyar Honvédség Drogprevencios Bizottsaiga HM Honvéd Ve-
zérkar Fonoknek készitett beszamolo jelentésébol a Bizottsag 2007-ben vég-
zett feladatairol.

(Nyilvantartasi szam: 194/4/2008/Prev. 1g.)

2.5. Eredmények értékelése
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e A kabitoszer fogyasztasi szokasok felmérése, a kabitoszerek tipusonkénti megoszlasa: a
fogyasztott kabitoszerek donté tobbsége a THC (kannabisz-szarmazékok), a mért ada-
tokbdl azonban megallapithato az amfetaminok és az opiatok fogyasztasanak a kismértéki
novekedése, valamint a kiilonbozo tipusu kabitdszerek egylittes fogyasztasa is.A preven-
cios célu drogsziirések hatasa:érzékelhetd a rendszeresen végzett drogsziirések visszatartd
hatasa (az elmult években tapasztalt 25-30 %-r6l gyakorlatilag 2001-t6] folyamatosan
csokkent a pozitiv esetek szama).Bizonyitottan pozitiv mintat ez évben 13 esetben
(0,15%) talaltunk.(A kapott eredményeinket a 3. és 4. tdblazatokban foglaltuk Gssze.)

2 . [ Pozitiv Pozitiv
Mintavétel célja Osszes mintaszam (db) (%)
Alkalmassagvizsgalat 7 956 48%* 0,60
Megel6zés + hatdsagi 718 13 1,81
Osszesen: 8 674 13 0,15

Megjegyzés: * eldszlirési eredmény, nagymiszeres bizonyitast igényel

3. szamu tablazat: 2007. évben végzett vizsgalatok dsszefoglalasa

4. Fegyelmi helyzet

A HM Honvéd Vezérkar fondkének alarendelt katonai szervezeteknél 27 katona ellen
indult biintetdeljaras kabitdszerrel visszaéléssel kapcsolatos bilincselekmény elkdvetésének
alapos gyanuja miatt. Az elkovetok koziil 2 f6 hivatasos, mig a tobbi szerzdédéses allomanyu.
A rendfokozati megoszlast tekintve a legénységi allomany a dominans (1 tiszt, 3 tiszthelyet-
tes, 4 tisztes, 18 honvéd, 1 hallgato). A feltételezett elkovetok életkora 19 és 30 év kozott van
(egy nem jellemzd eset kivételével). A szolgalati id6t tekintve az egy honapot el nem érd ido
a meghatarozo (18 eset), vagyis a prevencios rendszer mitkddése kielégitonek tiinik. Kiemel-
kedden eredményes az MH Kozponti Kiképz6é Bazis parancsnokénak a felderitési mutatdja.

4. szamn melléklet:

A kabitoszerrel visszaélések miatt inditott biintetéeljarasok szama a Kato-
nai Foiigyészség Személyiigyi és Informacios Onalléo Osztaly adatai alapjan
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A szamuk, vagy sulyuk miatt kiemelt biincselekmények

2007 évben
(Kivonat)

Kozrend elleni biincselekmények | 310 154 15 g : 1.
269/B. § Onkényuraimi jelkeppel visszae. vis. @ 1 @ 4 o 0 : o
271.§(1).  Gerézdassguétsege  : 14 10 1 0

o oo
oo

282.§ (5/a) Csekély mennyiségre/bek 17 |9
2.@2!'.4.-.§.U.)..'ﬁ?[‘.’é!.r?.‘.@Flaf?!ﬂ:..'l%.'.‘.?[??!‘.?@h.....,‘.,..,,E................,. :
282/A. § (2/a) Binszov.ben, fliggd szemelythaszn =~ 3 :

271.§(2a) _ Gardzdaségosoportosanekév. © 18 0 5 1 0 1 0 0
274.§ (1) Kozokirat hamisitas bantette 161 :© 81 5 . 0 .1 =
275.§ Kozokirat hamisitas hiv.szem.dltalelkéy. : 2 @ 0 @ 1 = 0 P 0
076.§ . Maganokirathamisitas ~~ : 66 : 28 > 7 T : 9
R77IA.§ (1/a) Jel eltavolitasa v. egyéb megham. : 2 2 : 0 : 0 : 0 :
263. § (1) Visszaaélrobb.any, robbszerrelbtt, 2 ¢ 2 i 0 0 0
DG3IAS (1) V.6k6s ofegyv.foszemel kapesott. : 9 0 8 1 4 0 1 0
. Kabitoszerrel visszaélések 0 — ‘.

2.5??&..5_@{’?)_Q??IS?FY..W?UHY???Q[@..’.’..@.‘S.,.._.,.,.,...é....__..._.____,_,_E..,
282/A. § (6b), Cseksly mennyiségre/2bek, 1 1 i
282/C. § (4) Jelentos mennyisegikeb. ek : 1 10 |1 0 ¢
282/C. § (5/a) Csekély mennyiségre elkdvetve 2 1] 0 foo

(Szerkesztette: Katonai Féiigyészség Személyligyi és Informacios Fosztaly)

© oo ooia
© oo o oioial
oo oioo o

3

3
282/A. § (3). Jelentds mennyiséql kabitoszerre 2

2

1

1

o
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Osszesen Katona ' Hatarér = Rendor Bv.all. |

Hivatali visszaélés 1 40 | 1 1158 | 0 | 16 |
Bantaimazas hiv. efjarasban 31 0 2 0 = 29
Hivatali vesztegetés ( Btk. 250. § ) 23 0 19 1 3
Garézdaséé S = - 31 5 T % i o
__Kozokirat hamisitas 124 ' 8 | 0 (7 [ 0O
Magénokirat hamisitas 201 83 9 3 14
V.élés l6szer, fegyver, obb g 18 8- 2 0 | 0
Kabitsszerrel visszaelés (osszes) | 34 (20)] 0 0 0
T
~ Lopésok osszesen . 65 | &3 4 1 11
Sikkasztasok 6sszesen 1.9 1 6 1 1 0 2
~ Csalasok ¢sszesen 114 44 1 1 3
_ Rongalas 6sszesen 14 14 0 0 0
Szerzéi és kapcsot jogok sértése 308 256 0 0 1

(Szerkesztette: Katonai Foligyészség Személyiigyi és Informacios Féosztaly)

A katonai eljarasban a nyomozati szakban

megallapitott biincselekmények
A szamuk, vagy stlyuk miatt kiemelt biincselekmények

2005 évben
(Kivonat)

'Osszesen Katona | Hatardr | Rendor | Bv.all. ||

. Hivatalivissza¢les | 75 | 0 | 6 | 85 | 11 |
Bantaimazas hiv. eljarasban 116 1 0 | 4 |1 | 11|
Hivatali vesztegetés (Btk.250.§) ' 123 | 0 | 111 | 6 | 4 |
_Garazdasag 61 | 33 [0 | 3 0
- Kozoktrat hamlsnas 1 e6 | 22 | 26 | 9 | 1 |
- Maganokwathamxsﬂas 1 242 | 139 _‘_______5___ 16 | 9 i
Veles |6szer, fegyver, robb. ag 114 110 | 2 |1 | 1 |
_Kabitoszerrel vissza¢lés (osszes) | 81 (66) | 0 | 1 0 |
_____Lopasok 6sszesen _q_'__ﬂ 121 | 5 | 0 | & |
Slkkasztasok osszesen_ | 24 *9___Q_h_ 0 | 4 |
_ Csalasok 8sszesen 162 |1 28 | 2 Tt 4 1 2
______Rongalas 8sszesen 26 15 0 | 9 | 0 |

Szerzéi és kapcsot jogok sértése 1312 1312170 |70 |10
(Szerkesztette: Katonai Foligyészség Személyiigyi €s Informacios Foosztaly)
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