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VEZETOI OSSZEFOGLALO

Bevezetés

Annak ellenére, hogy az éves Monitoring the Future (MTE, A jové nyomon kovetése)
Osszehasonlité tanulmany a legutdbbi vizsgélt évek sordan némi csokkenést tapasztalt a
drogfogyasztas terén, évente az a 13 milli6 12 és 17 év kozotti amerikai fiatal, akik kapcsolatba
keriilnek az alkohollal, a dohannyal és egyéb drogokkal, nagyon magas szam ahhoz a hanyatlé
tendencidhoz képest, ami az 1980-as évek sordn egészen 1992-ig volt megfigyelhetd.

A problémas teriiletek kozé tartozik, csak hogy néhanyat emlitsiink, az, hogy kiskoru fogyasztok
22,5 milliard dollart koltottek alkoholra 1999-ben (a teljes 116,2 millidrd dollarbol); a 12 és 17
évkozottiek altal vénykoteles gyogyszerekkel elkovetett visszaélések szama riaszté mértékben,
212%-kal novekedett 1992 és 2003 kozott (amely helyzet e kutatas befejezése 6ta még rosszabbra
fordult); valamint hogy 2001-ben 1124 ooo fiatal probalta ki a fijdalomcsillapitokat, amit csak
a marihudnafogyasztas el6z meg, 1 741 000 esettel.

A vénykoteles gyogyszerek (koztitk az OxyContin, a Valium és a Ritalin) fogyasztasa a tanulmany
készitésekor a negyedik helyet foglalta el Amerikaban a marihudna, az alkohol és a dohany
mogott.

Amikor a megel8zésre tett erdfeszitések cs6dot mondanak, azért nem kis arat kell fizetniink.
2005-ben a drogokra vonatkozo életprevalencia-ardnyszamok ezek voltak: 21% (nyolcadikosok),
38% (tizedikesek) és 50% (tizenkettedikesek). Bar lehet azzal érvelni, hogy a problémak nem
jelentkeznek az 9sszes olyan tanuldnal, aki kiprobalja a drogot, az alkohollal valé visszaélés



és a fliggdségbol eredd termeléskiesés, az egészségiigyi ellatds, a biintetdjogi intézkedések
és tarsadalombiztositas koltsége 2002-ben mintegy 180,9 milliard dollart tett ki. Szamos
fiatal esetében drogfogyasztas el6zi meg az olyan iskolai problémakat, mint a rossz jegyek, a
gyakoribb iskolakertilés, az alacsonyabb elvarasok és a tanulmanyok feladasa. Valojaban minél
tobb cigarettat sziv egy tanuld, minél tobb alkoholt, marihudnat, kokaint és egyéb drogot
fogyaszt, annal valésziniibb, hogy gyengén teljesit az iskolaban, lemorzsol6dik, vagy lemond
a tovabbtanulasrol.

A Narconon programjanak legf6bb célja a Nemzeti Drogellendrzési Politikai Hivatal (Office of
National Drug Control Policy, ONDCP) és az Oktatasi Minisztérium céljaival és kozegészségiigyi
feladataival 6sszhangban, hogy megeldzze és felszamolja a tarsadalomban a drogokkal val6
visszaélést. Kutatasok igazoljak, hogy amennyiben mar kora kamaszkorban megel6zik vagy
késleltetik az alkohol és egyéb drogok fogyasztasanak megkezdését, az csokkentheti vagy meg
is el6zheti a kabitoszerek kiprobaldsat és mas, kockazatot jelenté magatartasokat a kamaszkor
késGbbi szakaszaban vagy a felnéttkorban. Ugyanakkor még mindig sok a vita azzal kapcsolatban,
hogy milyen politikat és stratégiat alkalmazzanak e cél elérése érdekében. Az elmult tobb
mint 40 év soran a Narconon drogmegel8zési szakemberei a létez6 megel6zési torekvéseket
kiegészité szemindriumokat tartottak, tovabbi szemléltetd eszkozoket adva az iskolai
tantervekben foglalt anyagokhoz. A Narconon International 2004-ben egy nyolc modulbol
allé drogfelvilagositd tantervet allitott 6ssze a kozépiskolas korosztaly szaméra L. Ron Hubbard
kutatasai és irasai alapjan, amelyeket belefoglaltak a nem vallasos Narconon drogrehabilitacios
modszertanba. A program fejleszt6i elemezték a tanulok részérél a programot kovetSen érkezett
visszajelzéseket, a program bevezetésétdl kezdve kérdoiveket gytjtottek be a mindségalapu
menedzsment gyakorlatdnak részeként, amit ma is folytatnak, hogy a bizonyitékokon alapulé
gyakorlatok és a megel6zési elmélet szellemében egyediilalld, univerzalis (minden fiatalnak
sz010) drogfelvilagosito tantervet allitsanak Ossze a kozépiskolas koruak szamara, amely a
kulcsfontossagt problémaékat célozza.

A kozépiskolas koruaknak sz6l6 nyolcmodulos Narconon drogfelvilagositd tanterv megel6z6
stratégiak paratlan kombinacidjat foglalja magaba, amely részletesen foglalkozik a dohannyal,
azalkohollal, a marihuanaval és a szokvanyos ,,kemény drogokkal”. Az egészséggel kapcsolatos
motivaciok, szocialis készségek, a tarsadalmi befolyas felismerésére és a velitk kapcsolatos
ismeretek gyarapitasara szolgalo tevékenységek szamos kockazati és tamogaté tényezé6vel
foglalkoznak a drogfogyasztas és fiiggdség etioldgidjanak teriiletén. E tanulmany célja az volt,
hogy felmérje, hogy a program milyen mértékben képes megvaltoztatni a fiatalok korében a
droghasznalattal kapcsolatos viselkedést, hozzaallast és ismereteket, tovabba kiértékelni, hogy
a Narconon drogmegel8z6 tantervének elemei a megel6zés elméletéhez viszonyitva mennyire

alljak ki a probat.
MODSZERTAN

A minta leirdsa

A Narconon munkatarsai két allambol 14 iskolat vontak be. Az iskolakat méretiik, a kozosség
mérete és altalanos etnikai Osszetételitk hasonldsaga alapjan soroltak az oktatdsi vagy a
kontrollcsoportba. Az iskoldk hdrom tesztelési pontban allapodtak meg: kiindulasi allapot,
koriilbeliil egy honappal késébb, valamint egy hat hdnapos utankovetés. A teljes Narconon



drogfelvilagositd tantervet vagy kozvetleniil a kiindulasi kérdéiv kitoltése utan vezették be
(az oktatast kapd csoportnadl), vagy a hat hdnapos végs6 kérddiv kitoltése utan (a kontroll-
csoportnal). A tanterv szolgaltatasanak hitelességét a segit6i jelentések igazoltak.

A sziil6i beleegyezések beszerzését kovetéen Oklahomaban 236 kontrollcsoportbeli és 244
kisérleti csoportbeli tanul6 volt, Hawaiin pedig 295 kontrollcsoportbeli és 220 kisérleti
csoportbeli tanulé. A tanuloknak elmagyaraztak az 5nkéntes beleegyezés és a titoktartas fogalmat.
A kiindulasi kérd6ivet kovetGen az egyik charter iskola id6beosztasi okokbol visszaléptette 26
f6s csoportjat a kutatasban valo részvételtl. Nemek szerinti, potencialisan érdekl6dé etnikai
vagy rizikocsoportok képviseltetésére nem tettek kisérletet.

A kutatasi protokollt és a beleegyez6 nyilatkozatokat a Copernicus Group IRB vizsgalta feliil
és hagyta jova (HIoo1 protokoll). A résztvevok védelme érdekében az okleveles felmérdcsapat
az osztalynévsor alapjan minden tanulohoz egyedi azonositdszamot rendelt. A bizalmassag
érdekében a tanuldk valaszaikat standard feleletvalasztos lapon jelolték be, amelyre csak az
egyedi azonositoszamukat irtak rd. Az osztalynévsort és az azonositokodot ugy hasznaltak,
hogy mindegyik felméréshez ugyanazt az azonositdszamot rendelték hozza, igy az egyes
felmérések soran adott valaszokat 6ssze tudtak hasonlitani — ez olyan mintavételi stratégia,
amely biztositja a megfelel6 statisztikai lehetdséget arra, hogy azonositsak a tesztelt valtozok
kozotti kiilonbségeket az altalanos osztalytermi népességhez viszonyitva, ahol a fiatalok tobbsége
nem fogyaszt drogokat. A kitoltott valaszlapokat a tanuldk biztonsagi boritékba helyezték,
lepecsételték, és odaadtak a felmérést végzé munkatarsaknak, akik a felmért adatok bevitele,
adatkezelés és statisztikai elemzés céljabdl elkiildték a vizsgalatvezetonek.

Drogfelvildgositési intervenci6

A vizsgalat felépitése megkovetelte, hogy a kisérleti csoportként bevont iskolak megkapjak
a teljes drogfelvilagositasi tantervet. A professziondlisan kiképzett segiték egy pontokba
szedett szolgéltatasi kézikonyvet kovettek, és naponta irtak teljesitési jelentést. A Narconon
rendszerbe foglalt tantervi anyagai tamogatjak a segitGket a program standardjainak megfeleld
szolgaltatasban, és ezek révén fenn tudjak tartani a program hiiségét.

Eredményességi mutatok

Az elsédleges eredményességi mutaté az ,elmult 30 nap soran szedett szerek” volt,
amelyhez a Center for Substance Abuse Prevention (CSAP) megitélés szerinti programjain
résztvevok eredményességi mutatéit alkalmaztdk — ezeket a CSAP altal finanszirozott
kabitoszerfogyasztas-megel6zési programok kiértékelésére tervezték, amelyet a tesztelés el tti
és utani tervezéshez javasolnak (0930-0208. OMB nyomtatvany, lejarati datum: 2005. 12. 31.). A
kérdések huszonkét kabitoszer fogyasztasanak gyakorisagara vonatkoztak, ezek koziil tizenkét
kérdést a Monitoring the Future kérd6ivébol vettek at.

A CSAP szakcsoportja altal felbecsiilt masodlagos eredmények kozé olyanok tartoztak, minta
kockazat érzékelése, a drogfogyasztassal kapcsolatos magatartasok és dontések, amelyek koziil
6tot a Monitoring the Future kérd6ivébdl vettek at — ezek a drogfogyasztas altal el6idézett karok
észlelésérol szolnak; négy kérdést pedig a kockazati és védelmi tényezdékre vonatkozé tanuldi
kérd6ivbdl (Student Survey of Risk and Protective Factors) vettek at - ezek a drogfogyasztasi



szokasokkal kapcsolatos kérdések voltak. Az egyénekben bekovetkezo viselkedési és felfogasbeli
valtozasok kiszamitasan tul ezek a kérdések lehetévé teszik az allami és az orszagos normakkal
kapcsolatos 9sszehasonlitasokat is.

Ezen feliil a program kifejlesztdi 25 olyan kérdést is javasoltak, amelyekkel kiegészitették a
CSAP-kérdéivet annak felmérésére, hogy a Narconon program altal atadott drogfelvilagositasi
elképzeléseket a program minden résztvevdje kellden megértette-e, ezek milyen mértékben
maradtak meg benniik az utankovetési iddpontokig, és hogy a tanulok képesek-e alkalmazni
aprogram kulcselemeit. A programfejleszt6 kérdéseket tigy alakitottak ki, hogy megvizsgaljak
az olyan kozelebbi hatdsokat, mint a program nevel6 képessége, annak tanulmanyozasa révén,
hogy mennyire tudjak felidézni a program anyagait, valamint hogy mutassa, hogy a tanulok
mennyire képesek alkalmazni a programon elsajatitott készségeket, példaul az onkéntes
adatszolgéltatas részeként megadott informaciok tanubizonysaga alapjan mennyire képesek
kommunikalni a kabitoszer-fogyasztasra vonatkozd meglatasaikat, mennyire tudjak felismerni,
ha kabitoszer-fogyasztasra akarjak ravenni Oket, illetve képesek-e ennek ellendllni, tovabba
mennyire képesek dontéseket hozni.

Statisztikaelemzés

A véletlenszertség nélkiili konstrukcié — amely esetében nem lehet feltételezni, hogy a kisérletre
kivalasztott csoportok és a kontrollcsoportok feltételei megegyeznek — konzervativ elemzést
igényel. Ez okbol a tanulmany kovarianciaelemzést (ANCOVA) alkalmazott a kiinduldsi
ponthoz képest bekovetkezett valtozasi értékekre, amelyek mind a kezdeti droghasznalatot,
mind az iskolasokban bekovetkezett valtozasokat kovariansként kezelik.

EREDMENYEK

A Narconon-tanterv osszetevSinek kiértékelése

Az 1. tablazat a nyolc tantervi leckét vazolja fel, 6sszevetve a szamos drogmegel8zési program
altal alkalmazott legf6bb szerkezeti elemekkel. Az interaktiv tanterv olyan kiilonféle teriiletekrdl
ad at tudomanyos igényl informaciokat, mint a toxikologia, a torvényszéki orvostan, a
taplalkozas, a marketing, a gydgyszertan és sok mas. A programanyagok olyan audiovizualis
segédeszkozoket és vilagos oravazlatokat is tartalmaznak, amelyeket teljes egésziikben le kell
szolgaltatni, kiegészitve olyan mindéségalapti menedzsmenteszkozokkel, mint az anonim tanuloi
kérdéivek valamennyi foglalkozashoz, valamint a segit6i napld, amelybe a foglalkozasokra
vonatkozé minden problémit és/vagy kérdést fel tudnak jegyezni.

A segit6k képzése a hatékony kommunikdciora helyezi a hangsulyt, valamint az olyan kérnyezet
megteremtésére, amelyben a tanuldk feltehetik a kérdéseiket, megvitathatjak személyes
szitudcidikat, és aktivan részt vehetnek a foglalkozasokon.

A Narconon drogfelvildgositdsi tanterv dltal a drogfogyasztasra gyakorolt
hatésok az olyan teriiletekhez viszonyitva, ahol még nem kaptdk meg a tantervet
Az utankovetés soran, amint azt a 4. tablazat is mutatja, azok a tanulok, akik részt vettek a
drogfelvilagosité programon, de nem tartoztak a kontrollcsoportba, szinte barmilyen tipust
droghasznalat tekintetében az alacsonyabb drogfogyasztas iranyaba mozdultak el. A csoportok
droghasznalattal kapcsolatos, kiindulasi ponton mért szokasai hasonldsagabol kiindulva ez



a minta 6nmagaban alataimasztja a drogfelvilagosité program altal létrehozott kiilonbségek
megbizhatdsagat.

A droghasznalatban bekovetkezett csokkenés mértéke statisztikai jelentdségii. Az egyes tesztek
gorbéi mutatjak a program hatékonysagat. Az alkohol, dohany és marihuana fogyasztasi tertiletei
az elmult 30 nap soran kiilonosen jellemzoek a kozépiskolai tanuloknal: A legerdsebb hatds az
elszivott cigarettdk mennyiségében mutatkozik, amelyet a fiistmentes dohdny hasznalata és a
cigarettazas gyakorisaga kovet. A marihudna gyakorisaga és mennyisége ugyancsak jelentds
statisztikailag. Az alkoholfogyasztasban és a részegségben csak jelentéktelen kiilonbségek
mutathatok ki.

A ,kemény drogok” koziil az amfetamin hasznalata némiképp gyakoribb volt e fiatalok korében,
és a tanterv ezt jelentdsen csokkentette.

A drogfelvilagositasban részesiil6 és a kontrollcsoportok kozotti kiilonbségek megegyeznek az
altalanos, osztalytermi kornyezetben tartott beavatkozasokrol sz016 jelentésekkel, amelyekben
a drogfogyasztasi adatokat onkéntes adatszolgaltatassal szerzik be. A kabitoszer-hasznalat
szintje minddssze a fiatalok egy kisebb alcsoportjaban volt magas.

A Narconon drogfelvildgosité tanterv hatdsa a kockdzatok érzékelésére,
illetve a drogok és a drogfogyasztas irant tantsitott hozzdalldsra,
osszehasonlitva az olyan teriiletekkel, ahol még nem kaptiak meg a tantervet
Hat hénappal a programon torténd részvételt kovetden a kiindulasi ponthoz képest
tapasztalhat6 kiilonbségek ellendrzésekor a kontrollcsoport tagjai sokkal inkabb hajlottak
arra, hogy a hat hénapos utankévetéstdl szamitott egy éven beliil le fognak részegedni, mint a
drogfelvilagositasban részesiilt csoport, ahogy a cigarettaszivasra val6 hajlam is er6sebb volt
a kontrollcsoportnal. Ehhez képest a drogfelvilagositasban részesiilt csoport sokkal erésebb
elhatarozassal mozdult el a drogmentes életmdd iranyaba, mint a kontrollcsoport.

A hat honapos utankovetésnél a karosodas kockazatat firtaté 6t kérdés kozil négy volt
statisztikailag jelentds. Annal a kérdésnél, hogy ,,mit gondolsz, az emberek mennyire teszik
ki magukat veszélynek (fizikailag vagy mas modon), ha egyszer vagy kétszer kiprobéljak a
marihudnat, vagy rendszeresen szivnak marihuanat?”, a drogfelvilagosité csoportba tartozd
tanulok dont6 tobbsége a nagy kockazatot jelolte be. Ez a hozzaallas mutatkozik meg a fejleszt6k
altal javasolt kérdéseknél azon tanulok korében, akik részt vettek a drogfelvilagosito programon,
tekintve, hogy ott elsajatitottak azt a hozzaallast, hogy a drogok rosszak.

Képesség arra, hogy a Narconon drogfelvilagosité tanterv

altal targyalt anyagot magukéva tegyék, olyan teriiletekkel
osszehasonlitva, ahol nem részesiiltek a tantervben

A 9. tablazat szerint a drogfelvildgosité programon vald részvétel utan hat hénappal a
drogfelvilagosit6 tantervben részesiilok koziil szamottevéen tobben voltak képesek a program
tartalmaval megegyez6 valaszokat adni mind a tizenkilenc olyan tényezdre, amely a kiinduldsi
ponthoz viszonyitott véltozasokat vizsgélta. Erdekes lehet az is, hogy a drogfelviligosito
programon részt vevo tanulok sokkal jobban megértették azt, hogy az alkohol is drog, és
hogy a drogokkal valo visszaélésbe a legalis és az illegdlis szerek egyarant beletartoznak.



A kiindulasi ponton a tanulok tobbsége nagyon kevéssé volt tajékozott azzal kapcsolatban,
hogy a drogfogyasztas a tapanyag-ellatottsagi allapotra is hatdsa van, ezt azonban a program
helyesbitette.

A tanterv korrigalta a marihuanaval kapcsolatos, altalanosan téves felfogast is: hogy a
benne talalhaté vegyi anyagok nem karosak, hiszen a természetben né. A tanulok helyesen
azonositottak be azt is, hogy a médiareklamok jelentik az egyik legfébb forrast, amely a
tarsadalmat a drogfogyasztas iranyaba befolyasolja. Szamos kérdésre adott valasz azt mutatja,
hogy a drogfelvilagositasi tantervben részesiil6 tanulok sokkal jobban megértették a drogok
elmére és testre gyakorolt altalanos hatasait.

A tanulok dontéseit és viselkedését vizsgalo hat kérdés koziil harom jelentds valtozasrdl szamolt
be. A drogmegel6zési csoportba tartozé tanuldk sokkal nagyobb valoszintséggel utaltak arra,
hogy eleget tudnak a drogokrél a dontések meghozaséhoz. Erdekes médon a drogmegel6zésben
részestil6k arrél szamoltak be, hogy jelenleg sokkal jobban képesek ellenallni a drogfogyasztasra
iranyul6é nyomasnak, holott arra a kérdésre, hogy a multban mennyire tudtak ellenallni a
drogfogyasztasra iranyul6 nyomasnak, mindkét csoport hasonl6 értéket mutatott valamennyi
ellenérzési pontnal. Arra a kérdésre is jelentésen a nemleges valasz iranyaba mozdultak el a
valaszok, hogy ,,a drogok valdjaban nem annyira rosszak’.

KIFEJTES

E tanulmany célja annak felmérése volt, hogy a Narconon drogfelvildgositasi program milyen
hosszu tava hatdst képes elérni a tanuldk drogfogyasztasi szokdsaira egy altalanos (minden
tanuldt érintd) osztalytermi kornyezetben. A kiindulasi pontban adott valaszok jelentds
mértékben hasonlitottak a nagy orszagos felmérések droghasznalati mintaira. A tesztet
megel6z6 fogyasztasi szint ellendrzését kovetden a drogmegel6z6 tantervet végigtanuld
osztalyokban alacsonyabb volt a drogfogyasztas szintje, mint a kontrollcsoport tanuléi
esetében. Szembetling csokkenés volt megfigyelhet6 az alkohol, a dohany és a marihuana
esetében — ezek ebben a csoportban fontos visszaélési kategérianak szamitanak —, valamint
a ,kemény drogok” bizonyos csoportjainal, amilyenek példaul a vénykoételes gyogyszerek,
a kokain és az ecstasy. Az eredmények a 4. tablazatban vilagos és egyértelmi tendenciat
mutatnak a drogfogyasztasi szokasok csokkentésére szolgalo drogfelvilagositd programokkal
kapcsolatos tesztelések soran.

Ez igéretesnek tiinik annak fényében, hogy a kiértékelés azt szem el6tt tartva késziilt, hogy
»valo életbeli” tesztelés torténjen a Narconon programrol, amint normal koriilmények
kozott egy osztalyban végzi a beavatkozast. A program szolgaltatdsaban rejlé korlatok és az
osztalyok munkafolyamat kézbeni értékelése (beleértve a hatékonysag felmérését nkéntes
adatszolgaltatds alapjan feldolgozo kérdéiveket) mindossze szerény mérhetd killonbségeket
jelent a drogfelvildgositasos és a kontrollcsoportok kozott, relative nagy hibalehetdségekkel.

A CSAP felmérési mddszertananak hasznalata nem teszilehet6vé a droghasznalat csokkenésének
szamszer(sitését, és e kiértékelésnek ez nem is volt célja. Azéltal, hogy sokkal inkabb célozta
az altaldnos kozonség tesztelését a magas kockazati szintli tanuldk csoportjanak kivalasztasa



helyett, az egyes kategoriakon beliili tanuléi valaszok kozotti kiillonbségek a kiindulasi ponton
a semmilyen droghasznalatot nem jelz6 tanulok nagy szama miatt mérsékeltnek mutatkoztak.

A CSAP azon hipotézis felmérésére vonatkozo kérdései, miszerint a drogfelvilagosito program
meg tudja véltoztatni emberek hozzaallasat és meggy6z6dését, igenis azt jelzi, hogy valtozas
kovetkezett be a kabitoszer-hasznalatra vonatkozoéan. Erdekes, hogy az azt firtat6 kérdések,
hogy a program soran kaptak-e és elsajatitottak-e 4j tudast, habar mutattak az adatokra
vonatkozd bizonyos elézetes jartassagot, mégis statisztikai szempontbdl a legjelentésebb
valtozast eredményezték.

A Narconon-program, amely elsésorban egy oktatdsi stratégia (Center for Substance Abuse
Treatment besorolassal), a legfontosabb megel6zési elméletekkel egyezé megkozelitéseket
tartalmaz. A tanterv soran az egyes részek atadasara leginkabb az 6szt6nz6 kommunikaciot
alkalmazzak. A kompetencia fejlesztését azzal érik el, hogy a program interaktiv, vagyis a tanulok
bevonasaval zajlik, tovabba azzal, hogy a tanuldk iskola utan személyesen vizsgaljak meg a médiat
és egyéb kornyezeti befolydsokat, amelyek igyekeznek befolydsolni a tarsadalmat. Tudomanyos
alapu informaciokat mutatnak be a tanuloknak, amelyek arra szolgalnak, hogy képessé valjanak
a kiilonféle forrasok altal informacioként bemutatott izenetek helyességének megitélésére.

Az ismeretek fontossaganak elismerése mellett meg kell emliteni, hogy a korai megel6z6
programok a résztvevoket preciz tényekkel lattak el az alkohol és egyéb drogok karos hatasat
illetéen, azt feltételezve, hogy ezek a résztvevok a sajat jol felfogott érdekiiket szem el6tt tartva
csokkenteni fogjak a drogfogyasztast, vagy felhagynak vele. Ennek az altalanos, mindossze
informaciokat dtado vagy felvilagosité modellnek a tanulmanyozasa elvezetett a megel6zés
teriiletén a néhany altalanosan elismert tény egyikéhez, miszerint az emberek tilnyomo
tobbségénél az egészségrodl szold informacidk passziv befogadasa révén elért egyszeri
tudatossag nem elegendd ahhoz, hogy megviltoztassak jelenlegi viselkedésmddjukat, vagy
hogy csokkentsék jelenlegi vagy jovébeli drogfogyasztasukat.

A Narconon megel6zési képzési anyagok a kezdetektdl fogva az informaciok megfeleld
kommunikalasara és az el6addval torténd egytittmiikodésre helyezték a hangsulyt. A segit6i
képzés megfelel a McGuire altal leirt 6t 9sszetevos, 6sztonzéses modellnek. Ezen elmélet szerint
egy oktatonak ahhoz, hogy hatékony legyen, meg kell ragadnia és meg is kell tudnia tartani a
hallgatdk figyelmét, érthetének kell lennie (megértés), elfogadast kell kivéltania az iizenetet
fogado fél részérdl (megadas), fenn kell tartania az elfogadast az id6 mulasaval (fenntartas),
és a megfeleld helyzetekben at kell alakitani cselekedetté. Ha teszteljitk a megfeleld valasz
kivalasztasanak képességét, az az adott informaci6 értékességének és hasznalhatésaganak
megitélését illetd kérdés megvalaszolasdnak csak a kezdete.

Emiatt igen tanulsagos az 9sztonzéses kommunikacié beépitése a segit6i képzésbe és a program
multimédids Osszetevdibe. A drogok természetére és hatdsaira vonatkozo tudomanyos alapt
informaciok kozlése elvileg segithet a tanuldknak abban, hogy itéléképességet és tudatossagot
alakitsanak ki magukban, de csupan olyan mértékben, amennyire az atadott {izenet redlis a fiatalok
szamara, és amennyiben ezeket olyan formaban adjék at nekik, amilyenben a tanuldk el tudjak
fogadni és értékelni tudjak Sket. Az érzelmi reakciokat (pl. azt, hogy mennyire okoz élvezetet vagy
megelégedést) is magukban foglalo tanuléi elégedettségi felméréseket mélyebben is meg kellene



vizsgalni, hiszen fontos valtozasokat mutathatnak az érzékelés terén magukkal az informacidkkal
kapcsolatban, amelyeket az egyszer(i ,,igaz/hamis” kérdésekkel nem lehet felfedni.

KOVETKEZTETES

A Narconon program, ez az intenziv, nyolc modulbdl all6 oktatasi tanterv stabil alapokkal
rendelkezik az elméletben és a szerhasznalati etioldgidban, és magaban foglal tobb fontos és
korabban sikeresnek bizonyult megel6zési 9sszetevot.

Ezigazolja azt az el6feltételezést, hogy az osztalytermi kornyezetben tartott program résztvevoi
megvaltoztatjak drogfogyasztassal kapcsolatos hozzaallasukat. A Narconon-halézat emellett
erds szervezeti felépitést nyujt a program fenntarthato és j6 min6ségli megvaldsitasahoz.

Ebben a kiértékelésben a Narconon drogfelvilagosito tanterve a drogfelvildgosito program
elvégzése utan hat hénappal minden tesztelt drogfogyasztasi kategdriaban a drogfogyasztas
kézzelfoghatd csokkenését mutatta. Ezeknek a kérdéseknek az egyharmada (amelyek a fiatalok
altal leggyakrabban hasznalt drogokat, az alkoholt, a dohanyt és a marihuanat, valamint a

»kemény drogokat” mérik fel) statisztikailag jelent6s hasznalatbeli csokkenést mutatott. Az
amfetaminok és a nem vénykoételes amfetaminfogyasztas eseteiben elért csokkenés fontos,
tekintve, hogy e drogok jelenleg egyre konnyebben hozzaférhetdek, a fogyasztdik szama pedig
egyre nd. A Narconon drogfelvilagositasi tanterv legjelentdsebb alatamasztasat a drogokkal
valo visszaéléshez kothetd viselkedésben mutatott csokkenés megbizhatdsaga jelenti.

A program azzal képes csokkenést elérni a drogfogyasztassal kapcsolatos viselkedésben,
hogy korrigalja az elterjedt, de hamis tizeneteket, mikozben a fiatalokat felruhdzza azzal a
képességgel, hogy megfigyeljenek, levonjak a sajat kovetkeztetéseiket, valamint fejleszti az
interperszonalis képességeiket, hozzajarulva a megfelel csoportnormak kifejlesztéséhez. Ezek
a valtozasok mind egyéni, mind csoportszinten a kockazat érzékelésének megvaltozasat és
megvaltozott viselkedést eredményezhetnek. Ennek a programnak a miikddési mechanizmusait
mindazonadltal alaposan meg kell vizsgalni olyan érzékeny eszkozokkel és elemzésekkel, amelyek
ennek a feltevésnek a tesztelésére szolgdlnak. Annak ellenére, hogy a CSAP-kérdéivet kiterjedt
fejlesztésnek vetették ala, a drogmegel6zési programok hatékony dsszetevéinek elkiilonitéséhez
erGteljesebb modszertanralehet sziikség, kiillonosen az e programot létrehozd elmélet tikkrében.

A kozépiskolai osztalyok szamara tervezett Narconon drogfelvildgositasi tanterv egyértelmiien

pozitiveredményeket mutat, és az absztinencia erételjes és fontos tizenetét kozvetiti. Tekintve a
drogfogyasztas jelentds csokkenését, a programanyagok tudomanyos tartalmat és a tarsadalmi

befolyas mogottes elméletét, valamint a Narconon International erés, kdzpontositott iranyitasat,
ez a program nagyon igéretes és létfontossagu szerepet tolt be a kabitoszerekkel valo6 visszaélés

teriiletén.



4. tablazat: Drogfogyasztas a hat honapos utankovetéskor: a kezelés alatt 1év6 és a kontrollcsoportok

osszehasonlitasa.

Kontrollcsoport N = 420  Drogfelv. csoport N =389  Eltérés irdnya

Szignifikanciaszint df = 11

Drogfogyasztasi valtozo atlag atlag F pérték =
B1 cigaretta (gyakorisag) 1,34 1,26 pozitiv 3,35 <0,001
B2 fistmentes dohany 1,34 1,26 pozitiv 3,39 <0,001
1113 egﬁ;ir:gg (elszivott 1,49 1,35 pozitiv 3,89 <0,001
B4 alkohol 1,57 1,41 pozitiv 1,87 0,040
Bs részegség 1,43 1,24 pozitiv 1,69 0,073
B6 marihudna 1,30 1,18 pozitiv 2,28 0,010
Eiﬁf;riis}ggna (elszivott 1,18 1,13 pozitiv 2,12 0,017
B8 szipuzas 1,13 1,06 pozitiv 0,86 0,584
B9 LSD 1,05 1,04 pozitiv 1,12 0,339
B1o amfetaminok 1,11 1,07 pozitiv 2,35 0,008
B11 crack 1,06 1,03 pozitiv 0,681 0,758
B12 kokain 1,08 1,03 pozitiv 0,97 0,471
B13 nyugtatok 1,09 1,06 pozitiv 0,73 0,710
Bi4 altatdk 1,10 1,05 pozitiv 1,07 0,380
Bis kristalymet 1,07 1,04 pozitiv 1,12 0,273
B16 amfetamin recept nélkiil 1,09 1,03 pozitiv 1,59 0,098
B17 heroin 1,04 1,03 pozitiv 0,327 0,980
B18 egyéb narkotikumok 1,06 1,04 pozitiv 1,13 0,335
Big ecstasy 1,05 1,03 pozitiv 0,97 0,475
B2o randidrogok 1,03 1,03 nulla 1,19 0,287
B21 GHB 1,02 1,04 negativ 2,39 0,006
B22 szuper K 1,02 1,02 nulla 1,96 0,030

« A kiinduldsi ponthoz viszonyitott kiilonbségek III-as tipust négyzetosszegek kovarianciaanalizisét hasznalva



9. tablazat: Azoknak a tanuloknak a szazaléka, akik a program tartalmara vonatkozo kérdésekre helyes valaszt adtak.

Kontroll Drogfelvilagosits Szignigfkanciaszint
=1

N =524 N =419 N =433 N =388

Kiindulisi ~ 6 honapos  Kiindulasi 6 hdnapos F

pont utankovetés pont utdnkovetés p érték=

1. A drogok csak akkor befolyasoljak a 58,8% 68,7% 58,0% 68,3% 3,21 <0,001
gondolkoddsodat, amikor szeded 6ket.
(nemleges valasz)

2. Az alkohol nem drog. (nemleges valasz) 51,3% 54,9% 53,3% 70,9% 6,03 <0,001

3. Minden drog valjaban csak egy f6 hatdst  62,2% 69,0% 56,4% 63,9% 3,77  <0,001
valt ki, és ez az, amely miatt aggédnod
kellene. (nemleges valasz)

4. A drogokkal valo visszaélés csak az

. 7. . . ’ b 9 > 9 bl 9 bl 9 el < b
illegalis szereket jelenti. (nemleges valasz) 79:0% 80.4% 76:7% 79:1% +24 0001

5. Mivel a marihudna a természetben

el6forduld névény, a benne 1évo vegyi
anyagok nem igazan karosak a testre.

(nemleges valasz)

6. A fiatalok tobbek kozott azért probaljak
ki a drogokat, mert a filmekben, a tévében
és a magazinokban reklamozzdk Sket.
(igenl6 valasz)

67,9% 74,2% 60,5% 68,8% 3,53 <0,001

57,6% 61,6% 47,6% 64,9% 4,70 <0,001

7. Minden drog valtozast okoz a tested 76,1% 76,4% 65,4% 74,5% 2,15 0,015
miikodésében, akdr akarod, akdr nem.
(igenl6 valasz)

8. Ha egyszer beszedsz egy drogot, annak 48,9% 57,3% 47,3% 56,4% 3,58  <0,001
mindig ugyanolyan hatasa lesz, amikor
Ujra beszeded. (nemleges valasz)

9. A drogok miatt a tested kimeriti a 36,3% 50,4% 33,0% 72,9% 8,79  <0,001
vitamin- és dsvanyianyag-készleteit.
(igenl6 valasz)

10. A drogok emlékezetkieséseket

0 0y 0 0
okozhatnak. (igenl6 valasz) 75:2% 80,4% 66,5% 79,6% 506 <0001

11. A drogok el6idézhetik valakinél azt,
hogy meg van gy6z6édve arrdl, hogy csinél
valamit, mikozben valdjaban egészen mast
csindl. (igenlé vélasz)

68,9% 73,3% 60,0% 67,5% 5,25 <0,001

12. A hallucinogének nem olyan rosszak, o 0 0 0
mint mds drogok. (nemleges vélasz) 50,6% 57,0% 42,0% 59,0% 290 <0001
13. Az alkoholhirdetéseket csak 21 éves 51,7% 59,2% 49,9% 58,8% 735  <0,001
életkor felettieknek szanjak.

(nemleges valasz)

14. A drogok valtoztathatnak azon, hogy
hogyan érzed magad, és a drogfogyasztd
egy ido elteltével levert és nemtoré6dom lesz.
(igenl6 valasz)

76,5% 79:5% 72,3% 75,8% 3,23  <0,001

15. Amikor leallsz a drogokkal, azzal
befejezédik a dolog - nincsenek tovabbi
hatdassal a testedre vagy az elmédre.
(nemleges valasz)

76,1% 77:3% 68,4% 70,9% 2,60 0,003
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Kontroll Drogfelvilagositas Szignifikanciaszint

df=1u
N=7524 N =419 N =433 N =388
Kiindulssi ~ 6 honapos  Kiinduldsi 6 hdnapos F értéke
pont utankovetés pont utankovetés P 8

16. Fiiggdség csak akkor alakul ki, ha nem . Y 0 )
tudsz nemet mondani. (igenld vélasz) 31,9% 37.9% 26,1% 24,5% 295 0,001
17. Teljesen rendben van, ha néha-néha 66.49 6.0 6300 .
drogot fogyasztasz, mert a testb6l minden 4% 9,5% 3,0% 72:9% 53 <o001
drog kitiriil par napon beliil. (nemleges
valasz)
18. Meg tudom allapitani, hogy helyes 46,9% 61,1% 49,2% 63,4% 2,56 0,003
informacidkat kapok-e a drogokkal
kapcsolatban. (igenlé valasz)
19. Egy személynek sziiksége van személyes  60,1% 68,3% 52,7% 69,3% 3,28  <0,001
célokra ahhoz, hogy boldog legyen. (igenl6
valasz)
20. Kénnyen kommunikalom azt, amit 63,4% 70,6% 56,8% 65,2% 1,34 btizlorrlly_
gondolok, vagy ahogyan érzek valamivel ala
kapcsolatban. (igenlé valasz)
21. Eleget tudok a drogokrdl ahhoz, hogy 80,0% 84,2% 76,9% 81,7% 2,77 0,002
meghozzam a sajat dontéseimet. (igenld
valasz)
22. Koénnyen ellen tudok allni a 72,3% 78,8% 70,0% 74,5% 2,77 0,002
drogfogyasztasra iranyulé nyomasnak.
(igenl6 valasz)

23. Korébban is ellenalltam a 66,4% 69,2% 58,9% 68,3% 0,88 .
drogf: (sra irdnvuld tsnak bizony-
rogfogyasztasra iranyulé nyomasnak. talan

(igenl6 valasz)

24. A jovében talan fogok drogozni.

(nemleges vélasz) 64,9% 65,9% 60,7% 60,8% 2,74 0,002
25. A drogok igazabol nem annyira rosszak. £9,4% 81.6% 20,9% 25,0% 1ot 0,035

(nemleges valasz)

« A kiindulasi ponthoz viszonyitott kiilonbségek I1I-as tipust négyzetdsszegek kovarianciaanalizisét hasznalva
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