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I. Bevezetés:

Szombathely Megyei Jogu Véaros 2019. évben Gjjaalakitott Kabitdszeriigyi Egyezteté Féruma
(KEF) célul tiizte ki, hogy a Nemzeti Drogellenes Stratégia, valamint Szombathely Megyei
Jogu Viéros Drogellenes Stratégiaja célkitlzéseivel sszhangban elkészitse Szombathely varos
és Vas Varmegye teriileti hatokérrel a 2024-2029 kéz6tti id6szakra vonatkozd cselekvési
tervét. A dokumentum célja kett8s. Egyrészt az addikciokra vonatkozo helyi problématérkép
tikrében helyzetelemzést adni a szenvedélybetegségek teriiletén a prevencidban,
korrekcioban és rehabilitacioban dolgozé szakembereknek és intézményeknek. Masrészt az
egyének, csaladok, csoportok és kozosségek egészségi allapotanak javitasa céljabdl kijel6ini
rovid-, kozép-, és hosszitavii célokat, melynek altal javulhat a helyi lakossag
egészségmagatartasa és erGsodhet a karos szenvedélyekkel, addikcidkkal szembeni
védekez6képessége.

Hazankban utoljara a 2013-2020 k6z6tti id6szakra vonatkozéan keriilt megalkotasra Nemzeti
Drogellenes Stratégia a kabitdszer probléma kezelésére. Az Orszaggy(ilés 2009. marcius 4-én
fogadta el a 18/2009. (lll. 4.) OGY hatarozatot, mely alapjan a kabitdszer-probléma kezelése
érdekében 0j hazai nemzeti stratégiai program megalkotdsara kérte fel a Kormanyt. A
drogstratégia célja a drogfogyasztas megelGzése, illetve csdkkentése, a lakossag egészségi
allapotanak javitasa, a szocidlis és tarsadalmi biztonsag novelése és a kabitdszerek okozta
egyéni és kozosségi kockazatok csékkentése. A kedvez6tleniil alakuld tendencidk megallitasa
els6sorban a kabitészer-probléma kezelésében részt vevs szervezetek és intézmények
egylttmiikédésével valdsithaté meg, valddi eredmény azonban csak térsadalmi és k6zdsségi
dsszefogdssal, a hatranyos helyzetl csoportokkal szembeni elSitéletek oldasaval érhetd el.
Az elmult két évtizedben az Eurdpai Unid és tagallamai kéz6s megkézelitést dolgoztak ki a
kabitészer-kereskedelem és fogyasztas biztonsdgi és egészségiigyi kdvetkezményeinek
kezelésére. Az EU 2021-2025 ko6z6tti idGszakra sz6l6 drogstratégidja a kabitdszer-kinalat és
kereslet cs6kkentésére, valamint a kabitoszerekkel 6sszefiiggd artalmak kezelésére helyezi a
f6 hangsulyt. A célok hatékony eléréséhez az EU nemzetkézi egylittmiikddést szorgalmaz a
nem unioés orszagokkal is, hangsulyozza a K+F fontossdgdt, mivel a kabitészer piac
rohamosan valtozik, és a koordinacio teriiletén hangsulyossa valt a civil tarsadalom bevonasa
a kozds munkaba. A stratégia 8 pontban 6sszegzi a f8bb célkitlizéseket, melyek kodzott

szerepel a tarsadalom és az egyén jélétének biztositdsa, védelme, valamint az
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egészségtudatossag erdsitése. A stratégia emberi jogi alapelvek biztositasaval, integralt
szemlélettel kozeliti meg a kabitdszerfogyasztas problémajat.

Budapest Kdbitdszeriigyi Egyeztet§ Foruma széleskorii tarsadalmi és szakmai egyeztetést
kévetSen 2023. decemberében fogadtatta el az els6 Févarosi Drogstratégiat, melynek céljai:
a budapestiek egészségi dllapotdnak és életmindségének javitasa, a szocidlis és tarsadalmi
szolidaritas és biztonsagérzet novelése, valamint a legélis és illegalis szerfogyasztas
mértékének és artalmainak csokkentése. A stratégia megalkotasa soran kiilénés hangsulyt
fektettek a teriileten dolgozé szakmak, déntéshozék, szakértSk, valamint az érintett
fogyasztok bevonasara is. A stratégia arra térekszik, hogy ismertesse a tényeken és adatokon
alapuld helyzetképet és a szakértSk altal beazonositott f6bb problémakat; azonositsa azokat
a beavatkozasi pontokat, feladatokat, amelyeken keresztiil a F6varosi Onkormanyzat a
meglévé jogkorei és anyagi forrdsai jovoltabdl hozzajarulhat a stratégiaban foglalt célok
megvalosuldsahoz; javaslatokat és ajanlasokat fogalmazzon meg a keriileti 5nkormanyzatok
és a kdzponti kormanyzat részére az alkohol és kabitészer hasznalat teriiletén tapasztalt

hianyossagok enyhitése érdekében.

ll. Demografiai helyzetkép:

A Kozponti Statisztikai Hivatal adatai szerint Szombathelyen 2023. jiuniusaban 73931 f§ volt
az alland6 lakohellyel rendelkez8k szama. Az el6z8 évi adatokhoz viszonyitva (2022. év
74.623 f6) ez 0,9%-0s mértékii népességesokkenést jelent. Az alabbi tablazatbdl kitdnik, hogy
Szombathely vdrosban az egészségkarosité magatartdsok szempontjabdl veszélyeztett 0-14
éves korcsoportba tartozé gyermekek és fiatalok szama 9720 6, a 15-17 évesek szama 2188
f6. Az aktiv koru 18-59 éves korcsoportba tartozék szdma 41158 {6, a 60-64 évesek szama
4247 £6 volt a 2022. évben.

A varos és a varmegye lakossaganak tébb éve tartd, folyamatos eléregedése, mint tendencia,
a jovében is erételjesen folytatodik. Nincs jele annak, hogy az 6regedési index emelkedése
lassulna. A 0-17 évesek az 6ssznépesség 17%-at teszik ki, ardnyuk jelentds a legalis és illegalis

szerek kiprébaldsanak vagy fogyasztasanak tekintetében.



—14 éves ndk i

0-14 éves férfiak 5010 |
15-17 éves n6k 1091
L 15-17 éves férfiak 1097
18-59 éves allando népesség 41158
60-64 éves allando népesség 4247
65-X éves allando népesség 17310
Osszesen: 74623

Forras: K6zponti Statisztikai Hivatal adatai alapjan

HI. Addikciok helyzetelemzése:

1/1. Nemzetkozi helyzetkép:

Dohdanyzas:

Az Eurobarométer felmérése szerint az Eurdpai Unidban annak ellenére, hogy az utdbbi
években jelentds elrelépés tortént a dohanyzés visszaszoritasa terén, a dohanyosok szama
tovabbra is igen magas: aranyuk a teljes népesség kdrében 26%, a 15-24 év kozétti fiatalok
kérében pedig 29%. A korai elhaldlozés kivaltd okai kdzétt is a dohdnytermékek fogyasztasa
all elsé helyen: Eurdpaban évente kézel 700 ezer ember haléla irhaté a szamlajara, noha a
dohanyzas a legfébb olyan egészségligyi kockdzat, amely elkeriilhetd lehetne. A dohanyosok
mintegy 50%-a id6 el6tt — nem dohanyzoé kortarsaiknal atlagosan 14 évvel korabban — hal
meg. Mindezek alapjan az Eurépai Unié 2003 6ta rendszeresen felméri és figyelemmel kiséri
az eurdpai lakosok dohanyzassal kapcsolatos attitlidjét. Az Eurobarométer 2014. évi
legfrissebb vizsgalati adatai alapjan a 2012-es évhez viszonyitva - két szazalékkal, azaz 28%-
rol 26%-ra csokkent a dohanyzék aranya az Eurdpai Unidban. Azok aranya, akik sohasem
dohanyoztak életiik soran 54% volt, ebben 3 szazalékpontnyi emelkedés volt tapasztalhaté a
2012-es adatokhoz képest. A hasznalt dohanytermékek tipusai alapjan megallapithaté, hogy
a dohanyzdék nagy tébbsége (74%) dobozos cigarettdt, 24%-uk kézzel sodort cigarettat
fogyaszt napi rendszerességgel. A felmérés az elektronikus cigarettakkal kapcsolatos
ismereteket és attit(idoket is vizsgalta. A 2 évvel kordbban mért 7%-os kiprébalasi aranyhoz

képest 2014-ben az eurdpaiak 12%-a probalta mar ki az e-cigarettat, 2%-uk rendszeresen
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hasznalja is, tovabba az is kideriilt az eredményekbdl, hogy tobb mint kétharmaduk a
dohanyzasrol vald leszokas céljabol prébalta ki és hasznalta az e-cigarettat (ez azonban csak
14%-uknak sikerilt). A rendszeresen dohanyzék tuinyomé része (53%) 15 és 18 éves kora
kozott kezdett el dohanyozni. Az atlagos eurdpai dohanyos 17,6 éves, amikor elGsz6r ragydijt,
dontd tobbségiik (83%) dobozos cigarettara gyujt ra elészér életében. A megkérdezett

dohanyosok tobbsége (60%) megprobalt mar leszokni élete soran a dohanyzasrol.

Alkohol:

Az alkoholfogyasztassal 6sszefliggé egészségkarosodas jelentds kdzegészségligyi problémat
jelent az Eurdpai Unidban, mivel a betegségek és a korai elhaldlozasok tébb mint 7%-a ennek
a szamlajara irhatd. Hosszu tdvon még a mérsékelt alkoholfogyasztas is noveli egyes
szivbetegségek, majbetegségek, valamint a rak kialakulasanak kockazatat, a gyakori és
jelent8s mértékl alkoholfogyasztds pedig fluggéséghez vezethet. Az Egészségiigyi
Vildgszervezet (WHO) 2021-es eurdpai egészségligyi jelentésébdl kideriilt, hogy Eurdpaban
évente atlagosan 9,5 liter tiszta alkoholt fogyaszt minden 15 évnél idésebb személy, ami
korilbeliil 190 liter sérnek, 80 liter bornak vagy 24 liter szeszes italnak felel meg. 2019-ben
az EU feln6tt lakossdganak 8,4 szazaléka fogyasztott alkoholt mindennap, 28,8 szazalékuk
hetente, 22,8 szadzalékuk havonta, mig 26,2 szazalékuk nyilatkozta, hogy soha nem
fogyasztott alkoholtartalmu italokat, vagy legalabbis nem fogyasztott az elmult 12 hénapban.
2019-ben az egy fére jutd legnagyobb alkoholfogyasztassal rendelkezé 10 eurdpai orszag a
kovetkezd volt: Csehorszag (14,3 liter), Lettorszag (13,2), Moldova (12,9), Németorszag
(12,8), Litvania (12,8), irorszag (12,7), Spanyolorszag (12,7), Bulgaria (12,5), Luxemburg (12,4)
és Romania (12,3). Az adatok azt mutatjak, hogy életkor elérehaladtaval ndvekszik a napi
alkoholfogyasztasuk is. A 15 és 24 év koézottiek alkotjak a legkisebb csoportot a napi
alkoholfogyasztok statisztikajaban (mind6ssze 1 szazalékot képviselnek), mig a 75 évesek

vagy id6sebbek nagyobb valészinliséggel isznak naponta egy poharral (16 szazalék).

Kabitdszer:

Az Eurdpai Kabitészer Jelentés (EMCDDA) 2023. évi adatai alapjan A kabitoszerek
elérhetésége tovabbra is magas minden szertipus tekintetében, és a tiltott kabitészer-
elSallitas mértéke és Gsszetettsége tovabb novekszik Eurdpaban. A kabitdszerfogyasztok ma

mar sokkal toébb, gyakran nagy hatdserGsségli és tisztasagu pszichoaktiv anyaggal
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talalkoznak. A kabitészerrel kapcsolatos szervezett bilintzés komoly veszélyt jelent a
tarsadalomra, az Eurépaban fogyasztott anyagok a korabbiaknal is karosabbak az egészségre.
A hagyomanyos kabitoészerek ma mar széles kérben hozzaférhetéek, és folyamatosan
jelennek meg uj, nagy hataser6sségili anyagok. Eurépan belll tovabbra is a kannabisz a
leggyakrabban haszndlt tiltott kabitdszer. Becslések szerint az eurdpai felnSttek (15-64 éves
kor koz6tt) mintegy 8%-a (22,6 millié f6) hasznalt kannabiszt. 2022-ben a
hexahidrokannabinol (HHC) lett az els6 félszintetikus kannabinoid, amelyr§l az EU-ban
beszamoltak. A tagallamok kétharmadaban azonositottak, és néhany unids orszagban a
kannabisz ,legalis” alternativajaként aruljak. A kokain Eurépaban a leggyakrabban hasznalt
stimuldns hatasu kabitoszer, amelyet az eurdpai felnéttek (15—64 éves koruak) mintegy
1,3%-a (3,7 millié f6) hasznalt az elmult évben. A kérhazi siirg6sségi osztalyokon 2021-ben ez
volt a leggyakoribb, akut mérgezéssel Osszefiiggésbe hozhaté anyag. Az intravénas
kokainhasznalat és a crack hasznéalata egyre gyakoribba valik a marginalizélt csoportok
korében. A szintetikus stimuldnsok kérében korabban az amfetamin volt a leggyakrabban
hasznalt szintetikus stimulans Eurdpaban. Vannak arra utald jelek, hogy mind a
metamfetamin, mind a szintetikus katinonok a korabbinal jelentésebb mértékben jarulnak
hozza Eurdpa stimulansokkal kapcsolatos problémaihoz. A kevésbé ismert anyagok kéziil a
gyogyaszatban érzéstelenit6ként és fajdalomcsillapitéként hasznélt ketamin egyes
teriileteken egyre elterjedtebb szabadid&s kabitoszerré valt. A dinitrogén-oxid (nevetégaz)
rekreacios célu hasznalatanak novekedése Eurdpa egyes részein egészségligyi aggalyokat vet
fel. A kockazatok koézé tartozhatnak a mérgezések, az égési sériilések és a tiidésérilések,
valamint a hosszan tarté hasznalat egyes eseteiben az idegkarosodas. A heroin Eurépaban
tovabbra is a leggyakrabban hasznalt tiltott opioid, de egyes teriileteken egyre nagyobb

aggodalomra ad okot a szintetikus opioidok hasznalata.

111/2. Hazai helyzetkép:

Dohanyzas:

Magyarorszagon a 2012. évi Eurobarometer adatai alapjan a lakossag 32%-a dohanyzott az
el6z6 felmérés idején. A legfrissebb, 2014-es adatfelvétel alapjan hazai lakosok 30%-a
dohanyzik, ami 2 szazalékponttal kevesebb a 2012. évi adathoz képest és 4 szazalékponttal

haladja meg az EU atlagot. A legfrissebb, 2014-es adatfelvétel alapjan hazai lakosok 30%-a
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dohanyzik, ami 2 szazalékponttal kevesebb a 2012. évi adathoz képest és 4 szazalékponttal
haladja meg az EU atlagot. A hasznalt dohanytermékek tipusai alapjan a dohanyzék nagy
tobbsége (61%) dobozos cigarettat, 37%-uk kézzel sodortat fogyaszt napi rendszerességgel.
Az elektronikus cigaretta hasznalattal kapcsolatban elmondhaté, hogy 2014-ben a hazai
valaszadoék 7%-a probalta mar ki az e-cigarettat. A Kézponti Statisztikai Hivatal adatai szerint
Magyarorszagon 2009 és 2019 koz6tt a dohanyzasi szokasok tekintetében nem tértént
jelent8s elmozdulds. 2019-ben a 15 éves és annal idGsebb lakossag 24,9%-a dohanyzott napi
rendszerességgel, 2,1 szazalékponttal kevesebben, mint 2009-ben. Az alkalmi dohanyosok
aranya hozzajuk képest elenyészé volt (2,3%). Az életiik soran valamikor naponta dohanyzék
jellemz8en tinédzserként kezdtek a karos szenvedélyiiknek hddolni. Tizbél nyolcan 20 éves
korukban mar dohanyoztak, 30 éves koraig tovabbi egyhatoduk dontétt a dohdanyzas mellett.
30 éves kor felett mar ritkdn fordult el6, hogy valaki raszokott a dohanyzasra. A napi
rendszerességgel dohdnyzas és az iskolai végzettség, valamint a jovedelem kézétt forditott
iranyl Osszefliggés volt megfigyelheté: a kevésbé iskolazottak, illetve az alacsonyabb
jévedelmiiek egyharmada, mig a fels6foku végzettségiliek egytizede, és a magasabb
jovedelmtiek 16,7%-a dohanyzott naponta. Hazankban 2019-ben minden harmadik férfi és
minden negyedik né dohanyzott. Mindkét nem esetében a 18-34 évesek kézétt volt a

legnagyobb az ardnyuk, mig a 65 évesek és annal idésebbek kérében a legalacsonyabb.

Alkohol:

A Kdzponti Statisztikai Hivatal adatai szerint 2019-ben 420 ezer embert, a 15 éves és annal
idésebb férfiak 9,3%-at, és a nék minddssze 1,5%-at lehetett nagyivonak tekinteni
Magyarorszagon. A nagyivo férfiak hetente tébb mint 14, a nék tébb mint 7 pohar szeszes
italt fogyasztottak el, vagy hetente rohamszeriien ittak. Ugyanakkor a nék 39%-a, a férfiak
19%-a soha nem fogyasztott alkoholt. Utébbiak szama alacsonyabb a magasabb iskolai
végzettséglieknél és a kedvez6bb j6vedelmi viszonyok kézott él6knél. A  heti
rendszerességgel szeszes italt fogyasztok fejenként hetente atlagosan 6,0 pohar italt ittak, a
nék csak fele annyit, mig a férfiak 7,1-et, a nagyivok pedig ennek tébb mint a kétszeresét. A
férfiak kozott a 60-74 évesek ittak a legtébbet (8,1 pohar), a néknél pedig a 15-29 évesek
(4,2 pohar). A férfiak sorfogyasztdsa meghaladta az 6sszes tobbi italfajtaét, hetente
atlagosan 3,7, borbdl 2,2, réviditalbdl 1,2 poharral fogyasztottak. Eletkor szerint el6re

haladva egyre kevesebb sort, és tobb bort ittak, a legid6sebbek mar inkdbb boroztak. A nék
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minden korcsoportban tébb bort ittak, mint sért. A heti révidital-fogyasztas a férfiaknal
atlagosan egy, a n6knél fél poharnal kicsivel tébb, de a 60-74 éves férfiak és a 15-29 éves
nék esetén egyforman 1,5 pohar. A tarsadalmi kérnyezet és a szeszesital-fogyasztasi
szokdsok kdzott kimutathaté kapcsolat van. A magasabb iskolai végzettségiiek kozétt, illetve
ahol kedvezébbek a jovedelmi viszonyok, ott egyarant kevesebb az absztinens férfi és né. A
25 évesek vagy annal idGsebbek kdzott az alapfoki végzettségli férfiak kézel haromtizede, a
kézépfoku végzettséggel rendelkez6k mintegy 6téde, a fels6foku végzettségliek kevesebb
mint tizede volt absztinens. A nék esetében is hasonld az iskolai végzettség és a szeszes
italok elutasitdsa kozotti kapcsolat, a legkevésbé iskolazottak csaknem haromszor nagyobb
valdszinliséggel absztinensek, mint a diplomasok. A nagyivok tekintetében az iskolazottsag
szerint lényegesen kisebbek a kilonbségek, de a férfiak kdzott a legfeljebb alapfoku, a nék

koérében a felséfoku végzettségiiek kockazata a legnagyobb.

Kabitoszer:

A Nemzeti Drog Fokuszpont 2022-es Eves Jelentés az EMCDDA szamara foglalkozik éves
szinten a magyarorszagi kabitoszerhelyzet alakuldsaval. A jelentés a 2019-es OLAAP orszagos
lakossagi vizsgélat adataibdl indul ki, mely szerint a 18-64 éves magyarorszagi népességben
minden tizenharmadik személy (7,9%) fogyasztott az élete sordn valamilyen tiltott drogot, a
18-34 éves fiatal feln6tt populaciéban pedig minden hetedik fiatal felnétt (14%). A 2022-es
évben a feln6tt (18-64 éves) népességben a valaha fogyaszték kériilbeliil egynegyede, a
lakossag 2%-a, az elmult hénapban pedig 1,2%-uk hasznalt valamilyen tiltott drogot. Nemek
szerint vizsgalva a feln6tt lakossagrél elmondhatd, hogy a tiltott droghasznalat minden
6sszevont mutatodja szignifikdns mintazodast mutat: a férfiak nem csak az életiik soran, de a
lekérdezést megel6z6 id&szakban és aktudlisan is nagyobb ardnyban hasznaltak tiltott
drogokat, mint a n6k. A feln6tt népességben a vizsgalt tiltott drogok kéziil legtobben
marihudnat vagy hasist fogyasztottak eddig életiik soran (6,1%). A marihuana/hasis utan a
leginkabb elterjedt az ecstasy (2,5%), a szintetikus kannabinoidok (2,1%), az amfetamin
(1,5%), a kokain (1,5%) és a dizajner stimulansok (1,4%). A t6bbi szer életprevalencia értéke a
magyarorszagi felnétt népesség kdrében nem éri el az 1%-ot (0,3%-0,9% kéz6tt mozog). A
fiatal feln6tt népesség szerpreferencia sorrendje gyakorlatilag megegyezik a feln6tt
lakossagban tapasztalt sorrenddel. Osszességében tehat a marihuana/hasis hagyomanyosan

Orzi vezetd helyét a magyarorszagi lakossag kérében, s az ezt kévets legnépszeriibb szerek
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altalaban a felnétt népességben, és a fiatal felnéttek kdrében is a hagyomanyos stimulansok
és az Uj pszichoaktiv szerek. Az Uj pszichoaktiv szerek, azon beliil is elsésorban a herbal, biof(
vagy varazsdohdny utcai neveken ismert szintetikus kannabinoidok jelentésége mind a
kiprobalds, mind pedig a lekérdezést megel6z6 hasznalat értékeiben megmutatkozik.

Az orszagos ESPAD vizsgalat 2019. évi adatfelvétel eredményei szerint az iskoldban tanuld 16
évesek korében a tiltott szerhasznalat életprevalencia értéke 13,9%. Ennél valamelyest
alacsonyabb a gyogyszereket orvosi javallat nélkiil fogyaszték aranya (12,9%). Valamely
legalis vagy illegélis szert a fiatalok kézel negyede (23,2%) fogyasztott mar valaha az
életében. A drogfogyasztasban jelentSs valtozas nem tapasztalhaté 2015-héz képest: a
drogfogyasztds mutatéi jellemz8en nem valtoztak, egyediil az Gj pszichoaktiv szerek
fogyasztasanak értéke csokkent, és a tiltott és legalis szer egyiittes fogyasztasi ratajaban
tapasztalhaté egy enyhe novekedés. A szerfogyasztasi piramisban a korabbi évekhez
hasonléan els6 helyen a kannabisz szerepel 12,6%-0s életprevalencia értékkel: a 16 éves
diakok tébb mint tizede kiprébalta mar életében a marihudnat, hasist. A kannabiszt
kévet8en a rangsorban a visszaélésszerlien hasznalt gyégyszerek szerepelnek: a didkok 7,6%-
a fogyasztott mar nyugtatot, altat6t orvosi javaslat nélkiil, 6,7%-a alkoholt gydgyszerrel,
illetve fajdalomcsillapitot azzal a céllal, hogy feldobjon. Otédik helyen még mindig legalis
drog all, a szipuzds 6,5%-0s életprevalencia értékkel, amelyet az egyik dizajner drog, a
szintetikus kannabinoidok kévetnek: minden huszadik didk prébait mar ilyen szert. A tébbi
vizsgalt szer 5% alatti prevalencia értéket mutat. A rangsorban utolsé helyen szerepelnek a

crack, mefedron, metamfetaminok és a heroin.

111/3. Szombathelyi helyzetkép:

Szombathely Megyei Jogl Varos Drogellenes Stratégidjat a Vasi Ifjisagért Egyesiilet
készitette el, a 2021-es évben. A kutatas célja els6dlegesen egy helyzetelemzés volt annak
érdekében, hogy a helyi szinten ifjusdgvédelemmel foglalkozdé szakemberek és szervezetek
valos képet kapjanak az egyes devidns magatartasok eléfordulasanak mértékérdl a fiatalok
koérében. Masrészt az egészségre karos szerek hasznalatanak felmérésén tdlmenden cél volt
feltérképezni a prevencié egyes teriileteit a tekintetben, hogy a megkérdezett fiataloknak
hol vannak hianyos, vagy téves ismereteik a szerhasznalattal kapcsolatban. A kutatés helye
Szombathely Megyei Jogl Varos oktatdsi intézményei voltak, 6sszesen 28 intézmény

szolgdltatott adatot. A vizsgalat célcsoportja a Szombathelyen m(ikédé alap és kozépfoku
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oktatasi intézmények 5-13. évfolyamos tanuldi voltak, dsszesen 3293 f& fiatal keriilt
megkérdezésre. A kapott eredmények alapjan elmondhatdé, hogy a dohéanyzas és
alkoholfogyasztas tekintetében a kortars csoportokban magas a fogyaszték aranya. Ezekhez
a szerekhez annak ellenére is kénnyen hozzajutnak, hogy a nagykorusag eléréséig nem
vasarolhatnak cigarettat, alkoholt. T6bb esetben idSsebb csaladdtag vagy barat az, aki
megkinalja a fiatalokat ezekkel a szerekkel Marihudna fogyasztas terén minél tébb tagbél all
a kortars csoport, annal nagyobb veszélynek van kitéve a fiatal a droghasznélatra. Az életkor
el6rehaladtaval a marihuana beszerzése is kénnyebb, inkdbb a gimnaziumokba és a
szakképz6 iskolakba jaré tanulok szerzik be kdnnyebben a marihuanat. Akinek tdbb baréatja
van, szamara a marihuanahoz hozzajutas is kénnyebb. Marihuanat inkabb a gimnaziumba és
a technikumba jarék fogyasztanak. A szintetikus fd, azaz a herbal fogyasztas tekintetében a
kortars csoport nagysdga és az idGsebb életkor a f6bb rizikéfaktorai a fogyasztasnak. A
technikumba és a szakképz6 iskolaba jaro tanuldk jutnak hozza legkénnyebben a herbalhoz.
A kortars csoport fogyasztasat tekintve az altalanos iskoldsok, a szakképzé iskolasok és a
gimnazistak kérében jellemz§ leginkabb herbal hasznalata. A szintetikus kabitészerek, f6leg
diszkédrogok inkabb a fiuk barati tarsasagaban vannak jelen. Kedvezétlen tény, hogy kokain
fogyasztas tekintetében — 6nbevallds alapjan — a fiuk kortars csoportjanak 60%-a, a lanyok
kortarsainak 40%-a hasznalt mar kokaint. A diszkédrogok terén minél nagyobb létszamu a
bardti tarsasag, annal gyakoribb a fogyasztas. Szintetikus kabitdszereket az altalanos
iskolasok, a szakképzd iskolasok és a gimnaziumba jarék fogyasztanak leginkdbb. Az Uj
tipusu, ugynevezett dizdjner drogok tekintetében nincs kiilénbség akézétt, hogy a lanyok,
vagy a fiuk haszndljak-e gyakrabban ezeket a szereket. A dizdjner drogoknél a barati tarsasag
nagysaga szintén hajlamosit a szerhasznalatra. Az iskolatipust tekintve az altalanos iskolasok,
a szakképzd iskoldba jarok, valamint a technikumban tanulék vannak kitéve leginkabb a
dizajner drogok kockazatainak. A szerek kiprobalasanak és fogyasztasanak elsédleges
motivacidjaként a fiatalok a szérakozast és a bulit jel6lték meg. Tovabbi motivacioként jelent
meg az Uj élmények szerzése a szerhasznalat alatt fennallé megvaltozott tudatallapot
segitségével. Harmadlagos motivacidként jelent meg az az érv, hogy akik fogyasztanak
egészségre karos szereket, azok azért teszik ezt, hogy hasonléak legyenek a veliik egy
tarsasagba tartozdékkal. Lehetséges indokként jelent meg tovabba a megoldatlan lelki
problémakkal valé kénnyebb megkiizdés a drogok segitségével. A fiatalok nem értettek azzal

egyet, hogy a kabitoszereket azért fogyasztjdk, mert a drogfogyasztékhoz akarnak

11



hasonlitani, vagy ki akarnak tiinni a szerhasznalattal a tomegbdl, illetve Gnpusztitoé életet
szeretnének éIni a szerhasznalat valasztasaval. Tovabba nem lehet valdés indok a
szerhasznalatra szerintiik az unalom, azaz, hogy j6 dolgukban nem tudjak, hogy mit
csinaljanak, sé6t a biln6z6 csavargd élettel sem tudnak azonosulni a drogfogyasztas

kdvetkezményeként.

IV. Cselekvési Terv:

A 2023. évi Eurdpai kabitdszer-jelentés f6 lizenete, hogy a kabitdszerek hasznalatanak hatasa
ma mar szinte mindenhol megmutatkozik tarsadalmunkban. Majdnem minden pszichoaktiv
tulajdonsagokkal rendelkez6 szert fel lehet hasznalni kabitészerként. Ebbdl kovetkezéen
mindenki — kézvetleniil vagy kdzvetve — érintett lehet a tiltott szerek hasznalataban és az
azzal 6sszefiligg6 problémakban. A kabitdszerek elérhetdségének és hasznalatanak nagyobb
valtozatossaga Uj egészségligyi és szakpolitikai kihivasokat teremt, ennek érdekében az
Eurdpai Unio a kihivasokra valaszként az alabbi f6bb teriileteken hataroz meg prioritasokat:

o A fert6z6 betegségek, koztiik az AIDS és a virusos hepatitis-megbetegedések
felszdmolasara irdnyulé cél elérése érdekében névelni kell a beruhazasokat (PI.
tlicsere program, szlirések, laborok, egészségligyi intézményi ellatas stb.)

e A kabitoszer-piac folyamatos valtozdsa miatt elengedhetetlen az igazsagligyi és
toxikologiai adatok minél szélesebb korl 6sszegylijtése és megismerése

e Az ukrajnai haboru kdvetkeztében az unids orszagoknak bévitenitik kell kapacitasaikat
annak érdekében, hogy ellatast tudjanak nyujtani a lakéhelyiiket elhagyni kényszertilt
szerhasznalék szamara. Ennek fontos eleme a nyelvi szolgaltatasokhoz vald
hozzaférés biztositasa, valamint a lakhatasi, szocidlis és gyermekgondozasi ellatasok
biztositasa

e A kannabisszal kapcsolatos nemzeti szakpolitikdk és szabalyozasi kihivasok egyre
Osszetettebbé valnak, ezért Eurdpaban a kannabisszal kapcsolatos szabalyozdsnak ki
kell terjednie a tiltott kannabisz ellen6rzésén tul a kannabisz terapias célu
felhaszndldsanak szabdlyozasara, valamint a kannabisz ndévény szarmazékait
tartalmazo kereskedelmi termékek megjelenésére is.

e Megjelent a HHC — az elsé félszintetikus kannabinoid — az eurdpai kabitdszerpiacon,
melynek Ujszerlisége és az empirikus bizonyitékok hianya azt jelenti, hogy jelents
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mérték(i a bizonytalansidg ezen anyagok emberi egészségre gyakorolt lehetséges
hatasait illetéen. Vizsgalatok és kutatasok sziikségesek a félszintetikus kannabinoidok
hatasmechanizmusara vonatkozdan.

A kokain minden eddiginél nagyobb mennyiségben van jelen az eurdpai drogpiacon.
A kokain nagy mennyiségben valo elérhetéségének hatdsa tiikr6z6dik mind az
egészséggel kapcsolatos problémak, mind pedig a b(inézés — tobbek kdzott a
kabitdszerpiaci tevékenységekkel 6sszefiiggs erészakos biincselekmények szamanak
— ndvekedésében. A b(iniild6z6 szervek fokozottabb eréfeszitéseket tesznek a fébb
eurbpai kikotékon keresztiil folytatott kereskedelem felszdmoldsa érdekében,
azonban az Uj csempészési mddszerek miatt hatékonyabb fellépés sziikséges.

A kokain mellett a szintetikus stimulansok fogyasztasa is mind a fizikai, mind pedig
mentdlis egészséget érinté kockazatokkal jar. A legtobb mutaté arra utal, hogy
tovabbra is az amfetamin a leggyakrabban hasznalt, tiltott szintetikus stimulédns
Europaban. Azonban egyre nagyobb valtozatossag figyelhet6 meg a kabitdszerpiacon,
a metamfetamin és a szintetikus katinonok egyre névekvd térnyerése miatt a
fogyasztdk nincsenek tisztaban azzal, hogy milyen stimulanst vagy stimulansok milyen
keverékét fogyasztjadk pontosan. A szerhaszndlék évrél évre nagyobb mértékben
vannak kitéve a kdros egészségiigyi kockazatoknak, ideértve a mérgezéseket, a
mentalis egészséget érint6 akut és kronikus problémakat, a fert6z6 betegségeket és a
halalozast is.

Az intravénas kabitészer-fogyaszték jobban ki vannak téve a vérrel terjedd
fert6zéseknek, illetve a halalos kimenetelii kabitoszer-tiladagoldsok kockazatanak. A
heroinon kiviil mas kabitészereket, kéztiik stimulansokat és gydgyszereket is egyre
gyakrabban hasznalnak intravénasan. Ezért is kulcsfontossdgu az intravénas
kabitészer-hasznalat valtozé mintazatai kapcsan megjelend artalmak megismerése és
a megfelel6 artalomcsokkent6 beavatkozasok kidolgozasa ezen artalmak
csokkentésére.

Tébb unids tagdllamban névekszik a dinitrogén-oxid (kéjgaz) bodultsdg elérésére
térténd hasznalata. Olyan egészségiigyi artalmakkal hoztdk 6sszefiiggésbe, mint a
mérgezések, az égési sériilések, illetve a tiid6 sériilései, valamint hosszabb ideje
folyamatosan hasznalék esetében megallapitottak idegkarosoddast is. Fontos, hogy a

prevencidval és artalomcsokkentéssel foglalkozé szolgaltaték a munkajuk soran
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foglalkozzanak ezzel az anyaggal is.
A 2023. évi Eurdpai kabitoszer-jelentés a felsoroltakon tulmenéen mas egyéb prioritasokat is
megfogalmaz cselekvési terv szintjén, azonban a jelen Cselekvési Terv szempontjabdl a

fentiek a leginkadbb relevansak.

Cselekvési Terv Szombathely Megyei Jogu Virosban:

Cselekvési Terv hatasteriilete:

A Cselekvési Terv kozvetlen hatasteriilete Szombathely Megyei Jogu Varos, az
életvitelszerlien itt él6 lakossag. Azonban a Cselekvési Terv céljai a varosban miikédé
intézményeken és szakembereken keresztiil kihat Vas Varmegye, valamint a Nyugat-

Dunantuli régiod, tovabba az orszag mas telepliléseire is.

Cselekvési Terv érintettjei:

A Cselekvési Terv érintettjei kozé a hatasteriileten él6 és/vagy dolgozé személyek,
intézmények tartoznak. Az érintettek harom f6 csoportra bonthaték a célok megvaldsitasa

szempontjabol:

Kdzvetlen célcsoport: azok a személyek tartoznak ide a hatasterileten él6k kézal, akiket a
prevencids és/vagy korrekcios programok alkalmanként és/vagy rendszeresen elérnek.
Beszélhetiink ezen korben olyan szenvedélybetegekrél, akik szerhasznalati problémakkal
kiizdenek, azaz direkt modon érintettek. Valamint megjelenhetnek ezen a szintéren a
szerhasznaldk csaladtagjai, hozzatartozéi, kortars csoport tagjai és munkatarsai is, akik direkt
médon nem érintettek. Az els6 szegmens esetében az artalomcsdkkentés, az adekvat kezelés
és ellatas, rehabilitdci6 a cél, mig az utébbi szegmens esetében a prevencid, az

egészségfejlesztés és a megfelel§ egészségmagatartas kialakitasa a cél.
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Kodzvetett célcsoport: ide tartozik a Cselekvési Terv hatasteriiletén él6 lakossag egésze.
Kériikben legfontosabb az univerzalis prevencié, azaz abbdl az alaptézisbél kell kiindulni,
hogy szerhasznalat és mas szenvedélybetegségek, viselkedéses addikcidk szempontjabol a
teljes populdcié barmelyik tagja veszélyeztetett lehet. A prevencié harom szintjének
terliletén kiiléndsen fontos, hogy hatékonysag és hatdsossag szempontjabdl a prevencios
Uzenetek tartalma olyan legyen, amely életkortdl, iskolai végzettségtél, tarsadalmi statusztol
fliggetlenlil mindenki szamara érthetd, véltozast képes indukalni, ezaltal hatdsos. Minden
prevencids program hatdsossaga attdl fligg, amennyi pozitiv irdnyu valtozast tud generdlni az
egyénben. A prevencié célja, hogy fejlessze az egyén ismereteit és készségeit arra
vonatkozéan, hogy az addiktiv magatartasok kialakulasat megel6zni legyen képes, vagy
amennyiben mar érintett, akkor az addikciokkal kapcsolatos problémakat késleltetni tudja,

és elinduljon a gyogyulas vagy absztinencia Utjan.

Kdzremiikddo célcsoport: azok a szakemberek, intézmények, non-profit vagy esetenként
for-profit szerepl6k tartoznak ide, akik részt vesznek az addiktoldgiai problémak
megel6zésében és kezelésében. Tevékenységiik kérében megjelenik a célzott programok
szervezése, ezek rendszeres nyujtdsa, a kezelés és ellatds teriiletén az intézményi

makodtetés fenntartasa és folyamatos fejlesztése.

Cselekvési Terv elemei:

Szombathely Megyei Jogu Varos Kabitdszerligyi Egyezteté Foruma miihelymunka keretében
dolgozta ki a KEF tagok egylittmiikbdésével és segitségével a Cselekvési Terv céljait. Az

addiktologiai problémdak megelGzésében és kezelésében résztvevd KEF tagok tapasztalatai

alapjan az alabbi célkitlizések fogalmazodtak meg:

Tréningek szervezése a KEF tagok szamdra I X
A KEF szervezetek altali profil szerinti feladatelosztds meghatdrozasa X
Promdéterek felkutatdsa, fiatalok bevondsa az ismeretterjesztésbe X X X
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an beliili)

elésegitve ezzel is a pdrhuzamossagok kisz(irését. A KEF tagszervezetek

képvisel6it tartalmazd cimlista elkészitése/aktualizalasa

Szakmai parhuzamossagok megsziintetése a KEF tagok kodzott, vilagos és X
egyértelmti keretek feldllitdsa

Média aktivabb bevondasa a lakossaggal torténé aktivabb kapcsolatfelvétel X
miatt

K626s szakmai rendezvények a helyi lakossag irdnydba X
Palyazati lehet8ségek figyelése X
Rehabilitacids szervezetekkel szorosabb egylittmdkédés kialakitasa X
Szakmai napok megtartdsa, Uj lehetGségek felkutatasa X
Nyilt napok megtartasa iskolakban X
Kapcsolatfelvéte! az oktatasi intézményekkel a prevencids célok megvaldsitasa X
érdekében

K6zbsségi médidban csatorna inditdsdhoz szlikséges feladatok felmérése,

lehet&ségek felkutatdsa. Célok megfogalmazéasa. Lehetséges szereplbk X
kivalasztasa.

.Kabitdszer Ellenes Vilagnaphoz” kapcsolédé figyelemfelhivd program

megvalositasa KEF tagszervezetek kozremlikodésével - lakossdg szamara X
informativ mddon, készség, képesség fejlesztés

Egyszer(i (online) kérddiv , helyzetfelmérés céllal 7-8; 9-10. évfolyam ,

folyamatos nyomonkodvetés, valtozas mérése — erre reflektald informativ, X
interaktiv programmegvalésitas /egészségfejlesztés- éves tervezés

Nagyobb szakmai fokusz, lehetség szerint a gyakrabban el6forduld legalis X
szerekre is (alkohol, dohanyzas prevencid teriiletére)

A KEF szakmai céljainak, beavatkozasi teriileteinek Ujragondolasa. Eves

munkaterv készitése, benne minden évben valamilyen kiemelt munkatervi X
feladat(ok) meghatarozasa (pl. egy-egy deviancia, vagy életkori csoport

fokuszba helyezése)

A KEF miikédési strukturajanak attekintése, annak atgondoldsa, hogy

szilkséges-e a KEF tagok korében — a szakmai tevékenységiiket figyelembe X
véve — munkacsoportok létrehozdsa kiilonbdz6 beavatkozasi teriileteken (pl.

egészségvédelem, blinmegel5zés)

A jelenlegi KEF tagszervezetek részér6l, a KEF célkitlizéseihez illeszked6

programjainak, esetleges palyazatainak, forraslehetGségeinek felmérése, X
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Szombathely Megyei Jogu Varos jelenleg hatalyos Drogellenes Stratégidjaban

foglalt, a szerhasznalatra vonatkozé kutatdsi eredmények alapjan térténé,

X
célzott programok kidolgozasa akdr tébb KEF tag egylittmikédésével
A tovabbiranyitasi lehetéségek felmérése, kimunkalasa X
Kommunikacié intenzitasanak novelése, mind a tagok, mind pedig a lakossag, X
sziil6k iranyaba
A KEF tagok k6z6sségi média hasznalatanak fokozasa X
A KEF tagok szakmai tapasztalatcseréjének noévelése, kdlcsonds részvétel a X

programokon

Nemzetkdzi kapcsolatok kialakitdsa, a kiilféldi partnerekkel aktiv X
egylittm(kodés, rendszeres tapasztalatcsere

Szemléltet$ eszk6zok beszerzése a KEF részére X
Szponzorok, tamogatodk felkutatasa X
Kortarsképzés beinditasa X
Rehabilitacids szervezetekkel szorosabb egylittm(ikGdés kialakitasa X
KEF szervezetekkel tapasztalatcsere programokrdl, feladatmegosztasrol, X
fejlédési lehet&ségekrdl

Ellatorendszer feltérképezése az érintettek tovabbiranyitasanak X
megkdnnyitése céljabdl

A szakmai programok végrehajtasanak vonatkozasaban szorosabb X
egylittm(kodés kialakitasa a KEF tagokkal

Anyagi eszkdz6k biztositasa, a pénzligyi forras keretdsszegének megemelése X
Folyamatosan valtozé szerhasznaélati trendek rendszeres monitorozasa X
Jogszabalyi valtozasokra hatassal lenni, figyelni a véltozasokra X
Olyan sorozat inditdsa, amelyben sportoldk, hirességek, vezéregyéniségek,

érdekes emberek beszélnek arrél, hogyan tudnak mentalisan stabilak maradni X
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Javaslatokat tenni a torvényalkotoknak drogfogyasztdst szabalyozd

térvényekben.  Tarsadalmi  parbeszédet folytatni a  droghasznalat

X
arnyoldalairdl, veszélyeirdl, fliggbségi mintakrol
Orszagos szintl, egységes éllasfoglalds a KEF részérdl fliggbségi kérdésekben. X
Konszenzus arra nézve, mi igen és mi nem. Ezen allaspont képviselete a
szakmai férumokon
LehetSvé tenni KEF tagoknak, hogy oktatdsi intézményekben drogprevencids
el6adasokat tartsanak. Kapcsolatfelvétel a Tankerlleti Kézponttal. X
Alkohol- és drogterapias intézetek meglatogatasanak lehet§sége X
Varosi Egészségterv megujitdsa kapcsan a KEF részérdl kapcsolédd munkaterv
kidolgozasa, az Egészségtervbe t6rténd beillesztése X
Szombathely Megyei Jogu Varos Drogellenes Stratégidjanak megujitasa, X
empirikus felméréssel
Kdzvetlenil fiatalok korében dolgozd szakemberek folyamatos képzése, X
naprakész informacidkkal, hasznalhaté technikdkkal torténd segitése KEF
tamogatassal, kbzrem(ikodéssel
»Drogellenes Influenszer”- kampany elinditasa fiatalok részére, mar kiképzett X
kortarsak bevonasa a prevencids programokba
Igényfelmérést kdvetSen a fiatalok szabadid§ eltéltési lehet§ségeinek bévitése X
Haziorvosokkal, dohanyboltokkal kapcsolatfelvétel, tapasztalatcsere X
lehetdsége

Fiatalok aktiv bevonasa a felvilagosito, prevencids céli munkaba

KEF hosszutavu mikodésének garantaldsa jogszabalyi és anyagi eszkézokkel

Hosszabb iddtdvra sz6l6 Drogellenes Stratégia megalkotdasa

A KEF szakmai szinvonal megtartasa, javitasa, szerepének erésitése az
addiktoldgia teriiletén

x| X| X| X

18




0
5 £ 5|2 &
. ® T 5|2 &
Hosszitavi célok (5 éven tull id6tartam 2029 éutsl kezd6ds id6szak) g 2B |5 8
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=
Oktatasi, prevencids anyagok készitése differencidltan a célcsoportok szamara X X X
Feléplilt szenvedélybetegek bevondsaval programok szervezése fiataloknak, " _)(_ B X X
beszélgetések, el6adasok, mentélhigiénés tandcsadas keretében
Tréningek megtartasa a szakemberek és az érintett célcsoportok szamdra X X X
A varmegyében megalakuld KEF-ek kozotti koordindcio, szakmakdzi X
egyeztetések szervezése, miikédtetése
" Egylttmiikodés, kapcsolattartas kialakitasa az egészségligyi ellatérendszer
intézményeivel, szakembereivel. A rehabilitacios elldtds er8sitése, a X
gyermekek és fiatalok tovabbiranyitasi nehézségeinek kiklisz6bolése
A leterhelt addiktoldgiai és pszichiatriai elldtérendszer fejlesztése R X

A rovid-, kozép és hosszutavii célokhoz rendelt indikatorok:

o A kozvetett célcsoportok tagjainak érzékenyitése az egyes szenvedélybetegségek
és viselkedéses addikcidk irant
Indikator: prevencids célti események, programok szama

e Az addiktoloégiai problémakkal foglalkozd szakemberek és intézmények kozotti
egyuttm(ikodés, koordinacid erdsitése
Indikator: szakmai konferencidk, meghivott el6addk, kiilsé helyszinen zajlé
kiteleplilések, mds varmegyei KEF-ekkel torténd kapcsolatfelvételek szama

e Befogadd  kozOsségek  kialakitasa, tarsadalmi  szolidaritds  ndvelése,
kozosségfejlesztés és megerdsités
Indikator: egészségfejlesztést, kozdsségépitést, tdrsadalmi kohéziot erdsité
programok szama

e Prevencidos és egészségfejlesztési tevékenység fokozdsa az oktatasi
intézményekben
Indikdator: ovodai és iskolai szocidlis munka és egészségfejlesztési tevékenység

megjelenési alkalmainak szama
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A lakossag és mikrok6zosségek (csaladok) bevonasa a prevencios tevékenységek
nyujtotta informaciéatadas folyamataba

Indikator: prevencios el6addsok és programok szama

K6z6sségépits, egészségfejlesztd, szabadidGs programok szervezése fiataloknak
és a lakossag minden tagjanak

Indikdator: egészségfejleszté, kozGsségépité programok szama, egészségnapok,
sportnapok, tematikus programok szama

K6zosségi média feliiletein hatékonyabb informacidatadas és ismeretdtadas
fejlesztése

Indikator: médiamegjelenések szama, bevont influenszerek és kortdrsak szama
Legdlis fligg6ségekre (dohanyzas, alkoholfogyasztas) iranyuld fokozottabb
figyelem, az illegalis szerhasznalat mellett

Indikdtor: médiamegjelenések szama, prevencios el6addsok és programok szama
Addiktoldgiai és pszichiatriai ellatorendszerrel térténd egyluttmiikddés fejlesztése
Indikator: bevonhatdé szakemberek 6s a kezelésbe/elldtdsba bevonhaté
szenvedélybetegek csalddtagjainak, hozzdtartozoinak szama

Szakmai oktatasi anyagok, prevencios kiadvanyok készitése a lakossag, az érintett
szenvedélybetegek és a szakemberek szdmara

Indikdtor: felvilagosito kiadvanyok, médiamegjelenések szama

KEF szakmai tevékenységének fejlesztése, koordinacidés és egylittmikodési
lehetGségek fejlesztése, munkaterv kialakitdsa

Indikdtor: szakmakézi egyeztetések, szakmai konferencidk és elGaddsok, KEF

lilések szama

V. Szakirodalom:

Szombathely Megyei Jogu Varos Drogellenes Stratégiaja 2021.

2022-es EVES JELENTES (2021-es adatok) az EMCDDA szamara - Nemzeti Drog Fokuszpont

Drogstratégia - Budapesti Kabitoszeriigyi Egyeztet6 Forum stratégiaalkoto

munkacsoport 2023.
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Dohanyzasi szokasok az Eurdpai Unio orszagaiban — Eurobarométer 2015.

2023. EVI EUROPA! KABITOSZER-JELENTES Tendencidk és fejlemények - Kabitoszer és a
Kabitoszer-fligg6ség Eurdpai Megfigyel6kdzpontja (EMCDDA) 2023.

A kabitoszerekkel kapcsolatos eurépai helyzet 2023-ig — Az djonnan felmerils fenyegetések
és az uj fejlemények attekintése és értékelése - Eurdpai kabitdszer-jelentés 2023.

Barath Noémi Emd&ke: 2021-2025 Eurdpai Kabitoszer elleni stratégia /Osszegzés/ - Magyar

Drogfigyel6 - 2021. junius - I. évfolyam 2. szam
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Zaradék:
Szombathely Megyei Jogl Varos Kozgy(ilése a 275/2024. (X.22.) Kgy. szamu hatarozataval
Szombathely Megyei Jogt Varos Kabitoszerligyi Egyeztetd Forum Cselekvési Terv 2024-2029

dokumentumot megvitatta és jovahagyta.

Szombathely, 2024. oktéber 22.
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