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BEVEZETES

Az addiktoldgiai szakirodalom médr az 1900-as évek kerdetétdl beszamol dnbe-
vallisos epidemiologiai vizsgilatokrdl (Billings, 1903; Swiecicki, 1972), s a né-
pesség alkoholfogyasztisinak megismerésére irdnyulo kutatisok teriiletén a
szirad masodik felétdl, a kutatasok terjedésével megjelentek a modszerek Gsz-
szehangolisara és Gsszehasonlithatdsipara vald torekvések is (Elekes, 2002,
2007}, A tiltott szerek fogyasztisinak vizsgilata ennél rovidebb muiltra tekint
vissza. Eurdpaban a nyolcvanas-kilencvenes években terjedtek el a normdl po-
pulacics drogepidemioldgiai kutatasok (pl. Menard & Huizinga, 1989; Sandwijl,
Cohen & Musterd, 1991; Kokkevi & Stefanis, 1994), melyek azonban - az al-
kalmazott metodoldgiai eljarisok killonbozbségel miatt - kezdetben csak kor-
latozott Gsszehasonlitisi lehetbségekkel szolgaltak {Hibell, Andersson, Bjarnas-
son, Kokkevi, Morgan & Narusk, 1997; European Monitoring Centre for Drugs
and Drug Addiction [EMCDDA], 1996). Eppen ezért idével epyre hatirozottabb
tirekvés mutatkozott a nemzeti kutatisok Gsszehangolisira (Johnston, Driessen
& Kokkevi, 1994; Pompidou Group, 1995; EMCDDA, 1996). A serdiilék vonat-
kozasaban a kilencvenes évek kizepére (Hibell & Andersson, 1994}, mig a fel-
nott népessép esetében a kilencvenes évek masodik lelére (EMCDDA, 1997)
kertilt sor az dsszehasonlitist megnehezitd 6 problémik beazonositisira s az
elst ajanlisok megfogalmazasdara (EMCDDA, 1999). Ajanlasok keretében ki-
dolgozasra kerilt a lakossagi drogepidemioldgiai vizsgalatok an. modellker-
déive” (Buropean Model Questionnaire [EMQ]), az adatok feldolgozisa sorin
a javasolt fogalmi apparitus, illetve a helyzetleirasra alkalmazandé jelzbszimok
képzésére vonatkozd utmutatd (EMCDDA, 1999). A teljes modellkérddivet az
EMCDDA 2002-ben aktualizilta (EMCDDA, 2002), majd a kutatdsi tapaszta-
latokra (EMCDDA, 200%,b; Decorte, Mortelmans, Tieberghien & De Moor,
2009}, illetve a drogfogyasztisi szokisok viltozdsira reflektilva folyamatosan
tjabb kiegészitd ajanlisok keritlnek kidolgozasra (EMCDDA, 2013, 2015; Kar-
jalainen, 2018). Ma mar az unios orszagokban tébb-kevesebb rendszerességgel
késziilnek a pszichoaktivszer-haszndlatial kapesolatos lakossagl dnbevalldsos
vizsgilatok (EMCDDA, 2021}, melyek sorin sok orszighban meghigyelhet a
nemzetkizi ajanlasok alkalmazdsa {Decorte et al., 2009), A pszichoaktivszer-
hasznilat folyamatos monitorozasa mellett az utobbi egy-két évtizedben egyér-
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telmilen megjelent a viselkedési addikeiok elterjediségének, kockizati és meg-
dvo ényezdinek vizsgalata iranti tarsadalomtudominyi érdeklddés, illetve a
standard mérdeszkizik kidolgozasara valo tirekvés is az addiktologiai kuta-
tasokban (Demetrovics & Kun, 2010; Studer, Marmet, Wicki & Gmel, 2019;
Grubbs, 2020; Loo, Kraus & Potenza, 2019; Marmet, et al., 201%; Meng et al.,
2020 Horvath, Urbdn, Kokdnyei 8 Demetrovics, 2021).

Magyarorszagon eldszor 2001-ben késziilt célzottan a felndtt népesség pszi-
choaktivszer-haszndlatianak feltirasira irdnyuld epidemiologiai vizsgilat (Al-
kohol és Drogepidemioldgiai Vizsgilat [ADE| 2001: Paksi, 2003), majd ezt ki-
vetien tovabbi negy alkalommal zajlottak az dltalinos populicioban a killonbazd
addiktoldgiai problémak vizsgilatdra iranyuld, a nemzetkizi standardokat le-
képezd epidemioldgiai kutatdsok: az ADE 2003 (Elekes & Paksi, 2004), az Or-
szigos Lakossdgi Vizsgilat Addiktolégiai Problémdkrdl (OLAAF) 2007 (Paksi,
Raxsa, Kun, Arnold & Demetrovics, 20000, az OLA AP 2015 (Paksi, Demetrovics,
Magi & Felvinczi, 2017} ¢s a jelen kitetben bemutatdsra keriild OLAAFP 2019,
Az utdbbi hdrom kutatisi hullim tematikidja a pszichoaktivszer-hasendlat mel-
lett mdr a legelterjedtebb viselkedési addikciok vizsgilatdra is kiterjedt,

A jelen kitetiinkben bemutatott elemzések elsadleges hatterét add OLAAP
2019 kutatas tehat egy kizel 20 éve zajld, a kilonbézd addiktologiai problemak
vizspdlatira irdnyuld, madszerei és lematikdja tekintetében egyarint a folyto-
nossigra és a nemzetkdzi standardok kivetésére torekwd, célzott epidemioligiai
vizsgdlatsorozat része, Emellett a kotet timaszkodik az OLAAP 2019 vizsga-
lattal tematikusan jelentds atfedést mutato Budapesti Longitudinalis Vizsgalt
(BLS) fdvdrosi, 18-34 déves fiatal felndttek kivrében szintén 2019-ben készilt
elst hulliméinak adataira is.

Az OLAAP 2019 kutatds célja kettis, egyrészt a killonbdzd addiktologiai
probléemak elterjedtségével, masrészt azok mérésével kapesolatos modszertani
kérdésekkel foglalkozik. A kutatds 16 célkitdeése a magyarorszdigi felndn népes-
ség szerhaszndlati szokdsainak (droghaszndlat, gydgyszer-, alkoholtfogyasztis,
dohdnyzas) és killinbozd viselkedési addikciokban (problémas internethasz-
nalat, kozisségi oldalak problémas hasznalata, problémas mobiltelefon-hasz-
nilat, videojiték-haszndlat, problémas szerencsejdték-haszndlat, testedzésiig-
goség, munkatliggiség, kényszeres visirlis) vald érintettségének vizsgilata, a
kiiliinbdzd addiktologiai problémak tarsadalmi és pszicholagiai ténvezik men-
tén megjelend mintazddasainak azonositasa, tovibba a hazai dltalinos popula-
cids addikioldgial adatok iddbeli és térbeli elhelyezése.

Ezek a célkithzések megjelennek a kitet egyes fejezeteinek a struktirdjiban
is. lgy a kiillinbizd szerhasznalé magatartasokkal, illetve viselkedési addik-
ciokkal foglalkozd fejezetek - egy-egy specifikus esettdl eltekintve - ugyanazt
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a strukturit kivetik, A (1) vizsgdlt magatartisok magyarorszdgi felndtt, vala-
mint budapesti fiatal felnitt népességben vald elterjedtségének bemutatasat
kiwvetden (2) azok tirsadalmi mintazddasaval foglalkoznak, majd (3) - a mar
korabbi kutatasok sordn is vizsgalt magatartasok esetében - a jelenség iddbeli
tendencidit elemzik, s (4) végiil nemzetkizi kontextusban értelmezik a hazai
eredmenyeket, A kutatis végso, epidemiologiai becslére iranyulo céljahoz szo-
rosan kapcsolodnak az alkalmazott modszertan fejlesztesére iranyulo célok is.
Ezekrdl részletesebben a kitetben szerepld elemzések modszertani hatterdvel
toglalkozd fejezetben olvashatunk, az e vonatkozdsban szilletett ered mények-
kel pedig elstsorban - a tirsadalmi viszonyulisok miatt a hagyomdnyos esz-
kizilkkel kiilindsen is nehezen vizsgilhato — drogfogyasztas témajit targyalo
fejezeteben laldlkozunk. A kitet emellett a pszichoaktivszer-haszndlal vonat-
kozdsdban dndllo fejezetben vizsgilja a killinbozd szerekkelszerhaszndld ma-
gatartissokkal kapcsolatos tirsadalmi viszonyulasokat, tovibhd kiilén fejezet
foglalkozik a killonbézd addiktologiai problémak kapesoladasaval.

A kidtet 16 sperzd munkija, akik valamennyien teriletitk kiemelten elismert
kutatdi. Rajtuk kivill azonban még sokan jarultak hozed aktivan a kitet elkésziil-
téhez, igy e helyiitt nekik is szeretnénk kisziinetet mondani. A 2019-es OLAAP-,
illetve BLS-vizsgilat a Nemzeti Kutatasi, Fejlesetési és Innovacios Hivatal (K128604,
KKP126835) tdmogatdsival készilt' A kordbbi - a kitetben szintén felhaszndlt
- lakossigi vizsgilatok az OTKA, a Nemzeti Kutatisi és Pejlesztési Program
[NKFP), illetve a Memzeti Drog Fokuszpont, a Nemzeti Drogmegeldzési Intézet
(WD), valamint a szakminisztériumok (I5M, GYT5M, EMMI) finanszirozdsaval
valdsultak meg. A kutatisok intézményi hitterét 2007-ig a Budapesti Corvinus
Egyetem, ezt kiwetden az E6tvis Lorind Tudomdnyegyetem Pedagdgial és Pszi-
choldgiai Kara hiztositotta, A kitet szerzii mellett sreretnénk kfsztnetet mondani

U Tovdiibibi I:."lrrmgal:ﬂ::
Amald Peira munkajat az Edbeas Lérand Katatisi Habdeat (ELEH ) Tamogatodr Kotato-
caoporiok Iroddja [MTA-BCE Tarsadalomepidemioligiai Kutatdcsoport) thmaogatta
Dremetrovics Leoll munkajihoe a Memzeti Kutatasi, Fejlesziés £ Innovacios Hivatal
{MEFIH ) tovibbi tamogatdsokial (K128614; K13 1655, K135625, Tematerileti Kivilisagi
Program 200 - Intéeményl Kivaldsdigh Alprogram: TEP2020-TKA-05] okt hozzi,
Horvith £sofi az MEFIH Tématerdleti Kivaldsksi Program 2020 - [npdeményi Kivdldsagi
Alpraogram [TEP2020-1KA-05), valamint az Innevicidis é Technlogiai Mingsztérinm
{ITH) 1T Memzeti Kiviiltsig Programjdnak (UNER) {UTNEP-21-3 é5 UNMEP-21-4 kod-
szdami) az MEFI Alapbal finanszirozott timogatasdban részesilt,
Kiraly Orrsolya ds Eoronczal Bestrix Bolyah [inos Kutstisi Oszrindijban &3 az [TH UNKP-
21-5 kisdszami az NEF] Alapbil finansziseeott Gmogatasiban részesilt.
Eun Bernadette rnunk."lja'd a NEFIH (FK134807 ), Péter Lea irnunl:."lj.i1 i Srcgﬂii Tudo-
mdnyegyetem Altabinos Orvosl Kar (EROP 3.6,3-VEKOP- La- 300 700009) thmaegatia.
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Elekes Zsuzsannanak, akivel az immir .nagykori” vizsgilatsorozatot elinditottuk,
valamint Felvinczi Katalinnak, aki az utobbi két hullimban csatlakozott a kutatas
vezetd kutatdihoz. Koszinettel tartozunk tovdbbd Oprics Juditnak, Nyirady Adr-
ennek, Ferenczhalmy Balintnak, valamint Arnold Petrdnak és Magi Anndnak, akik
részivevi kutatdként kiemelt szerepet toltottek be az egyes hullimok adatgytijeé-
sének koordinalisaban is. Az adatfelvételek lebonyolitisat mindvégig a Milovecz
Péter dltal veretett kérdezdbiztosok, az adatrigritési munkikat pedig Kosztolnyik
Tamas & csapala vépezték, hozmdjirulva ezeel az adatok keletkezdsi kirilményei-
nek hullimokon dtiveld stabilitisihoz, Valamennyiiiket kiisztnet illeti. 5 végiil nem
valosulhatott volna meg a kutatassorozat a lakossig egyiittmikdeése nélkil. Az it
adatfelvételi hullim soran dsszesen tobb mint 12 000 magyarorszagi felndtt valaszolt
a kérdéseinkre, Exiton is speretnénk mepkoszinni a timogatasukat.

Reményeink szerint a kotet jelenlegi szerzdivel - a koribbi adatfelvételi hul-
limokban részt vewd kutatok munkdjira épitve - egy olyan kdnyvet sikeril
létrehoznunk, ami dtfogd képet ad a hazai alkohol- és drogepidemiologiai hely-
zelrdl, az egyes viselkedési addikeidkkal kapesolatos problémdkril, segil ezek
iddi viltozdsinak és nemzetkizi viszonvlatban torténd értelmezésében, vala-
mint hozzajarul a kapesolodo modszertan fejlesztéséher is, Ezen téhbréti té-
rekvések mellett is kifejezett célunk volt, hogy a szélesebb olvasokizonség
sedmiira is elérhetd kitet késziiljon, killonds tekintettel arra, hogy a téma re-
meényeink szerint jelentds tirsadalmi érdeklddésre tarthat szdmot. A fent be-
mutatott feszes szerkesztési elv, csakigy, mint az abrak, tablizatok kialakitisa
is ezt a kinnyebb olvashatasagot, kivethetdséget hivatott szolgalni.
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MODSZERTANI HATTER

Mint azt a bevezetdben emlitettiik, a kitetben bemutatott elemzések elsdleges
hatterét az felnitt népesség orszagos reprezentativ mintdjan idordl iddre meg-
ismételt, az addiktologiai problémak elterjedtségének becslésére iranyuld ke-
resztmetszeti vizsgalatok legutdbbi hullimanak, az OLAAP 2019 kutatdsnak
az adatai képezik, Emellett azonban a kitet thmaszkodik a fivirosi 18-34 éves
fiatal felnéttek kdrében szintén 2019-ben késziilt Budapesti Longitudindlis
Vizsgalt (BLS) elst hullamanak adataira is. A két kutatas sordn alkalmazott
adatfelvételi battéria nagyfoki difedése, az adatfelvételi protokollok hasonldsiga
ésa jelen kitetben bemutatisra keriild adatok feldolgozisi madjdnak egyezdsége
miatt a két kutatis madszertani hatterének ezen elemeit kizds alfejezetekben
(1. &5 4. alfejezetek) tirgvaljuk, természetesen jelezve az esetleges eltéréseket.
A kutatdsok eltérd elemei azonban kitlon-kilén kertilnek bemutatdsra: a 2.
alfejezet az OLAAP 2019 vizsgilat mintajit, illetve madszertani eredményeit
targyalja, a 3. alfejezet pedig a BLS 2019 kutatas vonatkozasiban mutatja be
ezen madszertani jellemzdket.

1. & KOTETBEN SZEREPLO ELEMZESEK HATTERET JELENTO
EUTATASOK SORAMN ALKALMAZOTT ADATFELVETELI BATTERIA ES
A KOVETETT ADATFELVETELI ELJARAS

1.1, Az adatfelvétel battéria

Az adatfelvéreli battéria kialakitdsa sordn a kutatdsi célok priontasa melletl mind-
két kutatds sorin nagy hangsilyt fektettiink arra, hogy korszerd, az eredmények
nemzetkizi kontextushan vald értelmezhetoségét birtosita, a nemzetkizi tudo-
manyos térben megjelend kutatisok/ajanlasok dltal tamogatott méndeszkiozok
keriiljenck alkalmazdsra, tovabba hogy eredményeink a kordbbi, az addiktologia
témakorben késziilt célzott epidemiologlai felmérésekkel (Paksi, 2003; Elekes &
Pakesi, 2004; Paksi et al., 200/, 2017} is dsszehasonlithatoak legyenek.
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A koribbi felmérések tapasztalatait és a nemzetkizi ajanlisokat felhasznilva
egy 600 kérdashdl allé adatfelvételi battéria keriilt kialakitasra, amely az alabhi
teriileteket olelte fel:

(1) pszichoaklivszer-hasenalat (dohanyzas, alkohol-, gydgyszer- és drog-
fogyasztas) elterjedisége és tirsadalmi megitélése;

{2} kiilinféle viselkedési addikciok {Problémas internethasznalat; Problémais
videojaték-hasznalat; Kozosségi oldalak problémas hasznalata; Proble-
miis szerencsefiték-haszndlat; Testedzésfigpdséy; Evészavar; Munka-
fiiggdség; Kényszeres visirlds; Telefontal vald fuggés, hiperszexualitds)
elterjedtsége;

(3} pszicholdgiai hattér (ruminacid, aggodalmaskodas, testi tinetek, im-
pulzivitds, szenzoros dlménykeresés, reflektiv mikodés, pszicholdgiai
jil-lét);

{4) szociodemografiai hattér (nem, életkor, kulturilis, gardasigi és urba-
nizacios-statusz, haztartas-osszetétel, anomia, tarsadalmi integracia,

csalidi érintettség).

A kérddiv kialakitdsa soran szimoltunk az 0n. kontextus-hatdssal (Angelusz &
Tardos, 2006; Pillak, 2010), igyelembe vettiik az adatfelvételi szituacio dinami-
kajdnak sajatossdgait, az egyes kérdéselkérdésblokkok konnotacidjit, tovabbi
az eredmények dsszehasonlitdsa sorin a kontextus homogenitisinak biztositisa
érdekében a korabbi kutatisok (Paksi, 2003; Elekes & Paksi, 2004; Paksi et al,,
2009, 2017} sorin alkalmazott kerddivek kérdésstruktirajat. Ennek megfeleloen
az adatfelvételi battéria elsd részében szociodemogrifiai elhelyezkedésre vonat-
kozd kérdések szerepeltek, ezt kivették a szerhaszndlattal, illetve viselkedési
addikcidkkal kapcsolatos kérdéshlokkok, illetve psricholagiai hattérvaltozakat
leképezd skilak, majd végiil az ij tematikat jelentd - a késobbickben részletesen
leirdsra keriild - (n. RRM kérdések és a kiilltnbozd marginalizalt tarsadalmi
csoportokkal kapesolatos vélekedések tematika zdarta a kérdezési szitudcion,

A kutatds komplex tematikija mellett a kérdezési idd hosszinak keretek
kazitt' tartdsa érdekében a kérddiv dsszeallitasa soran tobb esethen roviditett
skildkat haszndltunk. Valamennyi roviditett skila kialakitdsdndl a kordbbi
felmérések pszichometrial eredményeit vettiik figyelembe,

L mm&}'\:: adathedvite] ssetében a srakirodalom seerint arz idedlis kérdexési ida 4560
perc, de a T5-80 perc is még clfogadhatd [Eranes et al,, 2005),



16 = PAKY BOABALA - BASGI AHMA - PILLAK PETER - KOTYUE ESETER - FELVINCZI KATALIN - DEMETNOVI S 28001

(1) A pszichoaktivszer-hasznilat elterjedtségének becslésére alkalmazott mé-
ribeszhkinik:
Az adatfebvételi batteria psrichoaktivszer-hasznalat becslésére szolgalo bloklk-
janak alapjat a 2005-ben késziilt OLAAP-vizsgdlat (Paksi et al., 2007) képezte.*
- Drogfogyasztis: EMQ - European Model Questionnaire (EMCDDA,
2002); észlelt hozzatérhetdseg és fogyasztisnak valo kitettség (EMCDDA,
2013% NP5 - 1j pszichoaktiv szerek hasznalata (EMCDDA, 2015); SDS
= Severity of Dependence Scale (Ferri et al., 2000; Gossop et al., 1995;
Gossop et al., 1997); CAST - Cannabis Abuse Screening Test (Gyepesi
et al., 2013; Horvath, Eisinger et al., 2021; Legleye et al., 2007); RRM -
Randomized Response Method, Unrelated Question (Folsom et al., 1973)
- Visszaélésszeri gyogyseerhasznilat: EMQ kérdések (EMCDDA, 2002)
2017-es revizidja (Karjalainen, 2018)
- [Dohimyzas: EMO) - European Model Questionnaire (EMCDIDA, 20032);
Dwhanyzas Sulyossiga Mutato (Heaviness of Smoking Index) {Heather-
ton et al, 1991; Pénzes, 2021). A kérdések kiilon felvételre keriliek a
hagyomanyos dohinyzds és az e-cigaretta-haszndlat vonatkozdsaban is.
- Alkoholfogyasztis: EMQ - European Model Questionnaire {EMCDDA,
2002); RARHA-SEAS - Reducing Alcohol Related Harm (RARHA ) Stand-
ardised European Aleohol Survey (Moskalewicz et al,, 2016); High-Inten-
sity Drinking (Patrik & Azar, 2018); AUDIT - Alcohol Use Disorders
Identification ‘Test [Allen et al., 1997; Gerevich et al,, 2006; Horvith, Urbén
et al, 2021; Saunders et al., 1993); RRM - Randomized Response Method,
Unrelated Question (Folsom et al., 1973)

Kirtadze és munkatarsai (2016, 2018) drogepidemiolagiai kutatasok terén mu-
tatkozo, valamint Bornemisza és Csepeli (1998) mas érzékeny magatartasok
terén szereelt hazai tapasetalatai alapjin néhany pseichoaktiv szer esetében az
elterjedtség becslésére az EMO kérdéseket kiegészitettiik a Randomized Res-
ponse Method (RRM) eljiris (Warner, 1965; Fox & Tracy, 1984; Rudas, 1979;
Fillok, 2010; Umesh & Peterson, 1991) alkalmazasira lehetdséget ado kerde-
sekkel. A lehetsépes RRM-technikik kozil a Moors (1971) dltal kidolgozott dn.
fiiggetlen kérdéses elrendezés (Unrelated Question Design) Folsom és munka-

' Az OLAAP XI15-45 katatis sorin a szerhaszndlat elterjedtségénck ménésére alkalmazodt
kérdbiv harmonizilt a kerabbi magyarorseigi sltalinos populicids drogepidemioldglad
vizsgdlatokkal (Paksi, 2003; Elekes & Paksd, 2004; Paksi et al, 200%). A vizsgalt indikarorek
% nzok nemestkie ajanlisokkal, illetve kordbhbi kutatasokkal vald harmaomizacioj rész-
betesen rrpegtnlilhnt[i-k a k1. és 2.2, melléklsthen, valamint ax OLAAP 2015 katatis mitd-
speriand leirdsanak 1-2, thhlizatdban (Paksi et al,, 3007]
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tarsai (1973) dltal tovibbtejleszrett viltozatit alkalmaztuk, melynek sorin a
mintinkat két almintira osztottuk, és az egyik almintin véletlenitésre hasznalt
filggetlen (alternativ) kérdéscket a masik almintan direkt kérdésként kérdeztik
meg. Az eljirissal kapesolatban a szakirodalom eldnyiket és hitranyokat is
megfogalmaz (Blair és mitsai, 2015}, Az eljirds eldnye, hogy a vilaszdlcizds
szempontjabol jol teljesit, a valaszadok meghiznak abban, hogy a vilaszuk rejtve
marad. Ugyanakkor a becslés nem fiiggetlen az alternativ kérdés populicics
eloszlasitdl, mintdzddisatdl, illetve attdl, hogy sikeriil-¢ olyan alternativ kér-
déseket taldlni, melyek a megkérdezettek szdmidra valdban semlegesek. (A ku-
tatds soran alkalmazott konkrét kérdések megtalilhatok az 1.5. melléklethen.)

(2) Kiibinléle viselkedési addikeidk elterjediségének becslésére alkalmazott
standard mérdeszkizik:

- Problémas Internethasznalat: PIUQ-9 - Problémas Internet Hasznalat
Keérddiv (Problematic Internet Use Cuestionnaire, 9 tételes valtozata;
Demetrovics et al,, 2004, 2008; magyarul: Koronczai, 2021a; Koronczai
et al., 2011; Nyikos et al., 2001)%

- Problémas onlinejaték-hasznalat: Ten-ltem Internet Gaming Disorder
Test [IGDT-10] (Kiraly, 2021a; Kirdly et al.,, 2017, 2019), Online Jaték-
haszndlat Motiviciol Kérddiv Eszképizmus alskdla [Motives for Online
Gaming Questionnalre, MOGQ-ESC] {Demetrovics et al., 2011, Kirdly,
2021h);

- Problémas kizisségimédia-hasznalat: BSMAS - Bergen Social Media
Addiction Scale (Andreassen, Torsheim el al., 2012; Binyai et al., 2017
Korongzai, 2021b);

- Problémds szerencsejiték-haszndlat: PGS - Problem Gambling Severity
Index {Gyollai et al., 2013; Kapitany-Fowvény, 2021a);

- Testedzdsfiiggdsép: EAL-HU - Exercise Addiction Inventory (Monok, 2021;
Mdnok et al,, 2012; Terrv et al., 2004) 6 tételes, midositott viltozata;®

- Ewészavar: SCOFF questionnaire (Horvith, 2021; Morgan et al., 1999),
BAT - Testi Attitlidik Tesztje (Body Attitudes Test) (Czeglédi et al. 2010;
Koronczai, 2021¢; Probst el al, 1995);

- Munkafliggdség: BWAS - Bergen Work Addiction Scale (Andreassen,
Griffiths et al., 2002; Kun et al,, 2021; Orosz et al., 2006);

A madositott viltozatot kialakite Szabd Attila &5 munkatirsal frvelése serint a phros
srhimi vilasekategdria alkalmazdsdval elkerilberd a kieépad, semleges vilaszopcid mian
potencidlisan megjclent tordtas, pébdaul egves feltételexisek cerin a kifeépss valaszop-
i prefcren:i.ii_iﬁhr'ﬂ.ldr':-rl-.‘l m::l:-:mégaun mig,us.;'l'rh |i:5'.|1nnr:?jrn-:'rlék15:!.ahrlés mEsad,
2%
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- Kényszeres visirlis: RCBS - Richmond Compulsive Buying Behaviour
{Maraz et al.. 2015; Ridgway és mtsai, 2008);

- Problémas mobiltelefon-hasznalat: Problematic Mobile Phone Use 2
Questionnaire [PMPUQ-5V], Dependencia alskdla (Lopez-Fernandez
et al., 2018);

- Hiperszexualitas: HBI - Hypersexual Behavior Inventory (Béthe et al.,
2021; Reid, Garos & Carpenter, 2011).*

A fentiekben telsorolt mérdeszkizik kizil a PIUQ-9, a PGSIL a SCOFE a BWAS,
az RCBs, és az EAl-HLU felvételre keriiltek az OLA AP 200 5-6s kutatashan | Paksi
et al,, 2017) is, igy a vizsgalt viselkedési addikciok koziil a problémas internet-
haszndlat, a problémads szerencsejaték-hasznilal, az evészavarok, a munkaftg-
ghség és a kényszeres visarlds, valamint korlitozott mértékben a testedzésfig-
giség vonatkozdsdban lehetdségiink van a 18-64 éves felnitt népességben a 2015
&5 2019 kivzotti négy évben bekivetkezett valtozisok nyomon kivetésére is.

A vilaszok megbizhatdsdgdnak és érvényessépének becslésére, az adatok
kohorszelemzéssel vald kontrollilisa, illetve esetleges korrigilhatosiga érde-
kében (Paksi et al., 2020) a standard kérdéssorok mellett a pszichoaktivszer-
hasznalattal és a viselkedési addikciokkal kapcsolatos kérdések esetében sze-
repeltettiink életprevalencidra (LTP), valamint az elsé haszndlatraltevékeny-
ségre vonatkozd kérdéseket, A droghasznilattal kapesolatos kérdések esetében
a vialaszok megbizhatosaginak és érvényességének becslésére lehetdséget ado
tovabbi kérdések (pl. dummy drog, illetve a konzisztens valaszok ardanyanak
sedmitasit lehetvé tevh tovabbi reliciok) kerdiltek beépilésre a kérddivbe.

(3) Az OLAAP 2019 és a BLS 2019 sordn is alkalmazott pszichologiai skalik:

- Impulzivitas: BI5-11 - Barratt Impulzivitas Skala (Barratt Impulsiveness
Scale) (Barratt, 1959; Patton et al., 1995; Kapitiny-Fovény, 2021b; Kapi-
tiny-Fowvény et al., 2020) rdviditett, 10 tételes viltozata;

- Szenzoros élménykeresés: BSSS - Szenzoros Elménykeresés Skala - ris-
viditett viltozat (Brief Sensation Secking Scale; Hoyle et al., 2002);

- Rumindcid: RRS - Ruminative Response Scale (Eszliri & Kokonyed, 2021;
Kokanyei et al, 2016; Treynaor et al., 2003);

- Apggodalmaskodis: PSWQ) - Penn-State Worry Questionnaire { Meyer et
al., 1990; Pajkossy, 2021; Pajkossy et al., 2015);

U Caak a BLS 2009 kutatdsban keriih felvételre.
Az OLAAP 2015 soran azx eredeti itfokozati valaszskalar tartalmaed EAD kerih alkalma-
wisra {Manok &5 misai, 2012, ““l- ar DLAAP 2019-25 adatfelvétele sorin annak ey
miduiositobt, hat vilaszkategiriis wiltozata,
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- Testi tiinetel; PHQ-15 - Szubjektiv Testi Tinet Skila (Kroenke et al.,
2001; Koteles, 2021; Koteles & Bardos, 2009);
- Mentalizacio: RFQ-8 - Reflective Functioning Questionnaire {Fonagy et
al, 2016)
- WHO dltalinos Jal-lét skila (Martos & Csordds, 2021; Susinszky et al,,
2006).
A BLS 2019 vizsgalatban tovabbi pszichologiai skalakat is alkalmaztunk, me-
lyeket azonban a jelen kivetben bemutatott elemzésekben nem haszndltuk:
- Személyiségszervezddés: IPO-16 - Inventory of Personality Organization
i Lenzenweger et al., 2020); PID-5 - Personality Inventory for DSM-5-
Brief Form, PID-5-BF (Anderson et al., 2018);
- Pszichidtriai thnetek: BSI 18 wétel (Brief Symptom Inventory) {Derogatis
& Melisaratos, 1983; Unoka et al., 2004),

(4) A szociodemogrifiai kérdések dsszeallitasa sordan elstsorban az Orszdagos
Lakossagi Adatfelvétel Addiktoldgiai Problémikedl (OLAAP) 2015-0s adatlel-
vételének tapasztalataira (Paksi et al., 2017), valamint az .European Social
Survey” (ESS) 20016-ban késziilt 8, hulliminak magyarorszagi kérddivere” és
az European Values Study” (EVS) 2017-es adatfelvételére” taimaszkodtunk.

1.2, Az adatfelvétel eljaras

Mind az OLAAP 2019, mind a BLS 2019 kutatasok sordan a meglérdezettek
egyittmikodést készsépének, részvételi hajlanddsdginak ndvelése érdekében
- a kordibbi hazai lakossigi vizsgdlatok sordn alkalmazott eljdrissal megegyezd
madon [Paksi, 2003: Elekes 8 Paksi, 2004; Paksi et al_, 20009, 20017) - a mintaba
keriilt személyeket az adatfelvétel indulasa elitt irdsban felkeértiik a kutatasban
vald kivzremikodésre, A BLS-kutatas sordn a kutatds longitudinilis elrendezése
miatt kiilon hangsalyt fektettiink a résztvevdk egylittmiikidési készségének
nivelésére, a lehetd legnagyobb részvételi hajlanddsag elérésére, illetve a résat-
vevik elkitelexddésénck kialakitasira; ennek érdekében létrehoztuk a kutatis
honlapiat (https:fwww.bls2018. hu!), ahol a résevevik tijékozddhattak a kuta-
tis részleteirdl, tovibbd a kutatisban részt vevd minden vilaszold szamira
motivicios apindékot biztositottunk (1000 Fr-os vasarlasi utalviny + emlékez-
tetd ajindekkeént a kutatas logajaval ellatott bogre).

* htrps! fwwwenrapeansacialservey.org docs! round 8/ Beldworkshungary ESS8_guestion-
naires_| IL.l.pdr
T hetps:/Veuropeanvaluesstudy cu/methodology-data-documentation/
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Az adatfelvétel sorin a mintdba kerdlt, eldzetesen kiértesitett személyeket
mindkeét kutatas soran elozetes felkészitésen részt vett hivatisos kérdezibizto-
sok keresték fel. A mintaszemélyek felkeresése az 1. dbran bemutatott protokoll
szerint tortént. A minta mindségének megdvasa, illetve a mintaszemelyek el-
érhetdsége és a célviltozok kizbtt feltételezhetd kapesolat miatt® a kutatis sordn
kilonds hangsalyt fektettiink a megfeleld keretinformaciokkal rendelkezd, de
az elsd meghkeresés sorin nem elért mintaszemélyek megkérdezésére: sikertelen
elérés esetén a kérdezdknek hirom alkalommal kellett felkeresnitik a valid
cimeket, hirom kilénbdzd napszakban.” Amennyiben hiromszori felkeresés
soran sem tudtak felvenni a kapesolatot a kérdezettel, vagy a kérdezett vissza-
utasitotta a valaszadast, illetve egyéb ok (tartos tavollét, vagy alkalmatlansag)
miatl kiesett, akkor a mintaveszleség potlisira nem és rétegkategoriak mentén
a kiest mintaszemélyekhez illesztett potmintit alkalmaztunk,

Mindkét kutatis sorin az alkohol- és drogfogyasstissal kapesolatos survey
vizsgdlatokra vonatkozd nemzetkizi ajanlasokkal (WHO, 2000; EMCDDA,
2002; Decorte et al, 200%) harmonizalva, a kordbbi hazai addikroldgiai kuta-
tasok adatfelvételi protokolljdval (Paksi, 2003; Elekes & Paksi, 2004; Paksi et
al., 2009, 2017) megegyezt madon személyes megkereséssel zajlo, kevert - azaz
a face-to-face kérdezési modszert ankitiltds elemekkel kombindld - kerdezési
technikit alkalmaztunk:

- A szociodemografiai hattérvaltozdkra vonatkozd kérdések, néhdny at-
titlidkérdés (tirsadalmi tavolsag skala, pszichoaktivszer-hasznalat tir-
sadalmi kezelésével kapesolatos attitidok) valamint a vizsgalt viselkedesi
addikeidk szlirdkérdéseinek (A" kérdbiv) felvélele kérdezdbiztosok
kizremiikidésével, .face-to-face™ madszerrel tortént.

- A pszichoaktivszer-hasznilattal kapcsolatos (.B" kérddiv), valamint a
vizsgalt viselkedési addikciok és a pszichologiai hattérvaltozok mérésére
alkalmazott - fent részletezett - tesztbaltéria felvétele pedig a kérdezd-
biztos jelenlétében, dnkitiltds modszerrel tortént, Az dnkitdltds kér-
déseket tartalmazd adatfelvételi battéria valaszait a kérdezik nem ismer-
hették meg, azokat lezart boritékban adtik vissza a megkérdezett
személyvek a kérderds sordn mindvégig jelen lévi, igy a kérdezdsi koril-
mények standarditdsit (pl. hogy a kérdezett ne csalidragjaival egytitt
tilise ki a kérdbivet) hiztositd kérdezobiztosnalk.

! A szakicodalmi tapasetalatok (W HO, 20000 alapian a tdibhszinis megkeresessel elent
seemélvek kirében magasabb prevalencia-értékek virhatik,
" A felkeresdsek idOpontjait ssinbén reglsziriluik a cimkartyvan,
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Az OLAAP 2019 és a BLS 2019 kutatisok adatfelvétele pirhuzamosan zajlott.
Az adatfelvételi idoszak meghatirozdsa sorin figyelembe vettiik, hogy olyan
iddszakban tirténjen az adatgyijtés. mikor nagyobb dnnepek nem modositjak
a seerhaszndld magatartdsok rivid idejl prevalencia-értékeit az dtaldban jel-
lemzd fogyasztisi szokisokhoz képest. Ennek megfelelden az adatfelvétel 2019
marciusaban kezdodott, igy az djévhez kotddd innepek miatti megnivekedett
fogyasztast ar elmalt havi prevalencia-adatok mar nem tartalmarzak. Az OLAAP
2019 adatfelvétele dprilisban, a hisvéli innepek eldt befejezddite, a BLS 2019
adatfelvétel pedig julivs misodik felében zirult,

1. dbra: A cimlistdn spereplt személyek felkeresssének menete
__l_ i _l__
[ ] o] || ]

= (B E] |
| e Er=ss] —>
| +

| Wisszataaitis E Egyéh okbdl ,:..,m
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2, AZ OLAAP 2019 KUTATAS EGYEB MODSZERTANI JELLEMZOI

2. Az OLAAP 2019 kutatas mintaja

A mintavételi terv kialakitdsa sorin a kivetkezd szempontokat vettitk hgyelembe:

1
2
3

A kutatds célpopulicioja a magyarorszagi 18-64 éves lakonépesség,

A kivilasztott személyek reprezentaljdk az orszag 18-64 éves lakonépességet.
A minta 95%-o0s megbizhatdsdgi szinten megkozelitdleg +2,5%-0s elmeé-
leti hibahatirral biztositsa a 18-64 éves korosztily adatainak elemzését.
A kivilasztas minden alapegységeét tekintve véletlenszerd legyen.

A mintavétel - a vizsgdlt magatartisok vairhatoan szignifikdns urbani-
acis &5 dlelkord mintazata (Paksi et al., 2018} mialt - biztositsa a minta
életkor és telepiilésméret szerinti ardnyossigdt, valamint tegye lehetdvé
a teriileti (regiondlis szint(i) becsléseket.

A mintavételi keretet a BM Nyilvintartisok Vezetéséért Felelds Helyettes Allam-
titkdrsdginak (BM NYHAT) 2019, janudr 1-i nyilvintartisa szerint érvényes
lakcimmel rendelkezd felndtt lakossig (6 345 527 £6) képezte.

1. tdlsldzat: Az DLAAP 2019 kutatds mintakeretdnek eloszldsa: rdgid, 10 teleplldsmérat &5
kﬂmp-urtulﬂrltlﬂlﬂ'l‘ﬂi‘l’ 2019, ]-'luirl =i rrrﬂuhmiuu ll-upj.iuﬂh. Hnﬁ.!-l!i 527 fa)

:HE_-qI-} _Telenujlr!sméreq ls 24 dves | 75- 34-_=ws 35- uem 45—5-1@-.-.!5. 55—454@-@5
| 0-999 | 02r% | Dds% | 053% | 050% | 0504
1000-4995 0659 117% 1,48% 1.26% 1,17%
ENY | spon-seas | os% | o28% | 03T% | 028% | O27%
[(10000-49999 | 045% | OF% | 108 | QA% | O05¥
[SOOON-149990 | GS50% | OM% | 131% | 107% | 096%
= | 035% | 054 | 061% | 060 | 062%
| 1000-493% | 03w | 064% | o7k | OTW | 075%
DAY 5000-599% 0,08% 0,14% 0,18% 0,16% 0,16%
[10000-499%9 | 020% | 051% | 060 | O61% | 064%
|50000-149599 | 030% | D54% | 067H | 059w | 05w
[0-999 [ G11% | O™ | QX% | 018% | 1%
[ 1000-4599 [ 075% | 116% | 1A% | 13 | 1.20W
Kiesp-Kelet | 5000-5999 | 03w | o6I% | 0@ | o73% | 062w
[10000-42950 | 1iem | 190% | 27me | 220w | 187%
[S0000-143923 | O | 037k | O091% | o4t | 030%

A karibbi kutatisekkal dsszhanghban a terileti rétegek kizlakitisa a TARKD répiik srering
nariént,
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45—54 nws

ﬂjS“ﬁ
LR
0./%%
a27%
ag1%.
0.09%
0,765
0,375
0.39%
0.37%
3.78%

sﬁ-mm-;
03% |
1,145
0,450
0.76%
025m
0.76%
009
0.76%
0.36%
_Oau%
[EED
032%
3,100

Az OLAAP 2019 mintijinak kivilasztisa Budapesten egy, vidéken pedig két
lépesdben zajlott. A videki alminta kivalasztasinak elso léposdjében regionalis
elhelyezkedés (5 TARKI régid) és telepiilésméret (6 méretkategdria) szerint
rétegzett, véletlen mintavételi eljirissal tortént a mintdba kertibd telepiilések!
(120 mintavételi pont) kivalasztisa. Ezt kivetden a masodik lepesoben a kivd-
lasztott telepiiléseken életkor {5 élethori kategoria) szerint rétegzett véletlen
mintavételi eljardssal vilasztottuk ki a meghérdezendd személyekel. A fdvirosi
alminta esetében egylépcsbs, korcsoportok és keriiletek szerint rétegzett vélet-
len mintavételi eljarast alkalmaztunk. A fenti eljdrissal dsszességében 1800 fis
brutto mintit valasztottunk.

2, t-ihhhn' Az OLAAP 2019 hutatas lmltﬂ mhl:ln.limk alamszama az egyes rategekban (fd]
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A I;:Iept'll-é_:ei: Eivilasztisa sorin a mgp::.:.ékh:h{e'l-: &5 rrbl:;g_wi Jn!,u virosok ijn:nr:pre-
zentildak, azaz mintaba kertildsiik esélye 1 volt.
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[ 18-24 | 25-3a4 | 35-44 | 45-%4 | 55-64 |

it Toeshes pril st ). e A 7l e Mg OSSR
' | 0-999 L& T & [ & [Tall F7 &
| 1000-4999 | s | nn | 2 | 7 106
Kozep-Kelet | SO00-9995 | & [ N | 14 | 12 12 57
| 1 -5 21 15 50 32 iy 1|
|soooo-rawese | 3 | 7 | w | 8 T 15
[0-999 | & | =& | & | & 5 £
[ 1000-4999 [ 15 | 4 | 23 | 2 L 104
- [ S000-5938 3 | 9 | @ 9 42
| 1000043959 B 3 | 16 | 13 15 65
SO 1 G E] 4 & g 4 22
[ 150000 vagy okl | 7 4 | 1F | 4 12 &5
I i [ A [T@ [ 37T %
[ 1000-4999 [ 7 [ ¥ [ 35 | 4 | W | &3
. | 5000-5999 | & | ® | 7 | & | 7 | =
| 1000043959 8 5 | 1w | 7 | w | m
SOOI 1 555 k] f A 1] &) n
[ 150000 vagy okl | 3 & | & | * | & | m
B ﬁ s | e | e [ e | s | 300
[Osszesen | | 209 | 366 | 459 | 399 | 367 | 1500

Az adatlelvéte] eszkdzének leirdsa sordn mir jelzett Randomized Response
Method (RRM) elfirds alkalmazisa miatt a mintdt két egyenld nagysigih vé-
letlen almintira bontottuk.

A mintaveszteséy potlasira a fdmintaval azonos elvek szerint vdlasztott, a
fimintdhoz képest kétszeres elemszamu, almintdk, rétegzés kritériumok, illetve
nemek szerint illesztett pdtmintit alkalmaztunk.

2.2 AZ OLAAP 2019 KUTATAS MODSZERTAMI EREDMEMNYEI
2.2.1. Részvételi arany, nettd minta nagysaga, sdlyozas az OLAAP 2019 kutatasban

Az OLAAP 2019 adatfelvétel sordn a fSmintaba kerfill személyek 95,4%-dval
tartént sikeres kapcsolatfelvétel, 1,3% esetében az adatnyvibvintartd hivatal dltal
rendelkezésre bocsatott cimadat nem volt megfeleld (rossz keretinformacia),
3.3% esetében pedig a megkérdezett szemeély haromszori megkeresés alkalma-
val sem volt elérhetd. A mintakiesések oka legnagyobb arinyban a visszauta-
sitds volt; a mintaszemélvel 37.9%-a utasitotta el a vilaszaddst. A fdminta 4,3%-a
esetében egyvéb ok (pl. tartos tavollét, alkalmatlansag) miatt nem volt sikeres a
megkérdezés, s a felkeresett cimek 3,7%-a esetében ismeretlen okbol nem tiér-
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tént adatfelvétel (3, tblizat), A sikeres megkérdezések arinya vidéken szignifi-
kinsan (p<0,001) nagyobb volt, mint Budapesten, ami az elutasitisok nagyobb
aranyanak kivetkezménye. A 35 év alatti, illetve a 35-64 éves korcsoportba
tartozd mintaszemélyek kizott nem mutatkozott szignifikins eltérés sem a
sikeres megkérdezések arinyiban, sem a mintakiesések mintizddasiban,

3. tablazat: Az DLAAP 2009 kutatds fominta eberéde, illetve a kiesések okaira
wonathozd riportok eliforduldsi ardmya (%) a fovdrosban és vidélen, illetve a fiatal felndin

45 ar ibisebb korosztalyban
| Famioa | [ pre | 1B-34 | 35-64
CasDes Budlapest L dves EVES

Sikeres megandezds 455 3aa 514 51,1 28,7
Prarson Khi négyzet - 15,795 0530
5TH]. - plii e
Rossz kerstinfarmscd 1.3 ar 14 1.7 1.1
Magialelt keretinfoernicio,
|deaminssemdty nemelichers | M 02 28 ] A8 A
A mantasoemély visszaulasana
a kdrrlaadist EFR 540 34T 339 38
Egedts o riatti rnintakiesss 4.3 37 44 54 ]
smeretien ok rméami mintakieses 37 23 40 4,0 34
l:'H:;H":Il'n TR0 10K 1000 1000 10
Pearson Khi négyzet - 45,517 B LS
| 5. - pah i e

Az OLAAP 2019 kuratis sorin - a mintakiesések potlisira almintik és rétegzési
szempontok, valamint nem szerint illesztett potminta alkalmazisival - elért tel-
jes nettd minta nagysaga 1385 £6, ezen beliil az RRM-eljaras alkalmazasa miatt
kialakitott almintik elemszdma az ‘A’ alminta esetében 700 5, a "B alminta ese-
tében pedig 664 6. A teljes nettd minta rétegenkénti elemszdmai a 4. tiblizat-
ban lithatdk. Az 1385 fos mintaban 95%-o0s meghizhatosagi szinten érvényes
elméleti hibahatar mértéke £2.63% (az almintakban: A: £3.70; B: £3 88).

A mintakiesések korrigaldsara a teljes minta, illetve az egyes almintak ese-
tében egyarint elemszimtartd, rétegkategdriik szerinti" matrixsilyozist al-
kalmaztunk. A teljes mintiban alkalmazott stilyok megtalalhatok az 5. tabla-
zathan, a siilyok eloszlasinak statisztikai mutatoi pedig a 6. tablazatban.

¥ A meglelelo REM-kérdéssor hianya miatt 21 valasobi nem része egvik almintinak sem.
A& fiminta o mimtavilasrtis sardn alkalmazatt mindhdrom T:'regk.ﬂcgﬁ'ria.. a két alminta
- kischb elemazdm miatt - életkor &5 telepllésmdret mentén keriklt sdhvozdsra.
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4, tablazat Az OLAAF 2079 kutatds nettd mintdjdnak elemszdma

az egyes rétegekben (silyczatlan adatok, 18]
oo [rosemim | 820 [ 320 [ 52 [ 23| T8 o
D995 5 B a 7 8 a5
1000-499% 13 0 2 2 7 a8
E-MY SO-5a% 3 4 a 5 4 22
| RO Qe ] 12 8 13 I& &7
L B L] 7 18 23 1% 17 31
[ [ 10 11 11 10 44
10004955 3 G & F ] i ¥
Sl 50003959 2 1 3 3 3 2
LR L 1 5 7 o & 3
SOOI 145005 2 T ] o T 35
205 1 2 3 3 3 12
1004905 11 15 | 13 13 75
Kozep-Eelet | S000-52395 1 1 a 2 1 5
10000-49599 T 12 a0 3 7 "7
SO0 14550 T E] & ] 7 5 n
-293 5 T 5 7 5 4
1 000—420% 11 17 5 14 12 &4
K GOO-505 5 o 9 ] B 41
1 G- 855 7 12 15 13 1% (¥
S0000-145999 3 4 5 5 4 #
150600 vagy thbb T 13 7 14 n &l
0-99% [1] o u] Q o a
101205 7 11 15 1" L] bx |
ok SOO-50% 4 ] 7 L] ra i
1 DO aG5F 5 B 12 11 ] &5
L i e e L 1 E| & q g 19
150000 vagy tabb 3 & 8 f 5 a0
Bp. 2 a8 B4 53 a7 124
Crmnresen 156 2AF 155 £l ary 1385

5. tabldzat: Az OLAAP 2019 kutatds teljes mintdja esetében az egyes rétegekben

alkalmazott slyok

Régio Tebe piil ésme et 1E-24 gves | 25-34 dves | 35-44 sves | 45-54 dyes | 5584 gyes
0—oag 07378 10457 0=083 09000 0.BEOE
14995 07308 0,838 09307 armz 07747

ENY 5000-5995% 06851 | Desis | 070 | arrdl | 0@
10049509 0,780 053491 o&E2y 098084 0672
SO0 149000 {0825 07244 07878 0,780 07545
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Réglc Teleplldsmdret 18-24 dves | 35-34 dwes | 35-44 dups | 4553 gwms | 55-04 dues
DY -39 075968 0, 7445 O.TF&28 Q7592 08581
10004905 17737 0,550 17519 24664 10312
SO0 SaGG 10895 oE1aF 0,733z 0, 7564
TE00-£359 il 14153 13554 02439 1,1004
SOO00- 1459999 20517 1,0768 10541 Q240 1,1500
-5 14947 11925 09150 05438 08595
i 13257 1.5735* 148595 1. BESE* |, o™
Keaip-Ealat | S000-599%
RLE e o] 14654 1,210% 13613 0950 11764
T B L= 098148 OBETS 0 Faay a0 10888
- {15HEED 0,7 106 D%7Fa3 06338 {LHR1D
1 000-450% 1.1031 T.0411 1,15833 1.1973 1.3175
SO0- 520G 0oTs 0, 7&a5 DE18E QGRAA 0BG
o 1 CO0D-L9559 0919 0aF72 0, 7964 Qa1 0,7054
S0CKH- 1855 4A304 MLE2TH 0916% 0. 7539 04545
150000 vagy 19kl 0, 7843 0BGET3 07745 07959 104687
i o452 00024 Q&35 10650 11757
10004935
SO0 -29ra % 0.7238 07963 oy 0574 07043
o 1 OOHI-4a550 1.2609 1,3736 1, 1345 1.1133 1.3308
SO0 145599 R 1,5407 1,050 13572 09848
150000 vagy tabb ! RO 0, 7240 06325 LT
Hp 10383 O GEEg FREEE] 09836 1, 1680

* Az alacsony eserardm miatl (lasd a 4. vhbddzatban) a seormanddos réegek Gaszevonisdval Lirtént a
silyok alakitisa

&, tabldzat: Az OLAAP 2019 kutatds sordn alkalmazott sdlyok eloszldsdnak

statisztikal mutatal
Tedpes miinta siikya A alminga sdbya B adminta silya

M 1385 700 654
Atlag 1000 1000 1,000
Srds 0,264 0,159 0,150
Mesdidn 0,985 1,011 0,975
Madusz 1,033 1,029 0928
Lipghisebi suly 0430 050 0,737
Legnagyabb sily 2,466 2033 1.563
Tartoemadey 1.836 1431 0526
Ferdesds [55) 1,64 {00651 1,095 {0,092 0,769 (0,095)
Caiiesasady 5E] 3,918 {0,131) 3,571{0,185) 1,400 60,185

* Tabh médusz [étezik, a feltintetett drick a legklsebb  SE: standard hiba M elemssim
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2.2.2, A mérdeszkirok megbizhatdsagaval és érvényességével
kapcsolatos eredmények az OLAAP 2019 kutatdsban

2231 A prevalencia-adatok megbizhatdsaga és érvényessége
Az QLAAP 2015 kutalasban

A kérddiv a vizsgalt addiktiv magatartasok tobbségére vonatkozoan tartalma-
zott életprevalenciara, majd késdbb az elsd haszndlatra vonatkozd kérdéseket.
A két kérdésre adott vilaszok kizirtl megfelelbség alapjin kiszamitottuk a
konzisztens hasznalok (A oszlop), a konzisztens nem hasznalok (B oszlop),
valamint az inkonzisztens (I} oszlop) vilaszt adok aranyat (7. tablazat). Kon-
zisztens haszndloknak azokat a valaszoldkat tekintettiik, akik az életprevalen-
cia-kérdésre igen vilaszt adtak, és az elsh haszndlat évére vonatkozdan megad-
tik, hogy hiany éves korukban végerték eliszir az adott tevékenységet, vagy
wnem tudom” valaszt jeldltek. Konzisztensen nem hasmalok kizé pedig azokat
soroltuk, akik mindkét kérdésnél egyértelmien azt jeldliék, hogy soha nem
végezték az adott tevékenységet. Az inkonzisztens vilaszolok az egyik kérdés-
nél egyértelmiien a tevékenység végzésére, a masik kérdésnél pedig egyértel-
miien annak nem végzésére vonatkozo valaszt adtak.

Az elsh haszndlatra &s az életprevalenciara vonatkozd kérdésre a tiltott vagy
csak droghaszndilati céllal fogyaszthatd szerek esetében a vilaszoldk rendre
99% feletti ardnvban konzisztensen vilaszoltak. A visszaélésszerd gyogyszer-
hasznalatra vonatkozo {rendelvény nélkili nyugtato-/altatofogyasztas, illetve
alkohol-gydgyszer egylittes logyasztisa) ériékek enndl valamelyest alacsonyab-
bak, a dohdinvzissal kapcsolatos kérdések esetében a rendszeres dohinyzdsra
vonatkozo adatok 5% kiriili aranyban tartalmaznak ellentmondasos valaszo-
kat (7. tablazat A, ill. D oszlop). A viselkedési addikciokkal kapesolatos kerde-
sek az elst haszndlat &5 az életprevalencia koherenciaja tekintetében eltérden
miikddtek: a mobil-, ill. az okostelefonok hasznilatdval kapcsolatos kérdésekre
kapott vilaszok tibb mint 95%-a konzisztens, a video-, ill. a szerencsejatékra
vonatkozo vilaszoknak azonban mintegy 15%-a inkonzisztens volt.

A kongzisztens haszndloknak az életprevalencia-értékhez (LTP) viszonyitott
ardnya alapjin (7. tiblizat F oszlop) azonban azt lithatjuk, hogy a dohdnyzis,
illetve a magasabb életprevalencia-értékkel rendelkezd hagyomanyos tiltott
szerel, valamint a viselkedési addikeiok esetében a prevalencia-értékek nagyobb
részben konzisztens adatokat tartalmaznak. Az &) pszichoaktiv szerek, a visz-
szaélésszerl gyogyszerfogyasztis (nyugtatd/altatd haszndlata orvosi rendelvény
nélkiil, illetve alkohol-gyogyszer egyiitt fogyasztisa), valamint néhany, ala-
csonvabb elterjedtségi hagyomanyos tiltott szer (opidtok, hallucinogének)
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életprevalencia-értékei azonban jelentds inkonzisztens informaciot tartalmaz-
nak, az inhalanshaszndlatra vonatkozo valaszok kizitt pedig nem talaltunk
konzisztens fogyasztisbevallast. Ezen utobbi magatartasokra vonatkozo adatok
- ahol az életprevalencia-ériékek zomében nem konzisztens vilaszokon ala-
pulnak - fenntartissal kezelendik.

Az elsé fogyasztasra és az életprevalencidra vonatkozo kérdések mentén
mutathozd inkonzisztens valaszok fobb tirsadalmi-demograhai mintazodasat
vizspdlva a 20 féle magatartas mintdeddasat 5 hattérvaltd mentén leird 100 cella
kizill négyben kaptunk p<0,001, nyolc esetben pedig p<0,05 szinten szignifikins
Osszefiiggest, s tovabhi 10 esetben jelentkezett tendenciajellegi (p<0,1) kapcso-
lat {8, tablazat). (dsszességhen tehat az elsd fogyasztisra és az életprevalencidra
vonatkord kérdések alapjan képzett inkonzisztencia-aranyok tarsadalmi-demo-
grifial mintdzodisinak vizsgilatira elvégzett Gsszefiiggés-vizsgilatok 12%-a
jelzett szignifikins, masik 10%-a pedig tendenciajellegli kapcsolatot, az esetek
78%-dban nem talaltunk tarsadalmi-demografiai mintazddast.

7. rablizat: Az OLAAP 2019 kutatds dletprevalenciira és az elso haszndlatra vonatkozd
vilaszai alapjan a konzisztens, illetve inkonzisrtens valasrok ardnya a vizsgalt addikeiv
magatartisok esetében (silyozatlan adatok, %)

Ennzisz Eonzisr Inkcinzisz Epnzisrtens |

Karziszbens | Elet-

Addiktiv vilaszok | LSS nem Anns Vi preva KRS

it P hasznaldk | hasznalok | wdlasrok Pah életpre-
mg [A=B+C) aArantyd aranya AArya E} valendia
. . [ @ | & | m | | (F=CE)
Marihuanahasznalat CaA ad4,1 5.7 2 2 a5
Fokambesrnala Gaa ag.a 1.1 2 1,6 HE.0
E[‘m;ﬁm:.mﬂhﬂ‘ o ] SH A} 14 3 rar &b, 7
| -!.rnfg_tw-'nh-gazn._m | s | 988 | 14 | 02 | L | 58,8
Siriteqikus kannabinoi-
dak hasznalata e w4 44 04 ad i
Dizdgner stimulinsok

]

| haszndlata oaT . 90,2 . 0.5 . o3 . i . 333
ﬁikpsgmha- 597 99,4 0.3 02 0 13,3
Somentn | ws | wa | 02 | oa | o5 |
Harpinhasznidlat 9 294 a1 0,2 05 20
Eoyébopithasnalat | 93 | 99 | o1 | o2 | o6 | a7
nhalinshasznalet | %97 | 997 | o0 | 03 | os | oo
Alahal-gdgyszer

Cittms | Slata o4 i 04 16 23 174
Nyugtatd/aktatg orvos|

rendahadny nélkili oEE a7 04 1,2 BS 10,6

haszndlata
Hagyamdigns dohanyzas 825 A0, 48,4 1,5 536 a3
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P By Eonzisz- Eonzisz- Inknaise- et Eonzisztens

[ tens fam 1en5 tens " | haszndiak
""’d':'t“;’ﬁm ":rl_:":;k haszndiok | hassndlok | vilaszok | PTR | dieigre-
i Iﬁ"Ei:l-IEI ardrga ardrya ATArTyYa iE] valencia
. s [ @ ] & | m ) [ F=LE)
Renckeenss hagomdryos
ok 3 584 .9 5.7 s 89,3
Rendszerns a-cigaretta:
e | s [ [ [ 0[] o
l.'l.ubrlh:l:fm-l‘msmalﬂ GFQ 1 ? 95,3 KN GrE 93,7
ﬂu:nl.ehl'm‘rhh:nﬂﬂ! 055 22 ﬂ 731 .4 76,9 a5,1
mm-ujammasznala: B4.5 5'|.'| 334 15.6 45,0 4.2
| STRrenCsitd- hiﬂﬂﬂ?ﬂ‘ B5% a4 54,1 14,5 | ETB a0

B. tabldzat: Az OLAAP 2019 kutatds életprevalencidra és az elso fogyasztisra vonatkozd wilaszai
alapjdn inkonzisrtens valaszok mintdzoddsa a vizsgdlt addikiiv magatartdsok esstében a fabb

15

térsadalmi-demogrifiail viltoodk mentén [salyozatian adatok)
tskolai Bp-

H - i L
Addiktiv magatarthsak Hem Eletkin ol gt | iKY Jivedelem
Kannabiszhaszndls: | p=008s | pein pr01 | peios0 | pe0ois |
analrﬁanml.ut p'\-l'.:l.T po1 pe01 pi1 peiL1

| Eﬁfﬂyhﬂimil!t p=iT p'.\-l:l,.1 POl poeiL] p'.ll.'.l,_.1
| Amfetaminhaszralat | p=0085 | pr0,] p=0008 | p=0080 |  pod)
Santetikus kannatinoidok ;
hasznilata p:-l:t.'l: Pl Pl p:-.l.'.l,:1 . p:vl.'.l,.1
I:‘-\izajr'-erﬂlmulansuk hasmala:a :l':-l} 1 | p=0083 | p=D027 [REL R pw:l 1
Maglkusgamba hasznalat | p=08% | po0,] p=01 pil] Pl

A nemek szerint mutatkora szignifikins, vagy tendenciajellegi mintiziddsok minden
escthen a firfiak kisrében jeleztek magasabh inkenziszicncia-ardnyokat,

A réteghatepdrsak szerinti korcsoporiokan hasznalule A mobil- & okostelefon-hasendlan
exgtén ax 35-6d, az 0j stimulinsok esetén a 25-44 éves koroszidlyban talaliunk sxignih-
kdinsan vagy tendencigjellegge] magasabh inkonzisztencia-ardnyokat,

4 kategdrids iskolal wégrettség mutatdr haszndlounk {1: 8 bt vagy kevesehbb; 2 szakmun-
kiis; 3 dreduségi; 4: felsdfok). A seignifikins dsszefiggések - a dohdnyzisra vonathozd
aclatok kivetelevel - rendre a & dltalings vagy alacsonyabb iskolai vegzetiség esetén jelez-
tek magasabb inkonzisztenciat, A dohdnywisra vonatkozd adatok esetében azonban a
felsidfoki vipzetiségilekndél motatkozott tendenciajelleggel nagyobb inkonzlsziencia,

A rendszeres e-cigaretia-haszshlatra vonatkoed adatok esetében a vidéki, a thblxd seignifi-
kans vagy tendenciajellegii Gemrefiiggés esetében pedig a budapesti vilaszolik adatai
tartalmarnak nng:mbb:inhun?:ipj;:nciﬁ.

A hdertartis havl nettd bewételének kifejerdéséne 6 kategdrids mutatar hasznibonk (1: <125
ezer; 2 126 VB0 ezer; 3: 181-255 ezer; & 256~ 380 ezer; 5: 381400 ezer; &: 400 ezer felett).
A videojatek- ¢s szerencsejiték-hasznalatra vonatkozs vilassok az 5. kategdridban, a
seerhasznali magatartisra vonatkoz adatok pedig az alacseny stétusm (-2, kategdriiba
tartozd) vilaszaldk esetéhen tartalmartak az dtlagosndl nagyobb aringd inkonziszienclit,
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. £ H 1 " Hk-l}l.ll Hp" 3 IE
Addiktiv magatartasok Hem [ Eletkor vegratsig™ | videk! Javedelem
LsD-hasznalat pay g0 0l g0 g1
Herminhaszndlat pe=bi p0.1 pe1 peil1 pil1
Egyéh nplathaszndlat p=0i P ] pe0i pae] P
Irhalanshasznalar P g0 0 g0 g1
Alkohod &5 gydgyszar egylthes | |

| hasamalata p=0id7 | pe0d _ Pl | 0024 | p=0D4T
Myugtatddahatd crwodi repdelyé
r-;:!;hhuml.m ' | pena LR P00 =i, =,
Hagg,lwn:lrr.m

.mhamﬁs . . p=01 . p.1 p=0,0F5 peil1 . peil1

::"',_jﬁi’:: et i | ew | pa | e Pl 1 P01
Rendszenes
a-cigaretta-haszndlat PO Pl i P |
l.l'-:lbll:ehf-:-n-hasmalat p= p=000E p=0,005 | p=0,] =1
Etnuelﬂm-haunam p=0 p=0,070 p=00 pe =]
ﬁdmjitéh—l'mmilat pe01 pi1 =01 | e, 00 P00

| Szerenceajatik-hasznalat p=0 prdl | pedd | pe0Dal | pen00

A szignihkans uag}'!Enﬂ'mr.'laJElIa;u kanr.sulamh-:pc:ﬂ 1} sziwke mEt&vEI keridek kiemelés e

A szerhaszndld magatartisok esetében az adatok megbizhatdsaginak masik
mutatéjaként a kiilonbozd idejii prevalencia-kérdésekre adott vilaszok kizdtti
koherencia vizsgilatira is lehetdségiink volt. Ebben az esetben azt tekintettiik
inkonzisztens valasznak, ha a kiilonbozd idészakokra (életre, évee és honapra)
vonatkozd absztinencia-adatok tekintetében inkonzisztencia mutatkozott, to-
vibbd ha a rovidebb iddszakra (altaliban elézo honapra) vonatkozd fogyasztds
gyvakorisiga meghaladta a hosszabb iddszakra (iltalaban az életre] vonatkozoan
jelzett fogvasrtasi alkalmak szamat (9. tablazat).

A vizsgdlt szerek { szerhaszndld magatartdsok tobbsége esetében - az elsd
fogyasztisra és az életprevalenciira vonatkozd kérdések kbzitt inkonziszten-
cia-arinvokhoz hasonldan - azt tapasztaltuk, hogy a valaszolak kevesebb mint
1%-a adott inkonzisztens vilaszt a killinbozd iddszakokra vonatkozd szerhasz-
ndlat ebblordulisa és gyakorisaga tekintetében. Minddssze az alkoholfogyasz-
tés éves €5 havi prevalencidja kbzitti inkonzisztencia ér el jelentbsebb értéket
(2.6%). Az inkonzisztens fogyasztoknak az életprevalencia-értékhez (LTF)
viszronyitott aranya természetesen e mutato esetében is magasabb, és inkabb
differencial a szerek kizott. Azonban itt is elmondhatjuk, hogy a legelterjediebb
tiltott drog. a marihudna esetében az életprevalencia-adatok dontien (96,8%-
ban) konzisztens informaciokat tartalmaznak. Hasonloképpen alacsony tor-
zitottsagot hordoznak az alkoholfogyasztas és a lerészegedés éves prevalencia
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adatai, Osszességében a 0,5% feletti elterjedtséggel rendelkezd szerek prevalen-
cia-értékeinek hatterében - az orvosi rendelvény nélkiili nyugtato-faltatohasz-
nilat kivételével - legalibb 80%-ban a killénbézd iddszakokra vonatkozo fo-
grasztisbevallisok tekintetében konzisztens adatok dllnak.

9. thbldzat: Az OLAAP 2019 hutatas szerhasznalé magatartisokra vonatkozo killonbizd ideji
prevalendia-kérdéseiben jelenthend inkonzisetens vilaszok aranya (silyozatian adatok, %)

Serekszerhasanild magatartisok ‘LFLH‘:;T:::?; LTP | inkenzsztens valaszok! LTP
| Alkohol® IETEIETY 16 '
Lerészegedes® a1 20,0 | 05
e e T I R
Marihisdna 0.2 6.2 13
| Ecstasy a3 [ 27 | 1,1
| Smntticus kannabisz 03 a2 136
Amrietamin | 1.7 59
[ Kakain 0.1 [ 16 | 53
 Dizdjner simutinsck 0z [ 18] 133
Miglhis gomba oo |os | oo
LSD 0,1 0.9 1,1
GHa 0.1 | o8 | 125
_(,'m:_k A | mE 167
Egyeln opidtok al 06 16,7
Herin “an EXH 00
 Metadon rendebainy ekl al Xl 200
inhalansok 09 | o5 | 10,0
Mas drog a0 02 00
| Intravénds hasznlat a1 [ 2 | 50,0
| Szorcidok a1 0.2 50,0

* Az ewes &5 2 havd prevalencla ILYR LMP) &5 gyakarisagl adatek alapian szamiteat inkonzisztencia,
& wiszonyitas alapja LTP heheett LYP

A killénbozi idejd prevalencia kérdések alapjin a viesgilt 20 [Ele szerre [ szer-
haszmdld magatartisra szdmitott inkonzisztens vilaszok ardnyit 5 hittérviltozd
mentén leird 105 cella kizil (lisd 10. tablizat) 14 esethen mutatkozott szignifi-
kins, 3 esethen pedig tendenciajellegi kapesolat. Osszességhen tehat a kilonbied
idejii prevalencia-kérdések alapjin képzett inkonzisztencia-ardnyok tarsadal-
mi-demogrifial mintizddisinak vizsgilatira elvégzett dsszefuggés-vizsgilatok
84%-dban nem mutatkoztak a tarsadalmi-demogrifiai jellemzék mentén a to-
vibbi elemzeseket befolyasolo eltéréselk.
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10, tdblazat: Az OLAAF 2019 kutatas killdnbazo idejd prevalencia kérdéseiben jelentkezd
inkonzisrtens vilaszok mintdzadasa a fdbb tirsadalmi-demografial valtozdk mertén
1%&“ ld-lldlul

[ Szerek # szerhaszndié

it Mem'® | Eletkor® | ﬂ;«'ﬁ;ﬂ“l NEE[EH Yivedelem® |
| Alkohol L_Llﬂl P01 - P01
[ | pe01 | peon | pend | ps0d P, 1
wtw&"ﬂmbmrﬁfﬂmy 1 p=01 p=0,1 pd,1 pig,1
| Masihusdena | ped | pa0d | padd | pe0d | pedld
|Bostasy | P=01 | p>0d PURSROSEN P20 | p0)
Szintetivus kannabiss p>1 | p=01 | pr0l Pl 1 P, 1
| Amletamin [ pe00 | pe0n | peog | psdd | pe0d
akain | pe0i [ peod | pa0t [ et | pead
| Crack_ | pa01 | po01 | pebidd | pa0) | pead
Dizajmer stimnuilansok p=1 =00 p=0.071 Pl P00
|Lsp | p=01 | poO) RSO 01 | pedld
| Miglkus gamba | p=01 | p=0d | pe0d | pr] | pl)
GHA p= =0 Pl P, P,
| Crack | pe00 | pe00 | poliMe | pe0d | ps0d
| Hercin | pe0i | pe0d | peldd | i | pad
| Eqpéb ophitok el L O R P01 | ped
Metadon rendebadng el P =0l p=l4 P P,
Inhalarsok [p=0me7 [p=ooio | p-01 | p01 | pedd
M drog | POl | pebd | pelE | pead | pedl]
Inaravénas hasznalat P01 | pe0l | pel4d | ped) P, 1
| Anabalikus sstersidol | petl | pend | pOMA | p0d | pedd

-’. ia'-uni'ﬁkar'rs vaw ten:lem:la}ellegl} kapu:i-:m-:-k :pr:{l 11 uhhe meaﬁuel kerlluek klemele-sre-

" Memek seerint ax alkeholfogyasetas &5 ax inhalanshasenalal esetében is a Frfiak kiivéhen
jelentkeztek szignifikinsan. ill. tendenciajelleggel magasabb inkonzisztencia-arinyok.
A réteghkatepdridk szerintl korcsoportokat haszndliuk. Az alkoholadatok esetéhen ax
535-64, inhaldnshaszndlal esetében pedig a 18-34 éves korosztdlyban kapiunk szignif-

kansn magasbb inkoneisztencia-arnyokal.

4 kategariis iskolai végrettség mutatat hasendltunk (1; & dlt. vagy kevesebbs 2: szakmun-
ki 3: dretiségi; 4: felsdfok), A szignifikins vagy tendenciajellegil deszefigpdsck - a di-
zhjver stimulinsok kivdtelével - rendre a 8 dltalines vagy alacsonyabb iskolai végretiség
esetén jelextek magasabb inkanedsaenciat. A dizdjner stimulinsok esetében azonban a
seélsd kulturilis stitussiaknial mutatkozatt tendencinjelleggel nagyobb inkonzisziencia,

YA rendszeres alkeholhasendlat esctében a fviros] vilaszoldk adatal tartalrmaznak ma-
gyobb inkonziselenciat

' Ex esetben i 6 kategdrias jovedelemmurtatat hasenaliunk
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A kiilonbozd addikcios magatartisokkal kapesolatos adatok érvényességét a
hianyzd és érvénytelen vialaszok arinyival, a feliilbecslés mértékének becsls-
sével, valamint az alkalmazott standard skdlak belsd konzisztenciajanak vizs-
palatival paramétereztik.

A hidnyzd és érvénytelen vilaszok arinya a tiltott drogokkal és inhalin-
sokkal kapcsolatos kérdésekben igen stabil aranyt mutat, jellemzden a kérdés-
blokk elutasitasat fejexi ki: az életprevalenciara vonatkozd kérdések esetében
B,2-8.4% kozitt, az éves prevalenda kérdések esetében pedig 10% kirili. Ha-
sonldan 10% korili a vilaszhidnyok és érvénytelen vilaszok egyiittes ardnya a
kiziisségi oldal és a videojiték-hasznalattal kapcsolatos kérdések esetében.
A srélsdséges alkoholfogyasztas esetében ennél valamelyest nagyobb, az alko-
holfogyaszids dves prevalencla-éridke és a visszaélésszerd gydgyszerhaszndlat-
tal kapcsolatos kérdések esetében kisebb, a dohdnvzissal és a viselkedési ad-
dikciokkal kapcsolatos kérdések tibbsége esetében pedig elenyészd (kevesebb
mint 2%} a valaszhidnyok ardnya (11. tablazat).

A semlegesnek tekinthetd szociodemografiai kérdésekhez képest a vizsgdlt
addiktiv magatartdsokkal, kiilldndsen a tiltott szerekkel, alkoholfogyasztissal,
illetve a kivzosségi oldal- és videojaték-hasznalattal kapcsolatos adatok esetében
a hidnyza és érvénytelen valaszok ardnya relative magasnak tekintheto (pl. a
kérdezett iskolai végretlsépére vonatkozd kérdés esetében 0,1%; a hidztartas-
méret esetében 0,4%). Ugyanakkor a szintén érzékenynek tekinthetd jivede-
lemmel kapcsolatos kérdeés esetében tapasztalt 20,7%-o0s valaszhianyhoz képest
a killonftéle addikciokkal kapesolatos kérdések elutasitasa alacsonynak, az ér-
vényes valaszok aranya jonak mondhatd.

A villaszhidnyok és érvénytelen vilaszok esetében a tdrsadalmi és demo-
grafiai mintazadas vizsgalatira a 49 addiktiv magatartissal kapcsolatos valto-
zot 5 hattérvaltozo mentén vizsgaltuk:

- Nemek szerint minddssze 5 kérdés esetén mutatkozotl szignifikins vagy

tendenciajellegli mintizddas, ™

- Eletkor szerinti mintizodis a vizsgalt kozel félszazbol 6 valtozd esetében

mutatkozott,” mindegyik esetben a 45 feletti korosztalyokban volt na-
gyvobb a vilaszhidnyok ardnya.

- Iskolai végzettség tekintetében az adatok meglehetdsen dltalinos min-

tizidast jeleznek: a dohanyzas kivetelével az Gsszes szerhaszndld maga-

M Az alkoholfogyasetas &5 o nagyivas (5 vagy bbb /10 vagy tabb ital) esetében a ndk, a
kitedesegi oldal és videojiidk-hasendlat tekintetében pedig a Berfiak esetében volt nagyobhb
a valaszhidnpok & frvénvielen vilasok ardmya,

Internet-, kikedsségi oldal-, vidsojiték-haszndlatial, valamint a nagyivissal kapesolatos
kirdésck esctében.
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tartds, valamint a kbzisségi oldal- és a videojdték-haszndlat esetében az
alacsony (maximum 8 dltalinos vagy szakmunkas) végzettséggel ren-
delkezik kirében nagyobb a valaszhianyok aranya.

- Budapest-vidék dimenzid mentén - a dohdnyzds és az alkoholfogyasz-
tis kivételével - minden vizsgalt szerfogyasztd magatartissal, valamint
a kiizossegioldal-hasznilattal és a sportolassal kaposolatos kérdés eseté-
ben szignifikinsan nagyobb a vilaszhidnyok aranya vidéken.

- A jovedelmi helvzet mentén a kizdsségi oldal-, illetve a videojiték-hasz-
nalattal kapcsolatos kérdések az alacsonvabb (a maximum 180 ezer Ft)
jivedelmi kategoridkban, a szerhaszniald magatartasok éves prevalen-
cia-értékeire vonatkoza kerdések - a dohanyzas kivételével - pedig a
kizepes stdtusi (181-380 ezer kieotti) kategdridban jeleztek szignifikin-
san vagy tendenciajelleggel nagyobb érvényességi problémdkat,

11. vabdazat: A valasthidnyok és érvémtelen vilaszok arénya az DLAAP 2019 kutatéshan a
kulonbozt addiktiv magatartdsokra vonatkozd prevalencia kirdések esetében

{silyazatian adatak, %

Addiktiy ragatartdsok thetprevalencia Eves prevalendia®
| Masihiana ﬁ B2 | 103
| Seintetius kannabise _ B3 _ 10,3
| Ecstasy . B2 . 103

Amfetamin B3 10,4
| Kakain Z Ba Z 104
[Crack . . b4 . 1%
| Dizajner stimulansok . B4 . 104
| Heroin | B4 | 104
| Egppct ot . B4 . 10,4
| Metadon rendelwény nélidl | g4 | 15

LSO 2.4 115
Migihuzs gamba : B4 : 105
{fates . 8.4 . 10,5
| Infravenas-hasznalal | 8.4 | 105
| Inkalarsek | 8.5 | 105
| #naboliius szteraidok | 8.4 | 105

Mlkahelfogyasetés | : | E

o F.g]-'ed.'iil a mobilteleton-hasznalat tekintetében taldilkostunk I'!p.-:n na.;g}'chb ar.iml.'l.i vi-
Easzhkdnmyal

A droggal kaposolatos kérdések esetében az éves prevalencia kérdésel egyben az elmil
3 nap fogyasetasara is rakeérdertek, a havi grakorisigra vomatkozé ndlls kérdést azon-
han ug_rna's eliaie meg, ig:.' a havi preva.'l-:m;in-]-:érd:is.‘r: v.ilnnh'iﬁn:r-nd.:t mem hasmdlhata
érvinyességindikitorkiént,
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| Addiktiv fnagatariisok Eletprevalencia Eves prevalencia”
.Hngyhds [5 vagy tabh ¢ 10 vagy tabi itall . - . 123133
[ Leniazegedis ' " ' 3,1
[T w
| Alkohoi-gyogysaer gyl | iz
Hagyamadryos deharyzds* o1
| E-cigaretta-hasmalat™ ' 1,2
Internethasnalat ' 0.9/1.0
| Kambsségiokial-hasmalat ' 10.911,1
| Videojitek-hasmalat® ' 39
| Mabiltelefon-hasmilat** ' B
5I'ﬂﬂ|'|'1r“|jﬂl:ﬂk I11ur'dl.1rr‘ 1.9
| spart® 13
| Kedlvteléstial vkt vasarlas® ' 14

* & kulanbard idaszakra vonatkoed pr:ual:ru:l.:—:fttk:kﬂ eqgy kérdésben kérdezbik

= altualis hasmndlatra vonatkoeo kérdes alapian

* A il bded idejd prevalencidl eqy kérdéshen szerepeliel, azonban kildn kivdést vonatkazoll a
hethtemapi Mitwegl hasznalatra, ezt fejezi ki a kit szdm egy celldban

A droghasznalattal kapcsolatos kérdések esetében a prevalencia-értékek felil-
becslési kockizatinak bejdslisdra a kérdbivben szerepeltettiink egy, a valdsig-
ban nem létezd, (in. dummy-drogot, A dummy-drog esetében az éetprevalen-
cia kérdésre 4 fib ((,3%), a rividebb ideji prevalenciiknal pedig 1 fis esetében
fordult eld fogyasztasbevallas, az alacsony értékekben tirsadalmi-demografiai
mintdzddas nem mutatkozik.

3222, AQLAAP 2019 kutatds soran kildndéle addiktiv magatarasok
elterjediségének becsléséra alkalmazott skalak balsd konzisztencidja

Az OLAAP 2019 kutatds sordn a killdnféle addiktiv magatartisok elterjedtsé-
genek becslésére alkalmazott standard mérdeszkizik belst konzisztencidjat a
Cronbach-alfa mutato segitségével vizsgaltuk, melynek idedlis értéke 0,7-0,8
kot van.

A szerhaszndlattal kapcsolatos kérdések kozott két standard mérdeszkiat
alkalmaztunk, az SD5-t (Severity of Dependence Scale) és a CAST-ot (Canna-
bis Abuse Screening Test). A Cronbach-alfa értéke a CAST esetében 0,9 feletti,
ami redundins tételekre utalhat. Ezt a skila magas dtlagos inter-item korreld-
cids értékei is megerdsitik (12. tibldzat). Az SDS esetében a Cronbach alfa ide-
alis belst konzisztenciara utal, azonban a magas tételek kbzotti egyiittjirds
(amely idedlis esetben 0,15 és 0.5 kizdtt helyezkedik el) itt is redundans téte-
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leket jelezhet. A tovibbi elemzések sorin a reliabilitisi mutatdk javitdsa, vala-
mint az altalinos populicids vizsgalatok roviditett mérdeszkizok iranti igényve
miatt is érdemes megvizsgalni egyes tételek elhagyasinak lehetdségét.

A viselkedési addikeidk vizsgalatira alkalmazott 11 standard mérdeszhkioz
kiziil az idedlisndl alacsonyabb Cronbach-alfa ériékeket egy skila esetében
tapasztaltunk. A SCOFF belst konzisztencia mutatdja az elvartnal kisseé ala-
csonyabhb, de alacsonyabb tételszima, valamint a tételek kozitt és a tétel-skala
egylttjdrasok éridke miatt nem taliliuk szikségesnek a skdla modositdsdr.
Tobb esetben tapasztaltunk az idedlisndl magasabb értékeket mind a Cron-
bach-alfa, mind a tételek kizatti egyuttjaras mértékében, melyek ezittal is
arra utalhatnak, hogy ezeket a skalakat tovabbi elemzéseket kivetden talin a
késGbbi kutatdsok sordn érdemes lehet rividitett formdban alkalmazni (12.
tablizat).

12, tablazat: Az OLAAR 2079 kutatds sordn alkalmazott skalak reliabilitas mutatdi

(sdilyozatian adatok)
" i Bl Inter-item
Skaldk Valld woutek | Thimbek | L e recia | Bomeliciti |
LZAIMA LFAMA e itlaga
P'mblémas hanmsz-msznala'[ (CAST) 267 (19,3%] & 0a57 0,504
.I'-'u:ldlkr.'uﬁ- 5u|ya=-;=.ag Sk.ila IEEIS:I 186 (13,4%) 5 0713 0E37
thll!rna:. umn:ujal:eh—hnsmalat PGSl AT (H7, W] G 0,946 0, 580
I Eﬂiﬂ'ﬂr I.S'l'."leFi' | 1274030 | 5 a1y | B
TEFI:- Al:tl'l:dd-t!h.lEliﬂ 'IE.'-'EI.‘EIT H-"hl 4 0828 0,555
thlémasunmnuthmmﬁlalmmg] 9.'-"."[?0- 5] ] 0943 0,659
nbmssnd QE-EI[?I} B) 1 Q880 0,727
elhanwg-:us 1153- l.?'l l}'iIEII 3 0.84% 0,662
kntra | 2w ‘:'IH-'I-I'?I I]‘SIE.I 3 QA3 0,643
Tiz teteles irternetes jabék-haszndlati zavar
Y
teszt DGOT-10) 147 (106%] 0 0939 0,E0R
Onlire jatekhasznalal Eszképlzmus
mtivicidia (MOGO-Essképizmusi L e % W Ll
Problémas online knmss:guﬂdalhanrmlut
|BSMAS] B73063,0%) ] g 0,663
Problémas mabitelefon-hasendls -
Dependencia [PMPLIQ-SV-Dependencia) 1233 (48, 3%) » L e
Tﬁ'ﬂe-ﬂ?ﬁﬂllggmég II-J"-I HU} llﬁlf'll.'r\.ﬂﬁl & 0808 0411
Munhafﬂmtrségm‘ﬁ'l.‘r] 'Iﬂl.‘.'?i:?! HI T 04833 0418
Kéniyiperss vhsarlas (RCBS) 190 £13, B'EI&I | 7 0591 0,548

| * Cranbach-alfa
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2223, A psrichologiai hatter meérésdra alkalmagzott skalik balsd konzisztenciaja
az OLAAP 2019 kutatdsban

A pszicholdgial jellemedk mérésére alkalmazott 7 mérdeszkoz kdzil az ided-
lisndl alacsonyabb Cronbach-alfa értékeket 3 mérdeszhiz 6 alskilija esetében
tapasztaltunk. A BS55 négy alskilajandl, tovibba BIS-11, illetve az RFQ) egy-egy
alskaldjanal. A BIS-11 és B85S esetében az érintett alskalik alacsony tételszama,
valamint a tételek kizoiti egyittjdrdsok miatt nem talaltuk szikségesnek a
skila madositisit, A RFQ-U esetében azonban a tovibbi kutatisok sordn ér-
demes megfontolni a skala felilvizsgalatinak lehetiségét. A pszichologiai hat-
tér mérésére alkalmazott skalik esetben is tibb skalanal tapasztaltunk az idea-
lisnal magasabb Cronbach-alfa értékeket, melyek exattal is a roviditet! skalik
kidolgozdsinak lehetBségét hordozzik {13, tablizat).

15, tabdzat: A vizsgalatban a pazicholégiai jellemzak mérésére alkalmazott skalak
reliabilitis mmﬂﬁlhﬁhmnlm -dmluh

Blst [ Interitem

Skalak ""“'ngm‘“ EE::: konzisztencia | koerelaciok
matatd atlaga
.Imnulcivimiﬂﬁ-ﬂl . TI5{52.3% . 1a . EI.,?.?.H.‘ . {I...EE-.I
. 'I:Eﬁ'ezéﬁhlam'a . TIR{525%) 4 0730 . 0403
Figyelmi impulzivitis . 13-1? I.HE,.H%.:I . 3 0,738 . l.':l,-ﬂ?.ﬁ'
H-u.nlzrullz;r.-'ar . 1.123 |'?5-,_‘-H . X l'.'l,.ﬁjd- . ;:].].'-'I.
.Sﬁntmmélmémﬁues.és IBSSS'- . I3-'H] IB'!.&H:-] . B n,aar . EI..EIIEI'E-
. Efl"néﬂ:.'keremi |313lm .2 Dg52* {I.-‘IDI';"
Izgakarn- &5 kalandkeresés 1316 195.0%:) F 0580 a7
Un;lnmﬂ]r-@i . 1317 [B5, 1% . 2 [ERCEL . 0455
Gatalatlansig . 1.115|;h,9%] . 2 IJ.EL'-S" . I:-L-I'-IEI'B
.RD.ern&{lﬁ{FﬂS:- . .II.E.EII:'?S_.E.'CI;:-] . .1-'.'| l:l,;iill‘ . 0.507
. 'I‘éu-al:u:lés . 1305 |94,2%) . .5 IZI..E\H- . {I.SEJ.'.I.
Taprengis . 'I"I-l:l'l Iﬁi.'?’n:l [ 3 5 . IJ,.HEI:I' . EI.E!I:I.
.ﬁggnd.:irmkndas-[ﬁl.'.lﬂ_l . 1121] (95 T4 . X . l'.'l,.'Eﬂi:.l' . I:]?.'-'i
.Téu.l.ih]nel.el.—r\lﬂ.uPHQI . E-‘Eiﬁ{?lliﬂt::l. . 15 . a5 . 0409
:Tesl:lll:IrI-E'l:Ei. Férfiak [PHO} _594{01, ) 14 0.866* 0374
Rarflekihy funkcio - hl;'nny'nsug IHFQ ) 1796 IEM“n{I & (868" 518
.Reﬂ:ktn'fl.mknb I:Lmn:,ialansagl:H.FQ-IJ:l . IIEI.'-' 25 &%) . .ﬁ . ﬂ,jiﬂ-' . lil.!iE'
.JﬁHEI [WHOS) . Il?#l'?iﬂi:-] 5 . 088" . l'.'l_.ﬁ1.9.

.'I:r-:-r'l:q:halra- Spearman-Brown formula
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3. A BLS 2019 KUTATAS EGYEB MODSZERTANI JELLEMZOI
3.1. A BLS 2019 kutatds mintdja

A mintavételi terv kialakitidsa a kiwetkezd prioritisok mentén tértént:

I. A kutatas célpopulacioja a budapesti 18-34 éves lakonépesség.

2. A mintaba tartozo személyek kivalasztasa véletlen madon térténjen.

3. A kivilasztolt személyek reprezentiljak a [virosi 18-34 dves lakonépességet.

4. A nettd mintanagysdg minden hullimban 95%-os meghizhatdsagi szinten
maximum 2,2%-o0s elméleti hibahatirral biztositsa a célpopulaciora vonat-
ko adatok elemaését.

Mint mar emlitettiik, a BLS kutatds 2019-2022 kazott zajlé 4 adatfelvételi hul-
limanak adataibal jelen kitetben a 20019-es kiinduld adatfelvételének epide-
miologiai alapadatait hasznaljuk fel. A kiinduld minta adatfelvételének célcso-
portjat a 18-34 éves, a Beligyminisztérium Nyilvantartdsok Vezetdsédrt Felelds
Helvettes Allamtitkirsaginak (BM NYHAT) 2019, janudr 1-i nyilvintartisa
szerint érvényes budapesti lakcimmel rendelkezd fiatal felndtt lakossag (321
974 fd) keépezte {14. tablazat).

A BLS jelen kotetben elemzésre kertild, 2019-es induld mintdjanak megha-
tdrozdsa a hazai longitudindlis vizsgdlatok lemorzsolodisi ardnya és a minta-
kopis korosztalyos mintizodasa (Bartus, 2015), valamint az OLAATP 2015-is
vizsgdlathan a fovarosi fiatal felndtt mintdn potminta alkalmazasaval elért
nettd/bruttd mintaardny (Paksi et al. 2017) figvelembevételével toridnt. A minta
kivilasztisa egylépesds, korcsoportok (18-24, 25-34 évesek) és keriiletek sze-
rint rétegzett véletlen mintavételi eljardssal tirtént. A kivdlasztott brutto minta
nagysaga 4500 £ (14. tablazat), amit az RRM adatfelvételi technika alkalmazdsa
miatt - az OLAAP kutatisndl alkalmazott eljdrissal megegyerden - ax adat-
felvétel sorin két egyenld nagysigi véletlen mintira bontottunk (Lisd részle-
tesebben az 1.2, alfejezetben az adatfelvétel leirasanal).

14, tablazat: A BLS 2019 kutatas mintakeretének a BM NYHAT 2018, janudr 1- nyilvantartasa
szerinti eloszlasa és a kivalasztott bruttd minta elemszdma: kenilet s korcsoport szerint
%, N=321 974 f6)

: Mintakeret Brund minka (16
“ru &1 - . . . - .
18-24 aves 25-34 dyes 15-24 fyes I5-34 eves fEspEsen
1 {1,36% 1,03% 17 4 1
2 1/48% 2,7 &F TES 192

£ 2,29% 4,455 m 21 a2



