ORVOSLAS ES TARSADALOM

Az er6szak ciklusa alkoholbetegek
életében

Gerevich J6zsef, Bacskai Erika

BEVEZETES — Az erdszak ciklusa, vagyis amikor
a fizikai bantalmazast elszenvedd gyermek fel-
néttkordban ,visszait”, bantalmazza csalddtag-
jait, régéta ismert jelenség. Nem vizsgaltak még,
hogy ez a ciklus megfigyelhet6-e az alkoholbe-
tegek életitjaban. Jelen kutatds annak a kérdés-
nek a megvdlaszoldséara irdnyult, hogy a gyer-
mekkorban elszenvedett fizikai bantalmazas haj-
lamosit-e felnéttkori agressziv viselkedésre.
MODSZEREK — A vizsgélati mintat 235, klini-
kailag kezelt alkoholbeteg alkotta. A vizsgélat
mérdeszkozei az eurdpai addikcidsdlyossagi in-
dex (ASI), a Buss- és Perry- agresszio-kérdGiv,
valamint a Janus-kérdgiv voltak.

EREDMENYEK — A legfontosabb eredmények azt
mutattak, hogy akiket sziileik fizikailag bantal-
maztak gyermekkorukban, azok esetében na-
gyobb a val6szintisége, hogy 6k is megitot-
tek, megvertek valakit életik soran (x?=9,79,
p<0,001). A legerGszakosabb csoportban 18%-
ot képviselnek a gyermekkorukban nem bén-
talmazottak, mig 81%-ot a bantalmazottak
(x>=13,25, p<0,001). Ha a pacienst tettleg ban-
talmaztak, megutotték, megverték, 6 is bantal-
mazott, megitott, megvert valakit (Pearson
r=0,397).

KOVETKEZTETES — Az eredmények felhivjk a
figyelmet az agresszié kezelésének fontossdgéra
klinikai kezelésbe kertilt alkoholbetegeknél.

az ergszak ciklusa, alkoholizmus

"THE CYCLE OF VIOLENCE’ IN THE LIFE OF
ALCOHOLICS

INTRODUCTION - 'The cycle of violence’ have
long been a known phenomenon. The present
research is aimed at answering the question of
whether abuse suffered in childhood creates a
tendency to aggressive behaviour in adulthood
and whether there is a connection between these
two forms of behaviour.

METHODS - The sample studied comprised 235
clinically treated alcoholics. The instruments used
for the investigation were the European Addiction
Severity Index (EuropASl), the Buss and Perry
Aggression Questionnaire, and the Janus Ques-
tionnaire.

RESULTS — The most important finding is that
persons who were physically abused in childhood
by their parents were very likely to strike or beat
someone in the course of their lives (x?=9.79,
p<0.001). Within the most aggressive group, 18 %
had not suffered abuse in childhood, while 81 had
been abused (x?=13.25, p<0.001). If the patient
had been physically abused, struck or beaten, that
person later abused, struck or beat someone else
(Pearson r=.397).

CONCLUSION - The results draw attention to the
importance of preventing and treating aggression
in alcoholics undergoing clinical treatment.

cycle of violence, alcoholism
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z Ggynevezett er8szak ciklusa (1, 2) régéta is-
A mert jelenség. Mar Sigmund Freud felhivta a
figyelmet arra, hogy a gyermek gy védekezik
az agresszor (sziil6figura) ellen, hogy azonosul vele,
azaz maga is agresszorra valik (3). Ez az dsszeftiggés az
etnografidbsl ismert medvemitoszban is megragadhaté
(4). Az asszony kimegy az erddbe, elragadja a medve,
kozostiil vele, frigyitkbsl szilletik a félig ember, félig
medve lény, a ,medveember”. A mitoszt a XIX. szdza-
di nagy francia ir6, Prosper Merimée dolgozta fel Lokis
cim{ novelldjdban, s e motivum jelenik meg A szenve-
délyek viharaban (Legends of the Fall — 1994) cimi
amerikai filmben is. Ebben az alkotdsban Brad Pitt ala-
kitja az er8szakos kornyezetben nevelkedett medve-
ember, Tristan figurijat, akinek életében a civilizlt, il-
letve vad, ,medveszeri” életforma periodikusan vélta-
kozik.

Az er8szakos szocializicié — kiiléndsen a gyermek-
korban elszenvedett er8szak — felnSttkori kovetkez-
ményeit szimos populdcion vizsgaltdk (5, 6). Klinikai-
lag kezelt alkoholbetegeknél azonban mind ez ideig
nem mutattdk ki az er8szak ciklusit.

Kutatdsunk célja annak vizsgalata volt, hogy a gyer-
mekkorban elszenvedett fizikai bidntalmazds &ssze-
fiigg-e a felndttkorban, csalddtagok felé irdnyulé ag-
ressziv viselkedéssel vagy sem.

Moédszerek
A minta leirasa

A vizsgalat mintdjit alkoholproblémdkkal kezeltek kli-
nikai populdcidja alkotta. A minta kivélasztisa két
lépcsében tortént. Az els6 1épcsSben az egyes keze-
16intézményeket vélasztottuk ki, ennek szempontjai a
kovetkezsk voltak: specialis addiktolégiai osztalyokat,

részlegeket vagy ambulancidkat keres-

A péaciensek
haromnegyede
szamolt be arrél,
hogy tettleg
bantalmaztak.

tiink; viszonylag nagy betegforgaloma
intézményeket valasztottunk; feltétel
volt a fogaddkészség megléte.

A maisodik 1épcsben keriilt sor a
paciensek kivalasztisira a kovetkezd
meghatdrozé szempontok szerint: a
paciensek életkora: 18-65 év; kezelés-
re els@dlegesen alkoholprobléma miatt
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keriilt sor; a meglévd alkoholprobléma

kronikus természet(i; a paciens olyan
allapotban van, amely lehet8vé teszi a vizsgilatban valé
részvételét.

Az eredeti minta 250 f6bdl allt, a tesztbattéria 235 {6
esetén volt értékelhetd. A kutatdsba bevont személyek
itlagéletkora 42,3 év (sz6rds: 12,6 év), a megkérdezet-
tek 15%-a nyolc 4ltalinos vagy annal alacsonyabb isko-
lai végzettséggel, 63%-a kozépfokival (szakmunkas-
képz8, szakiskola, kozépiskola) és 22%-a f&iskolai
vagy egyetemi végzettséggel rendelkezett. A férfi:ng
ardny 73:27%. A mintiba kertlt piciensek 57%-a nagy-
vérosban (Budapesten), 43%-a vidéken (22%-a koze-
pes nagysdgl varosban, mig 21%-a kistelepiilésen) él.

Mér6eszkozok

A mér8eszkdzok kivalasztisinak f8bb szempontjai a
kovetkez8k voltak: a nemzetkdzi kutatdsi gyakorlat-
ban val6 széles kor(i alkalmazas; az eredmények 6ssze-
hasonlithat6sigit lehet6vé tevd standard hasznilat.
Ezen kritériumok teljesitése érdekében részben a nem-
zetkdzi irodalomban is hasznélt és magyar viszonyok-
ra mar adaptalt mérGeszkozoket valasztottuk ki és al-
kalmaztuk. Ezek kiegészitéseként a kutatdsban kifej-
lesztett sajat kérd&ivet is felhasznéltuk.

fgy tehit az e tanulmany alapjaul szolgal6 kutatasban
a kovetkezd mérSeszkozoket vilasztottuk ki

Eurépai addikciésitlyossdgi index (EuropASI): Ez
strukturalt standard interjamdédszer az addiktolégiai
probléma, illetve a tirsulé problémik sdlyossiaginak a
felmérésére (7-9).

Buss és Perry agresszié-kérddive: A személyiség erd-
szakos vondsainak feltdrdsira szolgilé onkitoltéses
méreszkdz. Magyar viszonyokra e kutatds keretében
adaptéltuk (10).

Janus-kérd6iv (agresszids-viktimizdcios kérdéiv): Egy-
szerre kérdez az er8szakos viselkedési megnyilvinula-
sokra és az agresszi6 elszenvedésének konkrét eseteire,
ezek gyakorisigara. Onkitoltéses mérSeszkoz. Mivel a
nemzetkozi kutat6i gyakorlatban ilyen kérddivet nem
taldltunk, magunk fejlesztettiik ki e kutatas keretében.
A kifejlesztés els kozlése mar megtortént (11).

Az adatgy(ijtés

Személyes  megkereséssel, részben  kérdezéssel
(EuropASI), részben 6nkitdltéses formaban (Buss és
Perry, Janus) tortént a kérdsivek, tesztek folvétele. A
kérdez8k hiromnapos ASI-felkészits tréningen, vala-
mint kiilén egynapos felkészit8 tréningen vettek részt.

Mérés

Tanulményunkban a kovetkez8 véltozékat elemez-
titk:

Szociodemogrdfiai viltozék: A szociodemografiai val-
tozok koziil a nem, az életkor és az iskolai végzettség-
re vonatkoz6 adatokat vontuk be. Az iskolai végzettsé-
get részben a befejezett osztalyok, évfolyamok szdma-
val, valamint egy hatfokt ordinélis skildval mértik, a
snincs végzettségtdl” a ,fels6foka végzettségig” terje-
dGen.

Az agresszié mérésére szolgdlé vdltozék: Az agresszi6
mérésére vonatkoz6 viltozok részben a Janus-kér-
d8ivbél, részben az ASI-tesztbdl keriiltek ki.

A Janus-kérd&ivbsl a kévetkezs kérdéseket: ,El6-
fordult-e Onnel, hogy tettleg bintalmaztik, megiitot-
ték vagy megverték? Elsfordult-e, hogy sziilei gyer-
mekkordban fizikailag bantalmaztdk Ont? Eléfor-
dult-e, hogy hizastirsa, élettdrsa fizikailag bintalmazta
Ont? Elsfordult-e, hogy On bantalmazott, megiitétt,
megvert valakit? Elgfordult-e Onnel, hogy bantalmaz-
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ta gyerekeit?” kérdéseket, mig az ASI-tesztbdl a
,Volt-e Onnek olyan jelent&sebb id&szaka, amikor
drog- vagy alkoholfogyasztastél fiiggetleniil el6fordult
az er8szakos viselkedés megfékezésének problémdja?”
véltozét vontuk be az elemzésbe.

A Buss—Perry-agresszi6-kérddiv teljes egészében
vizsgalat tirgyat képezte. A kérd8iv az agresszié négy
dimenzi6jat kiilonbézteti meg: fizikai agresszio, verba-
lis agresszi6, hosztilitds és dith.

A vizsgilat sordn az adatokat kétféle valtozatban
haszniltuk: egyrészt a négy dimenziéra kiilén-kiilon
meghatdrozva az agresszié értékeit, masrészt a négy di-
menzi6 értékeit 8sszevontan alkalmaztuk.

Az elemzés sordn az SPSS programcsomag segitsé-
gével tobbszoros linedris regressziét alkalmaztunk.

Eredmények
Az er6szakos viselkedés jellemz&i

A péciensek hiromnegyede (74%-a) szdmolt be arrdl,
hogy el6fordult mar vele életében, hogy tettleg bintal-
maztak, megiitotték vagy megverték.

A gyermekkori, sziilgk altali fizikai bintalmazasrél a
megkérdezett piciensek kétharmada (62%-a) szdmolt
be, s 15% azoknak az arinya, akiknek esetében ez a
sziil81 bantalmazas gyakrabban is eléfordult.

Akiket sziilei fizikailag bantalmaztak gyermekko-
rukban, azok esetében nagy a val6szintisége, hogy &k is
megiitottek, megvertek valakit életiik sordn (x2=9,79,
p<0,001). Nemcsak maga a bintalmazds, hanem annak
gyakorisiga is lényeges tényezd. Akiket a sziilei gyak-
ran bantalmaztak, azok kéziil 84% azoknak az arinya,
akik masokat is tettleg bantalmaztak, szemben azok-
kal, akiknél a bantalmazis nem volt gyakori. Az & ese-
titkben kevesebb, 68% volt azoknak az ardnya, akik
szintén bintalmaztak valakit (x?> =10,64, p<0,001).

A gyermekkorban sziil8k részérél elszenvedett ban-
talmazds er8s Osszefiiggést mutat azzal is, hogy a kér-
dezett bantalmazta-e fizikailag a sajit gyermekeit. Aki-
ket a sziilei bantalmaztak gyermekkorukban, azok na-
gyobb valészintiséggel bantalmazzak sajit gyermekei-
ket is, mint azok, akiket sziilei nem bantalmaztak gyer-
mekkorukban.

A gyermekkorban elszenvedett sziili bantalmazis
szignifikins 6sszefiiggést mutat a Buss—Perry-kérds-
iven elért agresszi6 mértékével is. Akiket sziilei nem
bantalmaztak, azoknak 58%-a tartozik az agresszi6-
mentes csoportba, mig akiket bantalmaztak, azoknak
42%-a. A leger8szakosabb csoportban 18%-ot képvi-
selnek a gyermekkorukban nem bantalmazottak, mig
81%-ot a bantalmazottak (x>=13,25, p<0,001).

A gyermekkori fizikai bantalmazottsig sszefliggést
mutat azzal is, hogy a paciensnek volt-e olyan id8szaka
az alkoholfogyasztastdl fiiggetleniil, amikor fennallt az
er8szakos viselkedés megfékezésének, kontrolljanak
problémija. Akit vertek a sziilei, inkdbb szembesiilt ez-
zel a problémaval, s ez az dsszefiiggés annak alapjan is
fennall, hogy a fizikai gyermekkori agresszié gyakrab-
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ban vagy néha fordult-e eld. Akiket a sziilei gyakran
bantalmaztak, azok koérében 64%-ban fordult elé az
er8szakos viselkedés megfékezésének problémija,
szemben azzal a 23%-kal, akiket sziilei nem bantalmaz-
tak (x2=13,20, p<0,001).

A leger&sebb 6sszefiiggés (Pearson r=0,397) arra
vonatkozott, hogy ha a picienst tettleg bantalmaztak,
megiitdtték, megverték, & is bintalmazott, megiitdtt,
megvert valakit.

Akiket sziilei bantalmaztak, azok-

nak korilbelil egyharmada bantal-
mazta sajit gyermekeit, szemben
azokkal, akiket nem bantalmaztak a
sziil6k, mivel utébbiak egytizede ban-
talmazta ,,csak” sajit gyermekeit.

A férfiak és n8k vonatkozisiban
szignifikins kiilonbséget taldltunk,
amennyiben a férfiaknil magasabb volt
(74%) azoknak a kore, akiket a sziilet
bantalmaztak, és 8k is bantalmaztak
valakit. Mig a n8k kérében ugyanez az
ardny 64% volt.

Az élettirs, hazastars bantalmazasa

A gyermek-
korban
elszenvedett
bantalmazas
erds Ossze-
fliggést mutat
azzal is, hogy
a kérdezett
bantalmazta-e
sajat gyermekeit.

a megkérdezettek egyharmadira volt

jellemz8. Ugyanakkor a paciensek

egynegyede szamolt be arrél, hogy &t is bantalmazta fi-
zikailag hdzastdrsa, élettdrsa.

Azok koziil, akiket sziileik gyermekkorukban fizika-
ilag bédntalmaztak, a piciensek 38%-a vallotta be, hogy
8k is bantalmaztik élettarsukat, hazastirsukat. Mig,
akiket gyermekkorukban a sziileik részérgl nem ért fi-
zikai agresszid, kevésbé voltak agresszivak hizastir-
sukkal vagy élettarsukkal, 11% alkalmazott velik
szemben fizikai agresszi6t (x2=14,32, p<0,001).

A paciens bantalmazisa hizastarsa, élettarsa részérdl
a férfiak esetében lényegesen alacsonyabb arinyban
fordult el8 (14%), mig a ndknek tobb mint a fele
(58%) szamolt be ilyen atrocitasr6l. Ugyanakkor a pa-
ciens agressziv viselkedése a hizastarsa felé nem kiilon-
bozott szignifikdnsan a férfiak és a n8k kozott
(x2=32,86, p<0,001) (1. tablizat).

A feln&ttkori fizikai agresszivitds modelljei

A tobbviltozés regresszids elemzés segitségével vizs-
galtuk, hogy a paciensek részérsl a masok felé irdnyulé
fizikai agresszidban milyen szerepet jitszanak a
szociodemogrifiai tényez8k, valamint azt, hogy a vizs-
galati személyt érte-e masok részér6l bantalmazs.
Ugyanakkor a modellalkots sordn azt is vizsgiltuk,
hogy az elszenvedett bantalmazason beliil milyen sze-
repe van a péciens agressziv viselkedése meghataro-
zottsdgiban a gyermekkorban elszenvedett agresszi-
nak, illetve a csalddon beliili hazastarsi ergszakos visel-
kedésnek.

Az A modellben a nem, az életkor és az iskolai vég-
zettség szerepét vizsgiltuk arra vonatkozéan, hogy
mennyiben hatdrozzik meg a paciens fizikai agresszivi-
tdsat.
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__ 1. TABLAZAT
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A gyermekkori bantalmazds és a felndttkori agressziv viselkedés a nem, az életkor és az iskolai végzettség fiiggvényében
Igen (%) Nem Eletkor Iskolai végzettség
Férfi N&§ 18-36  37-49 50-88 >8 altald- kozépfoka felséfoka
(73%)  (27%)  éves éves éves nos (15%) (63%) (22%)
(31%) (35%) (34%)
Tettleg bintalmaztik-e? 75 75 75 79 79 66 81 76 67
Sziilei bintalmaztik-e? 62 64 58 61 64 61 58 65 59
Hazastérsa bantalmazta-e? 25 14%%*  5gFFx 17 34 25 48% 22% 23%
O bantalmazott-e barkit? 61 67% 45% 65% 72% 48% 64 64 54
O bantalmazta-e gyerekeit? 23 18* 36% 5EAE - QeFEE 3HHE 16* 19% 37%
=+ Szignifikancia y, p<0,001.
**Szignifikancia x°, p<0,01.
*Szignifikancia ¥, p<0,05.
— 2. TABLAZAT
Az agressziv viselkedés magyardzé modelljei
Tobbszords determindcids A modell B modell C modell D modell
egyitthaté (R) B B B B B B B B
Nem (1=férfi) 0,193* 0,212 0,191% 0,214  0,192** 0,213  0,190** 0,270  0,239%**
Eletkor (18-99) 0,128 0,004 0,107 0,002 0,056 0,003 0,074 0,003 0,079
Iskola (1-6) 0,057 0,018 0,050 0,015 0,042 0,018 0,050 0,017 0,047
Ot bantalmaztak-e
valaha életében?
(1=igen) 0,397%%% 0,436 0,389%%* 0381 0341%** 0,342  0,306™*
Sziilei gyermek-
kordban bantal-
maztik-e?
(1=igen) 0,278%** 0,200  0,199%* 0,198  0,196**
Hazastarsa,
élettirsa
bantalmazta-e
61> (1=igen) 0,130 0,101 0,090
Tobbszorss
regresszids
egyiitthat6 (R) 0,231 0,448 0,490 0,501
% Szignifikancia t, p<0,001.
#*Szignifikancia t, p<0,01.
*#Szignifikancia t, p<0,05.
B: determindciés egyiitthat6; B: korrelicids egyiitthaté
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A modell szerint az életkornak és az iskolai végzett-
ségnek nincs szerepe abban, hogy valaki feln&ttkordban
bantalmaz-e valakit. A nem esetében talilhat6 — alacso-
nyabb szignifikanciaszinten — &sszefliggés, miszerint in-
kabb a férfiak jellemzé&je az agressziv viselkedés.

A B modellben — amely az elszenvedett fizikai bantal-
mazds tényét is tartalmazza — jelent8sen megnd a va-
riancia megmagyarazott hinyada, s jelent8s magyarizé
erével bir az elszenvedett fizikai bintalmazas. Ugyanak-
kor valamivel er8sédik a nem magyardzé ereje is.

A C modell az el6z8ekhez képest a gyermekkorban

eldfordulé bintalmazis tényével bdvil, ami szintén

s o

egyik meghatirozéja a késébbi agressziv viselkedés-
nek. A D modell, amelyik tovibbi elemként a hazas-
tarstdl elszenvedett bantalmazist is figyelembe veszi,
nem véltoztat a modellen, s e viltozé nem magyarazza
szignifikinsan a felndttkori agressziv viselkedést (2.
tdbldzat).

Megbeszélés
Vizsgilatunk megerdsitette azt a feltételezést, hogy az

alkoholbetegek életttja az alkoholbetegség kialakuldsa-
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ig tdbbnyire agressziv kdrnyezetben zajlik: a paciensek
hiromnegyede szdmolt be arrél, hogy eléfordult mar
vele életében, hogy tettleg bintalmaztik. Az erdszakos
szocializaci6, kiillonésen a gyermekkorban elszenve-
dett er8szak felndttkori kovetkezményei stlyosak le-
hetnek, nemcsak alkoholizmus kialakuldsara hajlamosi-
tanak, hanem er&szakos viselkedés kialakuldsira is
(12).

Ezen altalinos 6sszefiiggésen tal kiemelhetd, hogy a
gyermekkori, csalidon beliili er8szak elszenvedésének
er8s a prediktiv értéke a késbbi alkoholprobléma és
agressziv viselkedés szempontjabol. Ez az eredmény
miés kutatdsokkal is &sszhangban van (13). Az a ten-
dencia rajzolédott ki a jelen kutatds eredményeiben,
hogy minél er8szakosabb személyiségjegyeket mutat-
tak a piciensek, annédl inkdbb volt jellemz8 rijuk a
gyermekkori er8szaknak valé kitettség.

A Buss—Perry-féle agresszi6-kérdsivvel mért ers-
szakossdg mértéke dsszhangban volt azzal, hogy a pi-
ciensben mennyire tudatosult sajit er8szakossiga. A
legmagasabb agresszivitdsi szintet mutaté péciensek
szamoltak be leginkabb er8szakos viselkedésitk megfé-
kezésének problémdjirdl is. Azok, akik problémaként
élték meg sajit erészakossigukat, hajlamosabbak vol-
tak beszdmolni arrél is, hogy sziileik gyakran bantal-
maztik Sket.

A nemi kiillonbségeket tekintve arra a kdvetkeztetés-
re jutottunk, hogy a n&ket szignifikinsan gyakrabban
bantalmazza hazastarsa, élettirsa, mint a férfiakat.
Ugyanakkor nem volt érdemi kiillonbség arra vonatko-
z6an, hogy a megkérdezettek milyen mértékben ban-
talmazzak hizastirsukat, élettirsukat. Ez tehat azt je-
lenti, hogy a hazassigban, élettrsi egyiittélés sordn a
kapcsolat ndtagjat sokkal nagyobb mértéki bantalma-
zas éri férfi élettdrsa, férje részérdl, ha a né alkoholista,
mint a férfit, ha a férfi alkoholista. Ugyanakkor az al-
koholistdk hézastirsuk felé iranyulé agresszidjiban
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nincs nemi kiilénbség. Ezt az 6sszefiiggést a szakiroda-
lomban mind ez ideig nem irtak le.

Végezetiil szeretnénk felhivni a figyelmet arra,
hogy bér az ,er8szak er8szakot sziil” paradigma szé-
les korben elterjedt a szakmai kézvéleményben, az

er8szak ciklusira vonatkoz6 eddigi
vizsgilatok mddszertani hidnyossigai
hatirt szabnak messzemend kovet-
keztetések levondsanak. Jelen kutatds
eredményeinek 6vatos interpretdldsat
teszi csak lehet&vé az a koriilmény is,
hogy nem volt kontrollesoport, igy
nem tudjuk pontosan, hogy az
er8szak ciklusa mennyiben elssorban
alkoholbetegek specifikuma, illetve
mennyiben tigabb korre terjed ki az
Osszefiiggés. Miutdn egy miasik kuta-
tasunkban (714) dsszevetettiik az alko-

A kapcsolat
nétagjat sokkal
nagyobb mér-
tékd bantalma-

zas éri férje

részérdl, ha
a né alkoholista,
mint a férfit,
ha a férfi
alkoholista.

holistak agresszivitdsszintjét az orsza-
gos reprezentativ minta agresszivitas-
szintjével, és az alkoholistdk bizonyultak jelent&sen
agresszivebbnek, azt feltételezziik, hogy az er8szak
ciklusa inkabb jellemz8 az alkoholbeteg, mint a nem
alkoholbeteg populdciéra.

A kutatdsunk eredményei arra hivjik fel a figyelmet,
hogy sziikség van az alkoholbetegek agresszivitisszint-
jének pszichometriai eszkdzdkkel torténd feltdrdsra,
mert a magas agresszivitisszint megjésolhatja a ké-
s6bbi fizikai er8szakot.

Készonetnyilvdnitds

Ez a kutatds a Pigmalion projekt keretében késziilt, az
Oktatdsi Minisztérium NKFP-programja (azonositdsi
szam: NKFP-05/052/2004) és az Igazsdgrigy: Miniszté-
rium Orszdgos Biinmegel6zési Bizottsdga (nyilvdntartdsi

szdm: 2696/2004/OBMB) tamogatdsdval.
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