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Stlyos alkoholfogyasztassal 6sszefliggd,
csaladon belili er6szak

[rodalmi attekintés

Bacskai Erika, Gerevich J6zsef

A csalddon beliili erGszak régéta kutatott inter-
diszciplinaris kérdés. Az alkoholfogyasztassal
Osszefliggd csaladi erGszak e probléma jelentds
szeletét alkotja.

JelentGségének hatterében elsGsorban azok a tar-
sadalmi, gazdasagi és emberi veszteségek, kolt-
ségek hizodnak meg, amelyek a kiesett munka-
ordk szamaban, egészségligyi, rendérségi, igaz-
sagligyi, buntetés-végrehajtasi koltségekben és
nem anyagi természetd karokban, emberi tragé-
didkban nyilvanulnak meg.

Tekintettel arra, hogy Magyarorszdgon az alko-
holfogyasztassal 6sszefiiggd csalddi erészak kér-
dése szisztematikus médon még nem volt kuta-
tas targya, az Addiktolégiai Kutaté Intézet arra
tett kisérletet, hogy az ,Alkoholproblémakkal
kezeltek csaladon belili erészakos viselkedése a
primer, csalddban elszenvedett bantalmak ttikré-
ben” cimd kutatasi projekt keretében megvizs-
gdlja a csaladi erészak alkoholégiai vonatkoza-
sait. A kutatds részletes terve megtekinthet§ az
intézet honlapjan (www.adki.hu). E kutatds kere-
tében els6ként a csalddon beluli ergszak nem-
zetkozi szakirodalmat tekintettiik at.

Az egyes témakorok osszedllitdsanal a kémia-
bol kolcsonzott, tgynevezett Mengyelejev-tabla
mintajara jartunk el, azaz a lehetséges témdkat
logikai sorrendbe rendezve, az egyes témdikhoz
Osszegy(jtottik a szakirodalmat az interneten el-
érhetd, teljes szovegdllomanyd (full-textes), féleg
amerikai adatbazisokbdl.

csaladon beliili ergszak, alkoholfiiggdség,
erdszakos viselkedés

IN-FAMILY VIOLENCE IN CONNECTION
WITH HEAVY DRINKING

The interdisciplinary question of in-family
violence has been being researched for a long
time. The major part of this problem is related to
the connection between heavy drinking and in-
family violence.

The background of its importance can mainly be
found in all of those social, economic and
personal losses and expenses, which result in the
number of missed working hours, the costs of
sanitary, police, judicial, punishment cases, non-
material harms and personal tragedies.
Considering that the question of in-family violence
related to alcohol consumption has never been a
subject to systematic research in Hungary,
Research Institute of Addictology made an attempt
to analyse the alcohological relations of in-family
violence in course of the research project called
Violent behaviour in family patients treated with
alcohol problems in the domestic abuse'. Detailed
plan of the research can be found on the webpage
of the institute (www.adki.hu). Within the scope of
this project we first surveyed the international
technical literature of in-family violence.

When editing the themes we worked according to
the so-called Mendeleyev-table, which means the
collection of technical literature from (mainly
American) full-text databases accessible on the
Internet while putting the possible themes into
logical order.

domestic violence, alcohol dependence,
violent behaviour
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inden olyan cselekedet, magatartds vagy be-
I\ / | széd, amely megsérti egy ember fizikai vagy
érzelmi szférijit, ellene elkdvetett er8szak-
nak mindsiil. A partner részérdl elkovetett erdszak
olyan viselkedés egy intim kapcsolatban, amely fizikai,
lelki vagy szexualis drtalmat okoz a kapcsolatban
élsknek. Ilyen viselkedés lehet a fizikai agresszié, a
pszicholégiai abtizus vagy a nemi er8szak. A tovabbi-
akban felmeriil fogalmakat a szévegben definidljuk. A
kutatdsban el6fordulé fogalmak terminolégiai sz6tira
az Addiktol6giai Kutaté Intézet honlapjan (www.adki.
hu) olvashaté.

Elméleti megfontolisok

Kiilonb6z8 elméletek alakultak ki a szenvedélyszerek
és er8szak Osszefiiggéseinek magyarazatira, illetve az
empirikus kutatdsok elméleti megalapozasira. Ezek a

kovetkezsk:
Szocidlis csereelmélet (social exchange theory). Az al-
koholfogyasztas stresszteli csalddi interakcidkat és
olyan negativ hatdsokat okoz, amelye-

a gyermekeknek
a szama, akiket
szexudlis
ablzus ér.

ket a ra kovetkezs alkoholivas hatdsai

Az utébbi lcfti)m/pitanak, /ezéltal negativ megerd-
években sit8ként szolgilnak.

hats Az alkoholizmus ,csalddi rendszerek”
atflrozotFan alapii megkizelitése  (family systems
novekszik approach of alcoholism). Az alkohol-
azoknak nak inkdbb adaptiv, mint nem adaptiv

funkci6ja van. Az ivasra adott csalddi
interaktiv vélaszok pozitiv megerd-
sit8ként szolgilnak az alkoholivas
folytatdsihoz. Az alkohol dtmenetileg
csokkenti a napi stresszt, fesziiltsége-

ket, azéltal, hogy az érzelmi kifejezés
és problémamegoldis képességét no-
veli, segiti fenntartani a viszonylag stabil és adaptiv ha-
zassagi és csaladi kapcesolatokat.

Pszichofarmakolégiai modell. Az agressziv viselkedés
az intoxikici6 akut és krénikus hatdsai eredményeként
alakul ki. Az elmélet szerint szdmos

A gyermekkori

olyan hatdsa lehet a drogoknak, amely
noévelheti az er8szak kialakuldsanak

fizikai és esélyét: pelc{aul olystn szorong/asgatl/as,

:lis abd amely az er8szak kovetkezményeként
szexug !S a UZUS  bekovetkezd biintetés felismerését te-
fizikai, szi lehetetlenné; pszichomotoros izga-

pszichiatriai és
addiktolégiai

elGidézhet.

lom novekedése, amely megnovelheti
a megkozelitd és timadé viselkedés

betegséget (approach and attack behavior) kiala-
egyarant kuldsdnak valészintiségét. Prhl és mun-

katdrsai szerint a drogok névelhetik a
fajdalomérzékenységet, amelynek ko-
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vetkeztében a reaktiv agresszi6 kiala-
kuldsinak val6szintisége megnd (1). A
kutatdsok azt sejtetik, hogy kiilénb6z8 neurotransz-
mitter rendszerek léphetnek interakciéba az egyes dro-
gok specifikus ligandjaival, cannabinoidokkal (dopa-
min, szerotonin, gamma-aminovajsav stb.), de az inter-

akciok pontosabb természete nem ismert. Moore és
Stuart szerint a pszichofarmakolégiai modellnek kevés
az empirikus megalapozottsiga egyes drogok, igy a ma-
rihudna esetében (2).

Gazdasigi motivdciés modell. A drogok megszerzé-
sének korillményei anyagi hatteret igényelnek. Ez a
legtébb esetben nem valésithaté meg biincselekmény,
illetve erdszakos viselkedés nélkiil.

A Goldstein-féle harmas konceptudlis keret (tripartite
conceptual framework). Hirom potencidlis kapcsolat
van szerhasznailat és er8szak kozott. Az elsd a szerek
révid és hossza tava pszichofarmakolégiai hatdsaibél
(perceptudlis torzitdsok, gétlasfelszabadulds stb.)
szarmazik, amelyek megnovelhetik az arousalt, irraci-
onélis viselkedést alakithatnak ki, és agresszi6hoz ve-
zethetnek. Ez megfelel a pszichofarmakol6giai mo-
dellnek. A hdrmas keret misodik komponense az a
felismerés, hogy az er8szakos viselkedés a pszicho-
aktiv szerek megszerzésével van dsszefiiggésben, azaz
a szerhasznilat blincselekményhez és er6szakhoz ve-
zet azdltal, hogy a drogfogyasztészokisok fenntarti-
sdhoz anyagi elénydkre, timogatdsra van sziikség. Ez
tulajdonképpen a gazdasigi-motivaciés modell. A
harmadik komponens szerint az er&szakos viselkedés
a szerhasznélat rendszerén beliil (vita a teriilet felosz-
tasa felett, az addssag kifizetése koriili huzavona stb.)
fordul el8, és erdszakra azért van szitkség, hogy a fo-
gyasztol piaccal Osszefiiggd jatékszabalyok fennma-
radjanak.

Gyermekkori szexuidlis abtzus

Az utébbi években hatdrozottan ndvekszik azoknak a
gyermekeknek a szdma, akiket szexuélis abazus ér. Sze-
xudlis abtzus alatt a gyermekkorban (16 éves korig)
torténd szexudlis bintalmazast értjiik, amelynek sorin
a gyermeket olyan szexualis kommunikédciéra probal-
jik kényszeriteni vagy kényszeritik, amely fejlettségi-
érettségi szintjével nincs dsszhangban. 1993-ban t5bb
mint 300 000 gyermeket ért szexudlis abuzus. Becslé-
sek szerint minden negyedik lany és minden tizedik fia
vélik dldozattd. A szexuilis erészak rizikéja serdiilskor
el6tt megnd, linyoknal magasabb, mint fiaknal. A be-
jelentett esetek aktudlis szdma 2,4/1000. Linyoknal
12-54%-ra, a fitknal 15%-ra becsiilik a szexuilis visz-
szaélés valoszintiségét.

Kovetkezmények
Gyermekkorban

Az 6ngyilkossdg és szerhasznilat lehet az egyik kovet-
kezménye a szexuélis abtizusnak.

Bayatpour az abizus, szerhasznilat és 6ngyilkossig
kapcsolatat vizsgalta egy 352 {6bsl 4ll6 mintdn, ame-
lyet allapotos tizenéves linyok alkottak (3). Akiket
abtzus ért, az ongyilkossdgra és az ongyilkossagi gon-
dolatokra nézve jéval nagyobb rizikéjaak voltak. A 673
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fehér serdiils liny 14%-a szdmolt be molesztaldsrol.
Azok, akiket molesztaltak, nagyobb valészintiséggel
haszniltak drogot vagy alkoholt. Ebbdl arra kévetkez-
tethetiink, hogy a droghasznilat valasz a fdjdalomra,
amit az abtzus okoz, és nem forditva: a drogok fo-
gyasztisa nem oka az abizusnak. A fitk esetében ha-
sonlé a helyzet. Azok a fidk, akik abdzust szenvedtek
el, szignifikinsan nagyobb valészintséggel kiséreltek
meg ongyilkossigot, illetve tobb 6ngyilkossigi gondo-
latr6l szdmoltak be késébb, valamint szignifikinsan
tobben hasznéltak koziilitk marthudnét és nikotinos ci-
garettat.

Egy miésik tanulmianyban olyan fitkat vizsgaltak,
akiket valamilyen kémiai fiigg@ség miatt kezeltek. Az
1227 fia koéziil mintegy 7%-uk szdmolt be szexuilis
visszaélésrsl. Akiket abuzus ért, t6bb 6ngyilkossigi
gondolatrdl, illetve 6ngyilkossigi kisérletrsl szimoltak
be. Kétszer olyan val6szintiséggel ittak naponta és
hasznaltak rendszeresen stimuldnsokat.

A tobbi tanulmany egyarint vizsglt lanyokat és fia-
kat. Evans és munkacsoportja 395, 12-18 éves koru
gyermeket vizsgalt (334 figq, 61 liny) (4). Kézilik
19%-uk szdmolt be szexuilis visszaélésrdl. A linyok
tobb dngyilkossigi gondolatrdl és szexualis abtzusrél
tesznek emlitést. Azok a linyok, akik tagjai voltak va-
lamilyen bandédnak, inkdbb szdmoltak be szexuilis
visszaélésrsl, mint a bandaba tartozé figk. A bandata-
gok sszességben tobb ongyilkossigi gondolatrél, 6n-
gyilkossagi kisérletrdl tettek emlitést, mint a nem ban-
datagok. A 745, 12-19 éves kort, szexuélisan molesz-
talt liny és fit — dsszehasonlitva nem molesztalt fiata-
lokkal — t6bb 6ngyilkossigi gondolatrél, 6ngyilkossigi
kisérletrsl szdmolt be. A szexudlisan molesztilt fiok
tobb 6ngyilkossigi gondolatrdl tettek emlitést, mint a
szexudlisan molesztdlt linyok. A linyok viszont t6bb
szexudlis visszaélésrél szamoltak be, mint a figk. A sze-
xudlis visszaélés megnoveli a droghasznilat kockazatat.
Szaztizenhét, korhdzi kezelésben 1évé fia és liny
31%-a szenvedett el szexuailis abuzust, koztiik tobb
volt a liny, mint a fid. A szexudlisan molesztilt 5-17
éves gyermekek kozelebbi vizsgilata arra enged kovet-
keztetni, hogy a csaldidon beliili nemi ergszak 6sszefiig-
gésben van az Ongyilkossigi gondolatokkal. Az
id&sebb gyerekek inkabb voltak depresszivek, és volt
kevésbé engedékeny az édesanyjuk. A szexuilisan mo-
lesztaltak koziil nagyon sokan voltak depresszivek,
42%-uk keriilt valamilyen kozelségbe az ongyilkossag-
gal.

Az bizonytalan, hogy a depresszié és ongyilkossigi
gondolatok a szexudlis abazus kévetkezményei-e, vagy
a depressziv és 6ngyilkossagi hajlamt gyerekek inkdbb
ki vannak téve szexudlis abuzusnak. Negyvenezres,
foleg fehér borld minta 1%-a szdmolt be szexuilis
visszaélésrsl (n=443), t6bb liny, mint fid. A szexuilis
visszaélés szoros kapcsolatot mutatott az dngyilkossa-
gi gondolatokkal és alkoholos visszaéléssel. A fiak in-
kabb voltak nagyivok, és tobb éngyilkossigi gondolat
kinozta 6ket. A szexudlis abtizuson 4tesett gyerekek
koziil azok, akik legalabb az egyik sziilgvel timogaté
kapcsolatban éltek, kevesebbet ittak.
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Serdiilé- és felnéitkorban

A gyermekkori fizikai, lelki és szexudlis abazus el-
szenveddi felnttkorukban nagyobb hajlamot mutat-

nak az alkoholizmus és mis betegsé-
gek kialakuldsdra, mint azok, akik nem
voltak dldozatai fizikai, szexuélis vagy
pszicholégiai er8szaknak. A gyermek-
kori fizikai és szexualis abuzus fizikai,
pszichidtriai és addiktolégiai betegsé-
get egyarant elSidézhet.

Egy longitudinélis vizsgilat ered-
ményei szerint azok a férfiak és nék,
akik gyermekként szexudlis abuzust
éltek at, feln8ttként tébb, alkoholfo-
gyasztissal Osszefiiggd problémardl
szdmoltak be, mint a kontrollcsoport
(5). A férfiak problematikus ivisa
serdiilé- és felnSttkorban kifejezet-
tebb volt, mint a n8ké, ugyanakkor a
n8k korében a szexudlis abazus gya-
korisdga nagyobb volt. A gyermekko-

A fenyegetett
[égkorben
felnovék kétszer
akkora eséllyel
kertilnek
felnéttkorukban
is hasonlo
helyzetbe, mint
a nem
fenyegetett
légkorben
felnovok.

ri fizikai abtzust elszenvedett nék késdbb szignifi-
kinsan gyakrabban fogyasztottak nyugtatékat, mint a

kontrollcsoport (6).

Nemi ortentdcié

A kés8bbi nemi orientici6 kialakuldsa is &sszefiiggés-
ben allhat a gyermekkorban elszenvedett traumakkal: a
leszbikus n&k tébb gyermekkori szexualis tapasztalat-
rol szamoltak be, és hajlamosabbak voltak magukat
szexualis abizus dldozatainak tekinteni, mint a hetero-

szexualis nék.

Generdcids viselkedésdtvitel

Nemcsak a fizikai, pszichidtriai és
addiktol6giai betegségek alakulhat-
nak ki gyermekabtzus kés6i kovet-
kezményeként. Brook és munkacso-
portja kolumbiai fiatalok vizsgalata
sordn arra a kovetkeztetésre jutott,
hogy a serdil8k agresszivitisa mo-
gott leger8sebb kauzalis osszefiig-
gésként a gyermekkori agressziv vik-
timizaci6 4l (7). Egy masik kutatdsi
eredmény szerint a gyermekkorban
biintetett anydk hajlamosabbak arra,
hogy biintessék gyermekeiket, mint
azok, akiknek sziilei nem voltak
punitivek. Az alkohol hatdsira vo-
natkozé elvirisok és a kortirscso-
port blinéz8 viselkedése meghataro-
26 jelent8ségd a serdiilgkori ivasi vi-
selkedés szempontjabol. Erds ossze-
fiiggés van a gyermekkori és feln&tt-
kori fenyegetettség kozott. A gyer-

Katonai
csaladokban
a hazastars
ellen iranyulo
er@szak esetén
az aldozat
ivasa
a negyedik, mig
az agresszor
ivasa a masodik
leggyakoribb
oka az
er@szakos
epizédnak.

mekkori fenyegetett 1égkdrben felnovsk kétszer ak-
kora eséllyel keriilnek feln&ttkorukban is hasonlé
helyzetbe, mint a nem fenyegetett légkdrben fel-
névek (8).
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Szl alkohol- és drogfogyasztas

A Minnesotai Ikercsaldd Kutatdsi Program (Minne-
sota Twin Family Study) keretében, populiciéalapa
mintdn (population-based sample), 17 éves (568 lany

és 479 fia) ikrek személyiségét vizs-

A hazassag
elsé évében
megjelend
erGszak
elGrevetiti
a kovetkezé

galtdk a sziilsi alkohol- és drogfo-
gyasztés titkrében. A f8bb kérdések a
kovetkez8k voltak: Vajon a fiatalok
személyiségének jellegzetességei spe-
cifikusak-e a sziil8i szerhasznélat ti-
pusira (alkohol versus drog)? Talalha-
tok-e a veszélyeztetett fiatalok kdzott
olyanok, akiknél nincs szenvedély-

években probléma vagy -betegség? A személyi-
megfigyelhetd séget az MMPI személyiségkérdsiv
hazassagi segitségével, a szenvedélybetegséget
© pedig diagnosztikai interjuk felhasz-
erGszakot. niliséval vizsgaltdk. Mind a fiaknal,
mind a ldnyokndl a sziil8i alko-

holfiigg8ség nagyobb negativ emo-

cionalitdssal, nagyobb agressziéval,

Kevesebb er6sebb stresszre adott valaszkészség-
erészakos gel, valamint elidegenedettséggel volt
esemény Osszefiiggésben. A sziiléi drogbeteg-

tortént azoknak
a személyek-
nek az
életében, akik
nagyon ergs

ség ezzel szemben a serdiil8k gitoltsa-
gi szintjének, dnkontrolljanak, kirke-
riilésének és tradicionalizmusanak ala-
csonyabb szintjével, de magasabb szo-
cidlis potenciallal  (szociabilitdssal)
volt osszefiiggésben. A személyiség
tehdt indikitora lehet a szerhasznélat

etnikai ;
biiszkeséerd| csaladi kockizatinak serdiil8korban.
usz e/seg/;ro, A kutatds a szenvedélybetegségben
tartasrol

szamoltak be.

szenvedd sziildk gyermekeinek sze-
mélyiségprofiljaban diagnosztikai spe-
cifikumokat tart fel: gitoltsigot,
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amely a sziil6i drogabtzussal, illetve
negativ emocionalitdst, amely a sziil6i alkoholizmus-
sal volt 6sszetiiggésben (9).

A genericiés atvitel

Hirom generaciét magiba foglalé kutatds adatai sze-
rint a nagyszil8k kozott megfigyelhetd agresszivitds
eldre jelezte a sziil6i antiszocidlis viselkedés kialakuld-
sit. A sziildi antiszocidlis viselkedés pedig eldre jelezte
a sziil8i alkoholizmust és a sziil6k hizassigiban kiala-
kul6 er8szakossdgot. A sziiléi antiszocidlis viselkedés
részben a gyermekkori, iskola el&tti agressziés szintet
is kdzvetitette.

Hizassagon beliili ergszak

A csalddon belili ergszak még nem kell@en felismert
jelenség, de mir viligszerte egyike a legnagyobb koz-
egészségiigyl problémdknak. A csalidon beliili
er6szak jelent8s oka a n8k bintalmainak, sériilései-

nek. Az esetek tilnyomo tébbségében az erszakot a
férfi partner hajtja végre. A nagyfoku, mértéktelen
ivis mind az amerikai, mind mis nemzetkozi kutata-
sok eredményei szerint rizik6tényez8je az interper-
szondlis erdszaknak. Alkoholabuzus a csalidon beli-
li er8szakos epizédokban mind az elkdvet8knél,
mind az dldozatoknil gyakori. Tizenét kutatds ered-
ményei szerint a hizastdrsabizusok 25-50%-aban az
elkovetd (perpetrator) ivott az esemény alatt, és az
alkoholizmus anamnézise a hizastars elleni erészakos
cselekményt elkovet8k 60-70%-aban volt taldlhat6.
Hotaling és Sugarman dsszefoglalasa (10) szerint ki-
lenc tanulminybdél hétnél az alkohol jelentds
rizikétényez8je volt a férjtsl a feleség felé iranyuld
er6szakos megnyilvinuldsoknak. A stlyos ivds mérté-
ke és a hizastirsabtuzus kézott pozitiv linedris kap-
csolat 4ll fenn. A rohamszerfien ivék (binge drinkers)
48%-a ivott az erGszakos epizodot megel&z8en, és
hiromszor hajlamosabbak voltak feleségiikkel szem-
beni abuzus elkdvetésére, mint az absztinensek. Ha
az elkdvet nem ivott az esemény idején, még akkor
is gyakran mutatta az alkoholfiigg8&ség vagy alko-
holabudzus tiineteit. A feleségeikkel szembeni er&sza-
kot elkdvets férjek nagy szdzaléka sdlyos vagy prob-
lémaivé. A tartés alkoholabtizus és alkoholfiiggsség
fizikai munkasokndl hizassagi er8szakkal van ssze-
fiiggésben (11).

Katonik csaladjai

A hizastirsabizus szintén jelent8s egészségiigyl és
szocidlis probléma a hadseregben szolgilok csaladjai-
ban. Egy véletlen mintavételen alapul6 felmérés (sur-
vey) hézas civilek és aktiv katonai szolgalatot teljesit8k
kozott arra az eredményre vezetett, hogy a rassz- és
életkori kiilonbségek ellenére a katonai szolgélatot
teljesitdk enyhén, de szignifikinsan jobban hajlamosak
hazastirser&szakot elkdvetni, mint a civilek(72). Kato-
nai populicién végzett kutatisok adatai szerint a
hazastirsabtizusnak hasonlé demografiai rizikéténye-
281 vannak, mint a civil populiciéban megfigyelteknél.

Az er8szak mais rizikétényez8inek feltarisa katonai
csalddoknal ritka a megjelent publikdciékban. Viszony-
lag kevés kutatds tarta fel példaul az alkoholfogyasztis
szerepét a hazastirsabizusban katonai szolgilatot
teljesit6knél. Egy recens kutatas szerint a 18-25 év ko-
z6tt 1évE férfi katonak 1,8-szer hajlamosabbak nagy-
mértékben inni, mint a civilek. Ez arra enged kovetkez-
tetni, hogy ez a populacié veszélyeztetett az alkohol-
ivassal 6sszefiiggd csaladi er8szakba valé bevonédasra
(13). Egy katonai csalidokban végzett kutatds eredmé-
nyei szerint a hdzastars ellen irdnyulé er6szak esetén az
dldozat ivdsa a negyedik leggyakoribb oka az er8szakos
epizédnak, mig az agresszor ivisa a misodik leggyako-
ribb ok (74).

Egy nemrég megjelent tanulméany a tipikus heti ivds és
a hazastirsabtzus elkovetése kozotty, valamint az
elkovetd tipikus heti ivésa és az abtzusesemény alatti al-
koholivas kozotti dsszefiiggéseket vizsgalta az amerikai
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hadsereg férfi katondinal (esetszdm: 9534) 1991 és 1998
kozott, 21 786 kontrollszeméllyel val6 &sszehasonlitas-
ban. A vizsgalati és kontrollminta nem, rang és csaladi
allapot alapjan lett 6sszevilogatva. Minden vizsgalati
személynél a katonai egészségkockazat értékelés felmé-
rés (Army Health Risk Appraisal Survey — HRA)
kérdsivét toltették ki. A multivaridcids logisztikus reg-
resszi6 modelljével késziilt statisztikai elemzés eredmé-
nyei szerint a stlyos ivok (22 vagy tobb ital hetente) [Az
yegy ital”: sérbdl 3-5 dl, borbésl 2 dl, tdmény italbol
fél dl. — A szerk.] 66%-kal hajlamosabbak voltak hizas-
tarsuk abtzusinak elkdvetésére, mint az absztinensek
(val6szintiségi hdnyados: 1,66, 95% onfidenciainterval-
lum 1,40-1,96 kozott). Ezenfelil az énbevallds alapjin
mérsékelt és stlyos ivonak mindsiild vizsgilati szemé-
lyek hdromszor, a kénny( (light) ivok (egy—hét ital he-
tente) kétszer nagyobb hajlamot mutattak arra, hogy az
abtzusesemény alatt igyanak, mint a nem ivék. Mindez
arra enged koévetkeztetni, hogy a bevallott stlyos ivis
fuggetlen rizik6faktora a hizastirsabuzus elkdvetésének
a katonai szolgalatot teljesitd férfiak korében. Még 6t
vagy tobb évvel a tipikus ivasi szokdsok kialakuldsa utdn
is jelent8s kapcsolat figyelhetd meg az énbevallott sa-
lyos ivas és alkoholos befolydsoltsig kozott a hizas-
tarsabazus ideje alatt. Az elkdvetSkkel és dldozatokkal
foglalkozé terapeutdkat gondosan ki kell képezni arra,
hogy a jelenlegi és tipikus ivasi mintakrol elegendd in-
formécidkat tudjanak gytjteni (75).

ElGre jelzett agresszi6

A férj hizassigon belili er8szakos viselkedése mogote
alapvet&en nem az egyiittélésbdl fakadé problémak ag-
ressziv megolddsa taldlhat6; a férj agresszivitdsat a ha-
zassdg eltti ivasi szokdsok elre jelzik. A férj ivasi
mintai a hizassigot megel6z8 id8szakban és a hdzassig
els§ éveiben beharangozzik a késsbb kialakulé hizas-
sagi er6szakos viselkedést.

A hézassig elss évében megjelend er8szak elgrevetiti
a kovetkez8 években megfigyelhetd hazassigi
er8szakot. A férj és feleség ivasi mintdi a hizassig elsd
évében eldre jelezték a késsbbi években megjelend
er8szakot. Azokndl a piroknal fordult el§ leginkibb
er8szak a rd kovetkezd években, ahol a férj nagyivéd
volt, viszont a feleség nem. Azok a férjek, akik a hizas-
sdg els$ évében erdszakosak voltak, nagyobb hajlamot
mutattak er8szakra a késSbbi években. Ha az els§ év-
ben nem fordult el er&szak, a verbélis agresszié gya-
kori megnyilvinuldsai az els§ évben jelezték elSre a
kovetkez8 években megjelens erszakot. Mindebbdl
kovetkezik, hogy a férj ivdsi mintdinak a késdbbi
er8szakot beharangozé értéke tilng a hizassigba valé
itmeneten. Az a tény, hogy a férj és a feleség alkohol-
fogyasztisa Ggy hat egymdasra, hogy elére jelzi a
jovBbeli agressziét, arra enged kovetkeztetni, hogy a
férj alkoholfogyasztisa és a hdzassigon belili er8szak
kozotti kapesolat nem hamis kapesolat, de nem is ered-
ménye az alkoholivis altal timogatott konfliktusnak és
er8szaknak. A kapott eredmények arra utalnak, hogy
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az akut intoxikici6 vagy alkoholivassal &sszefiiggd
stressz és konfliktus sokféle esete fordul el§ hazassig-
ban, valamennyi megnévelheti az agresszié kialakuldsa-
nak esélyét (16).

A szocialis csereelmélet alitamasztisa

Az alkoholfogyasztas stresszteli csaladi interakcidkat
és olyan negativ hatdsokat okoz, amelyeket a rd kovet-
kez8 alkoholivds hatdsai letompitanak, ezaltal negativ
megerdsitSként szolgilnak.

Hatvan tudominyos koézlemény metaanalizisének
eredményei szerint a hdzaspirok alkoholfogyasztisa
nem adaptiv, hanem hibds adaptiv megoldisnak bizo-
nyult: a hizasfelek elidegenedettségélményét fokozta,
a negativ hdzassigi interakciék szamat névelte, és a ha-
zassagon beliili agresszivitdsi szint ndvekedésével volt

osszefiiggésben (17).

Kulturilis kiilonbségek

A fekete parok 23%-a, a fehér parok 11,5%-a és a latin-
amerikai parok 17%-a szdmolt be a vizsgilatot meg-

P

el6z8 egy évben n&kre iranyul6 erd-
szakrol. A férfiakra irdnyul6 erdszak
elfordulisi ardnya is magas volt: a fe-
hér paroknal 15%, a fekete paroknal
30%, a latin-amerikaiaknal 21%. A
partnerrel szembeni er8szak kisebbsé-
gek korében eléfordulé magasabb els-
fordulasi gyakorisiga nem magyariz-
hat6 egyetlen tényezdvel, inkdbb té-
nyez8k sajitos Osszjitékira vezethetd
vissza: egyéni tényez8k, a partnerek
kozottl viszony tipusa, valamint kor-
nyezeti tényez8k. A kutatds szerint az
erszakos férfiak 30-40%-a, a ndk
27-34%-a ivott az esemény idején. A
feketék és a fehérek korében az alko-
holivissal &sszefiiggd problémak kap-
csolatban voltak a partnerre irinyul
er8szakkal, a latin-amerikaiaknal wvi-
szont nem. A partnerrel szemben meg-
nyilvanulé er8szak esetén az alkohol
szerepét az alkohol gitlasfelszabadité
hatdsa magyardzhatja. Az is lehetséges,
hogy az emberek az alkoholt er8szakos
viselkedésiik iiriigyeként, mentsége-
ként tudatosan hasznaljdk. Az s
elképzelhetd, hogy a sulyos ivis és az
er8szak kozds gyokérre vezethetd
vissza, példaul az impulziv személyi-
ségre (18).

A szenvedélyszer-fogyasztis és erd-
szakos viselkedés kozotti osszefiiggé-
sek feltardsa etnikai kisebbségek ko-

A kutatasok
eredményei
szerint
a megvert nék
40-60%-a
terhes, és ezek
a nék négyszer
nagyobb
valoszintséggel
vetélnek el,
mint a tobbiek.

A poszt-
menopauzalis
életkori
periédusban
[évé n6k
ugyanugy ki
vannak téve
erészaknak,
mint

a fiatalabbak.

zott fehérfoltnak szamit az agresszidkutatdsban. Ezért
érdemel kitiintetett figyelmet 88 hawaii bennsziilott

Bacskai Erika: Sdlyos alkoholfogyasztassal osszefliggs, csaladon beliili erészak
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vizsgilata, amelynek eredményei szerint az alkoholfo-
gyasztis kezdetének id8pontja szignifikinsan korreldl
az er8szakossdgban valé involvicié (akdr dldozatként,
akir elkovet8ként, akdr tantként)

a gyermekverés
széles korben
elfogadott.

reprezentativ
hazai mintan
végzett kutatas

életprevalencidjdnak nagysigival (mi-
Egy nél korabbi ez az id&pont, annal maga-
sabbak az életprevalencia-értékek). Az
életkor az els® viktimizacié idején a je-
lenlegi marihudnafogyasztassal korre-

eredményei lal,”ugy%nakkor' az ’eletlfor az .ero§za’k
. elst elkovetése idején a jelenlegi krista-
szerint

lyos metamfetamin haszndlatdval kor-
relal. Kevesebb er8szakos esemény (4l-
dozattd valas, erdszak elkovetése) tor-
tént azoknak a személyeknek az életé-

80

ben, akik nagyon er8s etnikai biisz-
keségrol, tartisr6l szimoltak be. Ami
az utolsé harminc nap er8szakos viselkedését, illetve
er8szak elszenvedését illeti, e tekintetben is szignifi-
kans kiilonbség volt tapasztalhat6 az etnikai biiszke-
ségre hajlamos, illetve nem hajlamos személyek kozott
(eldbbiek szignifikinsan kevesebb er&szakrél szamol-
tak be minden vonatkozasban). A vizsgalat felhivja a fi-
gyelmet arra, hogy az etnikai biiszkeség fontos
protektiv tényez8 az er8szakos viselkedés megtapasz-
taldsdval szemben, és er&siti az etnikai csoport ellendl-
16 képességét (19).

Terhesség, erdszak és alkoholivés

Az USA-ban a terhes n6k 4,3%-a van kitéve stlyos
er8szaknak, leggyakrabban férfi partneriik 4ltal. A ku-
tatisok eredményei szerint a megvert ndk 40-60%-a
terhes, és ezek a n8k négyszer nagyobb valésziniiség-
gel vetélnek el, mint a tobbiek (20). A terhesség olyan
veszélyes 1d8szak, amikor az er8szak elkezddhet
vagy eszkaldlodhat, kdrositva a magzatot és az anyit.
Korabbi kutatisok arra engednek kovetkeztetni, hogy
a terhesség alatt elszenvedett sériilés az er8szak su-
lyossagaval van 6sszefiiggésben, és azok a férfiak, akik
terhes n8ket vernek, extrém médon veszélyesek. On-
kézzel indukilt vagy megkisérelt vetélések, multiplex
miivi abortuszok, spontin vetélések, valas vagy a ter-
hesség alatti szeparicié gyakran fiigg Ossze olyan
abtzussal, amely els@sorban sziilészeti és n&gyo-
gyaszati osztilyokon figyelhet§ meg. Négyszazhet-
venhat terhes n& traumatikus sériilésének 54,6%-4t
motorbaleset, 22,3%-4t csalidon belili erészak,
21,8%-4t elesés és 1,3%-dt égés, sebszakadds vagy al-
lati harapas okozta (21). A csalddon beliili er8szakot
elszenvedd nék drogokat és alkoholt fogyaszthatnak
azért is, hogy eltitkoljik szégyeniiket és szenvedésii-
ket. A droggal kombinélt er&szak tovdbb veszélyez-
tetheti a terhes n8 és a még meg nem sziiletett gyer-
mek egészségét.

Az agresszivitdssal jellemzett hizassigokban a ter-
hesség alatt tovabb n8 az agresszivitdsszint. A terhes-
ség alatt bintalmazott n8k isznak, illetve tobbet isznak,
mint a nem bintalmazott terhes nék (22).

Egy recens svéd kutatds eredményei szerint 207, szii-
lészeti osztilyon kezelt terhes ng koziil 30 volt bantal-
mazés dldozata. A nékkel szembeni er8szak stlyossa-
gat mérs skala (Severity of Violence Against Women
Scale — SVAW) értékei alapjan a terhes néket leggyak-
rabban fel- és alkarjuknal, arcuknél és nyakuknal bin-
talmazzdk. A terhesség soran bantalmazott n8k 95%-a
miér a terhesség elStt is er8szaknak volt kitéve. Az
er8szak dldozatai koziil 4,3% szenvedett el sulyos ban-
talmazast. Az er8szaknak kitett, illetve e problémaval
nem jellemzett terhes nék kozott a {6 killonbség az
volt, hogy az dldozatok a fiatalabb korosztilyhoz tar-
toztak, képzettségiik alacsonyabb volt, alacsonyabb -
vedelemmel rendelkeztek. Férfi partneriik alkoholivasa
és dohdnyzasa er8sen korrelalt az dltaluk elkovetett fi-
zikai és szexuilis erészak salyossigaval (23). Ezek az
eredmények arra utalnak, hogy a sziilészeti-
n8gyogyaszati osztilyokon sokkal nagyobb stlyt kell
helyezni a fizikai bantalmazdsok, kiilonésen a rejtett
testrészek sériiléseinek felismerésére. Az orvosi vizsga-
latnak ki kell terjednie a partner alkoholivisi és do-
hanyzasi mintdinak — mint a csalddon beliili er8szak ri-
zikofaktorainak — a vizsgélatara is.

A fejléds orszagokban a nskkel szembeni erdszak
prevalencidja 4-29% kozott mozog, és a rizik6té-
nyez8k kozote a szegénység, mindkét partner alacsony
iskolai végzettsége, valamint a nem vért terhesség sze-
repelt. Az alkoholfogyasztas szignifikdnsan magasabb
volt a bintalmazott nék férfi partnereinél, és maga-
sabb, de nem szignifikdns alkoholfogyasztas volt meg-
figyelhet8 az er8szakot elszenvedett terhes n&knél,
szemben a kontrollcsoporttal (24).

Id6skora ndk elleni er8szak

Egy recens amerikai kutatds eredményei szerint 91 749
posztmenopauzilis életkorban 1év8 n& (életkor 50-79
év kozott) 11,1%-a szdmolt be a vizsgilatot megel6z8
évben elszenvedett erdszakrél. Fizikai abtuzust 2,1%-
uk, verbilis abtizust 89,1%-uk élt 4t, mig 8,8%-uk fizi-
kai és verbdlis agressziot egyszerre. Az er6szakot meg-
hatirozé tényez&k a kovetkezdk voltak: alacsony jove-
delem, a kiilonb6z8 segit&szolgaltatisok fokozott
igénybevétele és egyediil lakds. A hiroméves nyomon
kévetés sordn a n8k 5%-a szamolt be 1) erészakos ese-
mény elszenvedésérdl, 2,8%-uk fizikai abazus dldoza-
taként, mig 92,6%-uk verbélis agresszi6 elszenvedd-
jeként. Mindkét er8szaktipust 4,7%-uk élte at. A
posztmenopauzilis életkori periédusban 1év nék te-
hat ugyantgy ki vannak téve er8szaknak, mint a fiata-
labbak. Ez az abuzusfajta stlyos fenyegetést jelent a
n&k egészségére (25).

Nemi kiilonbségek

Haromszazharminc egészséges szocidlis ivoval (164
férfi és 166 nd), alkohollal és placebéval, valamint az
Ggynevezett Taylor-féle agressziéparadigma segitségé-
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vel végzett kisérlet sordn az alkohol egyaltalin nem vil-
tott ki agresszivitdst a n8knél, férfiakndl 1s csak azok-
nal, akiknél ,nehéz temperamentumot” mértek pszi-
chometriai tesztek segitségével. A Taylor-féle agresz-
szi6paradigma a kovetkez8: enyhe elektromos dram-
mal ingerlik versenyfeladat sordn a kisérleti személye-
ket. Az ingerek fiktiv ellenfél felsl érkeznek, és lehe-
t6ség van arra, hogy a vizsgilati személy kiilonb6z8
er8sségl elektromos drammal viszontingerelje képzelt
ellenfelét. Ezzel vizsgaljak, milyen agressziv valasz-
készséget mutat a vizsgélt személy. Az eredmény arra
utal, hogy az alkoholfogyasztis nem emeli az agresszi-
6s szintet valamennyi személynél valamennyi szitudci-
6ban. A férfi partnerek egyiittélési er8szakossiginak
vizsgalatdt dltaldban nehezitik a felek eltérd interpreta-
c161. Amikor példdul a n8k szerint agressziv viselkedé-
siik vélasz a férfi partner agressziv viselkedésére, a fér-
fi partnerek rendszerint a helyzetet gy értelmezik,
hogy népartnerik kezdeményezte az agressziot.
Ugyanakkor mindkét fél megegyezik abban, hogy a
n8k hajlamosabbak agresszivitdsra, ha a férfi alkohol
hatdsa alatt agressziv, mintha jézanul tenné ezt. Ossze-
foglal6an elmondhaté, hogy az alkoholos agressziét az
kiilldnbozteti meg a nem alkoholos agresszi6tdl, hogy
elgbbi sulyosabb és inkabb kélcséndsségen alapul,
mint a jézan epizédok sordn jelentkezd hizassigi ag-
resszivitas (26).

Aldozatta valas és alkoholivas

A n8k dldozatta vildsa 6sszefiigg alkoholivasi szoka-
saikkal. Viktimiziciéjuk alkoholivisuk mértékével
korrelal. Egyetemista n&k szexuélis viktimizaciéja ki-
lencszer volt nagyobb mértékdi azokon a napokon,
amikor er8s alkoholhatisnak voltak kitéve, hirom-
szor volt nagyobb akkor, amikor enyhébb médon fo-
gyasztottdk az alkoholt, mint amikor egyaltalin nem
ittak. A nem szexudlis jelleg(i agresszi6 dldozativa va-
las ugyanezeknél a n8knél hétszer volt nagyobb
er8sen italos dllapotban, hiromszor enyhén italos 4l-
lapotban, mint j6zanul. Az egyetemista n&k dldozattd
véldsanak kockdzata sajit alkoholfogyasztisuk mérté-
kében né (27).

A n&k erészakos viselkedése
és alkoholivasa

ORVOSLAS ES TARSADALOM

Munka, munkanélkiiliség,
alkoholivis és ergszak

Sokdig élt az a hiedelem a kdztudatban, hogy a mun-
kanélkiiliség megnovelheti a csalidon beliili er6szakot
akar azaltal is, hogy noveli a problémaivas vagy silyos
vas (veszélyes ivis) kockdzatdt. Az USA-ban a nem-
zeti csalddi és héaztartdsi felmérés

(National Survey of Families and
Households) keretében 4780 hazas, il-

letve egyiitt él8 személy 1987-ben fel- Minél

vett adatait Gjra felvéve logisztikus nagyobb az
regreszsziémodell segitségével vizs- elfogyasztott
galtdk az alkoholfogyasztissal &ssze- ital mennyi-

fiiged csalddon beliili erdszakot a
munkaviszonnyal Osszefiiggésben. A
csalidon belili er8szakot mindkét
partner fizikai tettlegességeként defi-
nidltdk az egymds kozotti vitdk sordn.
Az eredmények azt mutatjdk, hogy a
munkanélkiilieknél nem volt nagyobb

megjele-
nése.

sége, annal
valdszindbb
az agresszio

a csalidon belili er6szak kockazata,

mint a foglalkoztatottaknil. Ugyanakkor azoknil a
dolgozé személyeknél, akik szocidlis juttatdsokban
részesiiltek, magasabb volt a csaldidon beliili erészak,
mint a munkanélkiilieknél vagy a szocidlis juttatdsok-
ban nem részesiils dolgozéknal. A problematikus al-
koholfogyasztis el6re jelezte mindkét csoportban a
csalidon beliili er8szak eldforduldsit, ugyanakkor a
csalddtdl és a bardtoktdl szirmazé tdimogatdssal valé
elégedettség csdkkentette a csalidon belili erdszak
val6szintségét. Ez a vizsgilat felhivja a figyelmet arra,
hogy az alkohol helytelen hasznalata fontos szerepet
jatszik a csalidon beliili er6szakban, és arra is, hogy
monitorozni kell a jéléti, szocidlpolitikai timogatdsok
hatasat a csalddon belili er8szakra.

Személyiségvonatkozisok

Egy recens kutatds férfiaknil és n8knél vizsgilta az
Ggynevezett nehéz temperamentum (difficult tempera-
ment) hatdsat az alkoholivissal 6sszefiiggs agresszidra.
A temperamentumot a revidedlt tem-

peramentum- kérd&iv (Temperament
Survey-Revised — DOTS-R) dimenzi6-
inak segitségével tartdk fel, az agresszi-

Monitorozni
kell a joléti,

6t pedig az Ggynevezett Taylor-féle ag-  szocialpolitikai

. . resszi6paradigma segitségc.’:vel vizsgal- tamogatasok
A terhesség alatti dohdnyzds, alkoholivds és drogfo-  tak (l. fentebb). A kisérleti személyek- hatasat a csa-
gyasztas foetalis abuzusként keriilt meghatdrozasra, és  nek alkoholt, illetve placebét adtak. Az ladon beliili
az anya gyermekével szemben mutatott agresszivitisa  agressziv viselkedés a képzelt ellenfél Sezak
eroszakra.

egyik megnyilvinuldsinak tekinthet8. A biintetésre
szocializalt anydk hajlamosak gyermekeiket is biintet-
ni, killéndsen, ha rendszeres alkoholivis is jellemzi
8ket. Egy reprezentativ hazai mintdn végzett kutatds
eredményei szerint a gyermekverés széles korben elfo-
gadott. Azok a n8k, akiket vertek, nagy eséllyel maguk
is verik a gyerekiiket, de legalabbis elfogadjik a verést
nevelési eszkdzként (8).

selektrosokk-kezelésének” intenzitisa-

val jellemezhetd alacsony szint(i és erSs
provokacié hatdsira ebben a helyzet-
ben. Valamennyi valtozé koziil a provokicié volt az ag-
resszi6 leger&sebb kivaltdja. A nehéz temperamentum
pozitiv médon korreldlt valamennyi személy agresszi-
6javal. Az alkohol csak a nehéz temperamentuma fér-
fiakban emelte az agresszié szintjét (28).
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Kriminolégiai kutatdsok

Ziirichben 1999 és 2000 kozott, 110 nap alatt csalddi
er8szak miatt 53 esetben hivtik a rend8rség siirgGsségi
vonaldt. A hivisok koziil 42 esetben részletes struktu-

ralt interji segitségével felmérést vé-

A nék aldozatta

italfogyasztasuk
is elGsegitheti.

geztek az er8szak formairdl, az involva-
l6dott személyekrdl, alkoholfogyaszta-
sukrél, valamint az incidensek kontex-
tusdrdl. Tizenkét esetben a résztvevsk
hozzéjiruldsival tovibbi kiegészits in-
formacidkat nyertek. A vizsgilt helyze-
tek 40%-nal volt az alkoholfogyasztis

valasat

82

egyértelm@en igazolhat6. A vizsgilat-

ban részt vevs renddrtisztek szerint a
vizsgilt 42 eset legaldbb 26%-dban viligos kauzilis
kapcsolat van alkohol és erészak kézott. Az dldozatok-
kal készitett interjuk arra engednek kovetkeztetni,
hogy az alkohol szerepe a csalddi er8szakban az igazolt
eredményeknél is jelent8sebb (29).

A karos hatasok

csokkentésének képessége

A gyermekkori viktimiziciét a késébbi személyiség-
fejlgdés sorin szamos protektiv tényez8 (akadémiai és
intellektualis teljesitmény, erds szocidlis tdimasz stb.)
képes hatdstalanitani (30). Az tGgynevezett etnikai
biiszkeség is a viktimizacids hatdsok protektiv tényezsi
kozé tartozik (19).

Kovetkeztetések

Az alkoholivis és er8szak kapcsolata egyre fontosabb
kutatdsi teriiletté valik viligszerte és hazankban is. A
két jelenség kozottr 5sszefliggések feltdrasinak elméle-
ti megalapozdsiban az utébbi években a t6bb kii-
16nb6z8 elméletet 6tvoz8 integrativ megkozelitések
kertiltek elGtérbe. Ezekben az elméletekben szociilis,
pszicholégiai, bioldgiai és kozgazdasigi modellek mu-

tathatok ki. A gyermekkorban elszenvedett bantalmak
kiilonb6z6 gyermek-, serdils- vagy feln&ttkori pszi-
chidtriai zavarok kialakuldsihoz vezethetnek. Nem vi-
lagos azonban, egyben tovabbi kutatds tirgya lehet,
hogy ezekben az esetekben arrél van-e sz6, hogy a
pszichidtriai betegségre hajlamos gyermekek hajlamo-
sabbak szexuilis és fizikai abdzus elszenvedésére, vagy
a bantalmazas oki tényez8ként — misodlagosan — hivja
el a pszichidtriai betegséget. Az bizonyos, hogy az ag-
ressziv kornyezetben nevelkedd gyermekek hajlamo-
sabbak késdbb maguk is agressziv viselkedésre (mint-
egy azonosulnak az agresszorral). A feln&ttkori agresz-
sziv viselkedés mogott nemesak agressziv gyermekko-
r1 kérnyezet, hanem a sziil8k alkoholizmusa is allhat.
Ezen a fejlédési Gton a hdzastdrsak kézott kialakuls
konfliktusok, valamint a hizasfelek alkoholfogyasztisa
tet6zheti be a folyamatot, és robbanthatja ki az erd-
szakos megnyilvanulisokat. Altalinos szabily, hogy
minél nagyobb az elfogyasztott ital mennyisége, annél
val6szintibb az agresszi6 megjelenése. Ugyanakkor
csak azoknal az ivokndl jelenik meg agresszio, akiknek
a személyiségjegyei kozdtt az agresszivitds visszatérd
vonasként megragadhaté.

Az etnikai kisebbségeknél az alkoholivds és agresz-
sz16 Osszefliggésel még szembeotldbbek.

Az agresszi6 16 dldozatai els6sorban a gyermekek és
andk (kiilondsen, ha tovabbi veszélyeztetd tényez8k is
— fogyatékossag, terhesség, id&skor stb. — fennéllnak).
A n8k aldozattd véldsit italfogyasztasuk is el8segitheti.
Bar keveset tudunk a n8k er&szakos viselkedésérdl, az
utobbi évek kutatdsai arra utalnak, hogy a gyermekek
bantalmazisiban a n8k agresszivitdsa nem elhanyagol-
hat6 tényezd.

Készonetnyilvdnitds

Ez a tanulmdny az Igazsigiigyi Minisztérium Orszdgos
Biinmegel6zési Bizottsdga Titkdrsdga tdmogatdsdval ké-
sziilt, Az Alkoholproblémdkkal kezeltek csalddon belili
erbszakos viselkedése a primer, csalddban elszenvedett
bdntalmak tiikrében cimii kutatdsi projekt keretében. A
program nyilvdntartdsi szima: 2696/2004/OBMB, szer-

z8désszdm: 1308/2004/OBMB.
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___FETORO

S o rtol n l oldali, tarsitott medicindlis szavak, kifejezések betdiit, egy értelmes, a té-

p méba vig6 kozsz6t kapunk: ezt virjuk megoldasként!
/ /
egészséges! , ,
1. KALAPACSVETES P) TALUS
2. JASZAT E) OS PARIETALE
A cim szellemében vigjunk is bele 3. MUUGRAS T) AHA
egy kis orvosos sportoldsba—per- 4. DISZKOSZVETES T) MALLEUS

sze ez esetben szigortan csak szellemi 5. GATFUTAS I) BOCHDALEK

sportra, jatékra gondolok... 6. TAVOLUGRAS S) ORSOCSONT

A bal oldali hasibban szerepld 7. KOSARLABDA E) TENDO
sportigmegnevezéseket kell egy kis 8. TENISZ S) PROC. XIPHOIDEUS
asszociacio segitségével dsszekapesol- 9. FALLABDA E) EPISIOTOMIA

ni a jobb oldali oszlop betiivel jelolt, 10. VIVAS T) PORCKORONGSERV

orvosi vonatkozdst szavaival, kifeje-
zéseivel. (Példdul a KARATE sport-
hoz a latin MANUS sz6 jél illene, hisz
mig ez utébbi a ,kéz” szénak felel
meg, addig a sportdg neve, a ,karate”
sz6 maga koriilbelil annyit jelent,
hogy ,iires kéz”; hasonléan, a PIL-
LANGOUSZAS  sportszakszéhoz
hozzakapcsolhatjuk — mar ha a jobb
oldali hasibban follelhets - a
GLIOBLASTOMA betegségnevet, ha
beugrik a ,pillangétumor” szakkifeje-
z¢€s.)

Segitség most is van: ha helyesen
parosftunk sportiigyben, akkor a bal
oldali, ,sportos” hasib szavainak
szamsorrendjében &sszeolvasva a jobb

Az el626 feladat helyes megfoldisa a FOLDRENGES 526 volt.

dr. Grétsy Zsombor

Kérjiik, a Fejtoré megfejtését faxon (316-9600), levélben
(Literatura Medica Kiad6, 1539 Budapest, Pf. 603)
vagy vevészolgélatunk e-mail cimére (vevoszolgalat@lam.hu) kildjék el,
neviik és pontos cimik feltiintetésével.
A bekiildés hatarideje: 2006. februar 3.
A decemberi fejtord nyertese: dr. Golenyak Béla, Budapest
A nyerteseket értesitjiik, a jutalomkonyveket postan kiildjik el.
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