BESZELGETES

Nehezitett életkezdés

™ KI TAMOGAT EGY FRISSEN SZABADULT, KORABBAN GYERMEKVEDELMI
GONDOSKODASBAN ELO FIATAL FELNOTTET?

Egy vizsgalat szerint a fiatal, 17-18 év kozotti elitéltek 9o%-a mar fogyasztott, sét rendszeresen fogyasztott
alkoholt, gyogyszert, s tobbségiik az intézetben is rendszeresen dohanyzik. 63%-uk kiprobalt mar lagy és ke-
meény drogokat, sokan a drogok fogyasztasat 12-15 évesen kezdték. Mentalhigiénés dallapotukra jellemzo,
hogy serdiilé korukban tébbiiknek volt komoly magatartaszavara, éngyilkossagi kisérlete, egyharmadukat pe-
dig mar kezelték pszichiatriai osztalyon.
Novdk Mdriaval, a vizsgdlatot végzé Eletkezdési Alapitvany elnékével Kibicher Orsolya beszélgetett.

Meséljen egy kicsit az Alapitvany-
r6l. Mikor jott létre és mi adta az otle-
tet?

— Tizenot évvel ezel6tt, 1990-ben ala-
pitottuk. El6zménye, hogy a 8o-as évek
kozepén végeztem egy utankévetéses, or-
szagos, reprezentativ kutatast nagykor,
allami gondozott gyerekek korében. Ki-
vancsi voltam a tarsadalmi beilleszkedé-
stikkel jaré problémakra. A vizsgalat leza-
rult, a tanulmany elkésziilt, de nem kel-
tette fel a szakma érdekl6dését, pedig ki-
dertilt beléle, hogy a bortonokben, javito-
intézetekben elég sok volt allami gondo-
zott talalhato. Ekkor hataroztam el, hogy
létrehozok egy olyan alapitvanyt, amely a
bortonbél szabadult allami gondozottak-
kal foglalkozik, és egyik célja minden év-
ben egyszer, meghatarozott 6sszeggel ta-
mogatni egy frissen szabadult, korabban
gyermekvédelmi gondoskodasban él6 fi-
atal felnéttet. Kapjon egy lehetdséget, fo-
godzot, amibe ha akar, megkapaszkod-
hat. A pénzhez jutas feltétele, hogy az il-
leté ne legyen visszaesd, rossz magavise-
letd, és legyen valamilyen elképzelése a
szabadulas utani életérél, munkajarol.

Sajnos évrél évre egyre nehezebben
tudjuk kigazdalkodni a pénzt, ugyanis az
emberek tobbsége — beleértve az esetle-
ges szponzorokat is —, nem szivesen ta-
mogat bortonviselt fiatal felnétteket. F6-
ként nem olyanokat, akik a borton el6tt
allami gondozottak voltak. Azt mondjak,
kutyabol nem lesz szalonna. En viszont
azt gondolom, hogy ezek a fiatalok ugyan
ugy megérdemelnek még egy esélyt a tar-
sadalomtdl, mint barki mas. Gyakorlati-
lag palyazatokbol tartjuk fenn magunkat.
Palyazati pénzbdl végziink kiillonb6zé
kutatasokat is. Nemrég fejeztiink be egy
atfogo kutatast a bortonben él6 fiatalok
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drogfogyasztasi szokasaival kapcsolat-
ban.

Beszélne bévebben errél a vizsgalat-
rol?

Ezzel a tarsadalomtudomanyos vizs-
galattal akartunk hiteles képet kapni
azokrdl a tobbszorosen hatranyos helyze-
td, allami gondozott, roma, btin6z4, dro-
goz6 fiatalokrdl, akik az ehhez hasonlo
vizsgalatokbol altalaban kimaradnak, s
akikrdél specialis helyzetiik miatt igen ke-
veset tudunk. Pedig talan nekik lenne
legnagyobb sziikségiik részt venni olyan
programokban, amelyek egészséges élet-
maodrol, drogmegel6zésrél szolnak.

Hogyan valasztottak mintat?
A vizsgalat el6tt mélyinterjus beszél-
getéseket folytattunk négy specialis inté-

zetben — Aszod, Tokol, Rakospalota és
Sz616 utca — a neveldkkel, és az ott tartoz-
kod6 fiatalokkal. Mind a négy intéz-
ményben 14-24 év kozotti fiatalok van-
nak, koztiik sok allami gondozott és ro-
ma szarmazasu. Eletkoruktsl fiiggéen
vannak javité-nevelGintézetben, el6zetes
letartoztatottak részére fenntartott inté-
zetben vagy fiatalkortak bortonében. A
mélyinterjuk alapjan készitettiik el a kér-
déiveket, amit ugy allitottunk 0Ossze,
hogy a fiatalok maguk kitolthessék. A
kérdéivek mellé egy rajzos, pszichologiai
tesztlapot is elhelyeztiink, amely szintén
onkitoltds, és a drogokrol, jovojukrél, el-
képzeléseikrol kért informaciokat.

A vizsgalathoz kivalasztott négy inté-
zetben el6bb probakérdezéseket végez-
tiink, majd a kapott informaciok alapjan
javitottunk a kérdéiv kérdésein.
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Tervink szerint mind a négy intézet-
ben elvégeztiik volna a teljes kort felmé-
rést, ami tobb mint 6tszaz kérdoiv kitol-
tését jelenti, de ilyen felmérésre végiil
csak Tokolon, Rakospalotan és a Sz416 ut-
caban volt lehetéségiink. /Aszédon har-
minc kellett
beérniink/. [gy az 6sszes megkérdezett fi-
atal elitélt szama 313 volt, ebbdl 26 lany.
Azt gondolom, hogy ez az arany is ele-

szazalékos mintéaval

gendé a tényleges réteg reprezentativita-
sahoz.

Mi mindenre kérdeztek ra a kérdé-
ivben?

Els6sorban az életkoriilményeikre,
életmodjukra, biincselekményeikre, azok
inditékaira, valamint kabitdszer és drog-
fogyasztasi szokasaikra. De rakérdeztiink
mentalhigiénés allapotukra és egyéb szo-
késaikra is. Céljaink kozott szerepelt to-
vabba feltérképezni a szabadulasuk utani
elképzeléseiket, életlehetéségeiket, vala-
mint kivancsiak voltunk kabitdszer és
drog nélkil elképzelt, majdani életiikre
is. Megkérdeztitk magukat hova, melyik
etnikumhoz soroljdk, mennyien tartjak
magukat hatranyos helyzetiinek. Vélemé-
nyem szerint az erre a kérdésre adott va-

lasz azért nagyon fontos, mert egyrészt a
ciganyokrol kevés az informacionk, mas-
részt nincsenek adataink kabitoszer, illet-
ve drogfogyasztasi szokasaikrol.

Az egyes helyszineken a kérdéivek ki-
toltését kis csoportokban, tobb hétig vé-
geztikk. Nem volt lehet6ség az onkitoltés-
re, mert menet kozben derilt ki, hogy
tobbségiik funkcionalis analfabéta, vagy
teljesen az, sem irni, sem olvasni nem
tud. Ennél is nagyobb gondot jelentett,
hogy hallas utan sem voltak képesek ér-
telmezni, megérteni az egyszerd szove-
get. Eppen ezért velilk egyénileg, tobb
oran at, kozosen toltottik ki a kérdéive-
ket. Minden esetben névteleniil, onkén-
tes alapon: aki nem akart részt venni
benne, az elhagyhatta a helyiséget. Azo-
kat, akik tudtak és hajlandok voltak irni,
megkértitk egy név nélkili onéletrajz el-
készitésére, melyet mellékletként alkal-
maztunk, és a kérdéivek feldolgozasanal
tobbnyire kontroll céljabél hasznaltuk
fel.

Milyen eredményeket kaptak?

Az egyik legmeglepdbb, hogy noha a
felmérésre kertilt fiatalok atlagéletkora
rendkiviil alacsony, 17,7 év, az altaluk el-
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kovetett biincselekmények tipusa és az
elkovetés inditéka alapjan a legsulyosabb
kategoriakba tartoztak. Alapvetéen ha-
rom nagy csoportba sorolhatok: erészak
mentesek, erdszakosak, életellenesek. A
megkérdezettek 70%-a erészakos btincse-
lekmény miatt van javito-nevelGintézet-
ben vagy el6zetes letartoztatasban. T6bb-
ségiik pénzszerzés céljabol kovette el a
btincselekményt, de kozel 16%-uk kabi-
toszer, drog megszerzése céljabol.
Természetesen dsszeftiggésbe hoztuk
a biincselekmények elkovetését az iskolai
végzettséggel, az intellektualis képessé-
gekkel is. A kérdezettek iskolai végzettsé-
ge az orszagos atlag alatt van, tobbségiik,
mint mar emlitettem, funkcionalisan il-
letve ténylegesen analfabéta. Hiaba
mondja 44%-uk, hogy elvégezte az altala-
nos iskola hetedik vagy nyolcadik oszta-
lyat, ha tobbségiik a javito-nevelGintézet-
ben vagy az el6zetes letartoztatasban jar
iskolaba. J6 ez a lehetéség, habar az itteni
oktatds meg sem kozeliti a kinti, tényle-
ges iskolai oktatas szinvonalat. Kiil6no-
sen igaz ez a hetedik, nyolcadik osztalyba
jarok esetében. Sokan még itt sem tudjak
befejezni az altalanos iskolat, mert idé-
kozben mas intézetbe kertilnek, vagy
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megsziiletik az itélet, esetleg szabadul-
nak. Sajnos az intézetekben megszerzett
tudas nagyon kevés. Bizonysag erre,
hogy évrél évre csokken azok szama, aki-
ket az intézetben inditott szakmai tanfo-
lyamokra be lehetne iskolazni.

Milyen lehetéségeik vannak ezek-
nek a fiataloknak az intézeten kiviil?

Véleményem szerint nagy probléma,
hogy az intézetben is kevés a munkalehe-
téség. Igyekeznek az intézetek szépitésé-
be, az épiiletek rendben tartasdba bevon-
ni a fiatalokat. Ez azonban nem elegendé
ahhoz, hogy majdani, kinti — intézeten ki-
viili — életiik folytatasaban segitségiikre
legyen. Ezeknek a fiataloknak az elhe-
lyezkedése rettenetesen nehéz. Megbé-
lyegezetten, tobbszorosen hatranyos
helyzetbdl, szakmai ismeretek nélkiil kell
ujrakezdeniiik az életet. Igaz, hogy a biin-
cselekmények elkovetése el6tt a felmé-
résben részt vett fiatalok 40%-a még ta-
nulo volt, de az intézetbdl kikeriilve nem
biztos, hogy ott tudja majd folytatni a ta-
nulmanyait, ahol abbahagyta. Azon ke-
vés fiatal, aki bekertilése el6tt alkalmi-,
segéd- vagy napszamos munkat végezett,
az intézetbdl kikeriilve nem biztos, hogy
Gjra talal ilyen munkat, hiszen nagy a ve-
lik szembeni elGitélet.
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Bizonyara vizsgaltak a fiatalok és

csaladjaik szocialis helyzetét is. Milyen
eredményre jutottak?

— Tobbségiik vidéki varosbdl, falurdl,
tanyardl kertlt be. Csaknem egyharma-
duk a févarosbdl, illetve megyei joga va-
rosbol. A nagycsaladosok — ahol 9 f6
egylittélése sem ritka — atlagban 2-3 he-
lyiségbdl allo hazban éltek, és legalabb
egy csaladtagnak volt valamilyen munka-
ja. Néhany csaladban — szamuk elenyé-
széen kevés — volt vallalkozasa valaki-
nek, amelyben a fiatal dolgozott, miel6tt
intézetbe kertilt. A nék nagyobb része a
csaladban, GYES-en volt, s a csaladok
nagy részének ez jelentett némi anyagi
segitséget. Viszont feltiing, hogy ezeknek
a csaladoknak a tobbsége rendelkezik az
alapvet6 tartos fogyasztasi cikkekkel: au-
tdja tobb csaladnak van, de akadt szami-
togéppel rendelkez6 csalad is.

Kimutathaté6 volt-e valamilyen
Osszefiiggés a biincselekmények elkove-
tése és a drogfogyasztas kozott?

A mai altalanos hazai allapotoknal is
rosszabb eredményre jutottunk. Kidertilt,
a 17-18 év kozottiek 9o%-a mar fogyasz-

tott, s6t rendszeresen fogyasztott alkoholt,
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gyogyszert, s tobbségiik az intézetben is
rendszeresen dohanyzik. A lagy és ke-
mény drogokat is kiprobalta 63%-uk, ko-
ziilitk nem kevesen vannak tal egy-két ke-
zelésen, elvonason. Sokan a drogok fo-
gyasztasat mar 12-15 évesen, esetenként
ennél korabban elkezdték. A legtébb drog-
fogyasztd egyben kabitdszer fogyaszto is.
Legtobben a barati, haveri tarsasagban,
diszkéban éltek vele el6szor. Legmegdob-
bentébb, hogy a mintaba kertiltek 27%-a a
csaladon belal probalta ki el6szor a dro-
got, tébbnyire a testvérétdl kapta.

Mentalhigiénés allapotukra jellemzg,
hogy serdiil6 korukban tébbiiknek volt
komoly magatartaszavara, ongyilkossagi
kisérlete, egyharmadukat pedig mar ke-
zelték pszichiatriai osztalyon.

Ezek az eredmények, a bent lévék
helyzete, személyiségallapota is meger6-
sitettek abban, hogy — mas civil szerveze-
tek mellett is — nélkilozhetetlen alapitva-
nyunk, amely a borténbél szabadult alla-
mi gondozottakat segiti. Tobbféle, és in-
tenziv tamogatas, a lehetdségeik tagitasa
a feladatunk, fogodzok, iranyok mutata-
saval.



