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Vezetoi osszefoglald
Hagyomanyos dohanyzas

Az egyetemista dohanyzok kozott is - a lakossagi dohanyz6 mintdhoz hasonloan - elsddleges a
gyari cigaretta hasznélata és azt koveti a kézzel sodort cigaretta. A vegyes vagy kettés hasznélat
(hagyomanyos cigaretta és e-cigaretta) a férfiakra jellemz6bb, és ¢k szivnak naponta tobb szl
cigarettat is a nokhoz képest. Az egyetemistak kozott a kiilonleges dohanytermékek (vizipipa,

snuss) ismertebbek, mint a lakossagi felmérés véalaszadoi kozott.

A leszokasi szandék itt is markans: a mintabeli egyetemistak tobb, mint fele jelezte leszokasi

szandékat és ez anyagi helyzettdl és nemtdl is fliggetlen.

A leszokasi kisérlethez hasznalt legkedveltebb eszkoz az egyetemistak kozott is az e-cigaretta:
a mintaban szereplok 31,2% mar hasznalta az e-cigarettat leszokasi probalkozasa eszkozeként.
A segitd tanacsadas igénybevétele viszont rendkiviil alacsony (0,9%). Ez alapjan elképzelhetd,
hogy az egyetemistdk sem a megfelelé eszkozt valasztjak, amikor a hagyomanyos dohanyzast

abba szeretnék hagyni.
E-cigarettazas

A mintiban szerepl6 egyetemista dohdnyosok tobbsége, 90,9%-a kiprobalta mar az e-cigarettat,
amely meglepfen magas ardny. Mind az e-cigaretta kiprobaldsa, mind a hasznalata
szempontjabol a jobb anyagi koriilményekrdl nyilatkozok kozott volt alacsonyabb a kiprobalok

és hasznalék aranya.

Az e-cigaretta hasznalatanak és kiprébalasanak a legfobb okaként a kivancsisagot jelolték meg
az egyetemistak. Az egyetemista e-cigarettdzok inkabb 2.-ik és 3.-ik generacios késziilékeket

hasznalnak a lakossagi felméréshez képest és az izesitett utantolto-folyadékokat preferaljak.

A mintiban e-cigarettat hasznalé vagy mar az e-cigarettardl leszokott egyetemistdk 52%-a
emlitett legalabb egy kellemetlen hatast az e-cigaretta hasznalat kapcséan. A

szakirodalombdl mar ismert léguti tiineteken feliili jelzett hatasok

(példaul szivdobogas, szédiilés, mellkasi fajdalom stb.) kiemelt

figyelmet igényelnek.
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Hevitett dohanytermék

A hevitett dohanytermék viszonylag ismert volt az egyetemista mintdban (16,9%),
a kiprobalok aranya pedig 2,7% volt.
Limitacio

Az egyetemista dohanyzok korében végzett felmérés nem volt reprezentativ, ezért az elemzés
eredményei csak a megvalosult mintara vonatkoztathatéak, azaz nem &ltalanosithatéak €s nem

vetithetéek ki a magyar egyetemistakra.
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Modszer

Az adattisztitast kovetden kizartuk azon valaszadokat, akik tobb kérdésblokkra megegyezd
modon valaszoltak és igy 992 valaszado adatai keriiltek elemzésre. Az 6sszehasonlitdasok soran,
ahol sziikségesnek latszott ott a konfidenciaintervallumok robosztus mddszerrel keriiltek
kiszamitasra és 95%-0s megbizhatosagi tartomany (MT) mellett lettek megadva. Az elemzés

hagyomanyos, frekventista statisztikai médszereket hasznalt.

A lakossagi felméréshez hasonléan dohdnyzonak és e-cigarettdzonak is dnbesorolds alapjan
tekintettilk a valaszadokat. E-cigarettazoknak azokat tekintettiik, akik ugy nyilatkoztak, hogy

az elmilt 30 napban hasznaltak e-cigarettat.
Hattér

Az egyetemista dohanyzok vizsgilata t6bb szempontbol is lényeges a komplex
egészségvédelem szempontjabol. A legfontosabb szempont talan az, hogy az egészségkarosito
viselkedés 17-22 éves korban éri el tetdpontjat (Bak 2007), éppen emiatt, a prevencios
programok is sokszor ezt az életkori csoportot célozzak. A dohdnyzok jelentds tobbsége is 21
éves kora elédtt kezd el dohanyozni (EMMI 2019), ebbe — egyetemistak esetében - jellemzoen
az els6 egyetemi évek is beletartoznak. A tanuldszereptdl eltéro, attol nagyobb feleldsséggel és
onallosaggal jaro, hallgatoszerep elsajatitasa, az (1j lakokornyezet (Kovacs 2012) és az 0
elvarasok stresszel jarnak, amellyel valo megkiizdés egyik maladaptiv modja a dohanyzas vagy
az e-cigarettazas lehet. A kortars-hatas és a ,,legjobb-barat-effektus” kiilondsen erds ebben az
életkorban és a dohanyzast is erdsen befolyasolja, 4m egyetemistak esetében a védéfaktoroknak

(sziil6i tamogatas, sportolas) is szerepe van (Kovacs 2012).

Komplex egészségvédelmi szempontbol a dohanyzas a tbbi (e korcsoportra jellemzd)
egészségmagatartasi kockazattal (alkoholfogyasztés, alacsony fizikai aktivitas, egészségtelen
étkezés, kozlekedéssel kapesolatos viselkedés, biztonsagos szexualis élet, drogfogyasztas, rossz
alvashigiéné stb.) egyiitt jelenik meg. Kiemelhetd, hogy a fiatalokat célz6 modern , kiityiiszer(i”
e-cigaretta tovabbra is Gjdonsagnak, érdekességnek szamit (Pénzes és mtsai. 2016).

Az egyetemistakbol kés6bb felsdfokt végzettséggel rendelkezd

munkavallalok lesznek, és kiilondsen a tanarok, médiamunkasok és
vezetk esetében igaz, hogy egészségviselkedésiik befolyasold

hatassal lehet kérnyezetiikre.
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A 2015-6s Nemzeti Egészségfejlesztési Intézet altal készitett Egészségkommunikacios
reprezentativ felvétel (NEFI 2015) és a jelen felmérés-csomaghoz tartozo 2018-as reprezentativ
adatfelvétel 18-24 éves és érettségivel rendelkezd csoportban a dohanyzok aranyara torténd

Osszehasonlitasat az 1. szamu abra mutatja.

35,0% N(2015)=265
N(2018)=65
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%

10,0%

5,0%

0,0%
2015 2018

®arany 26,8% 18,5%

l.dbra: A 2015-0s és 2018-as reprezentativ felmérések dsszehasonlitdsdra a dohdnyzok

ardnydra a 18-24 éves éreitségivel rendelkezik korében.
A hagyomanyos cigaretta és az e-cigaretta az egyetemistak koérében

2010-ben a debreceni campuson végzett online felmérés (N=4178) soran az egyetemista
valaszadok 33,9%-a jelolte, hogy valamilyen rendszerességgel cigarettazik (Kovacs 2012).
Tobb hazai vizsgalat nyari zenei fesztivalon kérdezte az egyetemistakat és ezen a specialis
mintdkban a dohanyzok ardnya 49,5%-83,0% volt. 2014-es szintén egyetemistdkon, nyari
fesztivalon vett mintaban az e-cigarettazas ardnya 1,2% volt, mig az e-cigarettat kiprébalok
aranya 32,6% (Pénzes 2016).

2013-as kolozsvari egyetemistak kozotti vizsgalatban az e-cigarettazéassal

valo kisérletezést az aldbbi faktorok befolyasoltdk: a nem, a
hagyomdanyos cigarettdzas, e-cigarettdzé barat, valamint az a

hiedelem, hogy az e-cigaretta segithet a hagyomanyos
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dohanyzasr6l vald leszokasban (Lotrean 2015). Hazai 2014-es nyari fesztivalon kérdezett
egyetemistdk korében az e-cigarettazas kiprobélasanak legerdsebb elére jelzd tényezéje a
naponta torténd dohanyzas volt, emellett még a nem szerepe emlithetd (férfiak kozel kétszeres

eséllyel probaltak mar ki az e-cigarettat a nékhoz képest) (Pénzes 2016).

Az e-cigaretta vizsgalata kiemelten fontos az egyetemistak korében, mert a nem-dohanyzo
fiatalok szamara is egészségkarosito alternativa lehet, ravezethet a dohdnyzasra, elodézhatja a

leszokast és tartds kettds hasznalathoz vezethet (Pénzes és Urban 2019).

A jelen felmérés-csomaghoz tartozo reprezentativ 2018-as adatokban a 18-24 éves érettségivel
rendelkezd csoportban az e-cigarettat kiprobalo fiatalok ardnya 12,9% volt (95% MT 4,9% -

20,8%), nemek szerinti bontasban az 2.abra mutatja az eredményeket.

45,0%
40,0%
35,0%
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%
10,0%

5,0%

0,0%
-5,0%

N=72

férfi no
m e-cigarettat kiprébalta 23.,4% 5,1%

2.dbra: 2018-as reprezentativ felmérésben az e-cigarettdt kiprobdlok ardnya 18-24 éves,

érettségivel rendelkezd csoportban.

SZECHENYI @
Eurépai Unid
i Eurbpai Szocialis
[¥em] i Alap

MAGYARORSZAG : X
KORMANYA BEFEKTETES A JOVOBE

EFOP-1.8.10-VEKOP-17-2017-00001 - Komplex egészségvédelem és

szemléletfejlesztés a taplilkozds és a gyogyszerfogyasztds teriiletén

7/26




7, OGYE|

\i Orszdgos Gydgyszerészeti
és Elelmezés-egészségiigyi Intézet

Statisztikai elemzés

A kérdodivek felvétele a Budapesti Gazdasagi Egyetemen, a Budapesti Miiszaki Egyetemen, az
ELTE-n, a Kaposvari Egyetemen és az Obudai Egyetemen tortént. A minta fébb demografiai
jellemzoit az 1.tdblazat mutatja. A mintaba tartozok 84,3%-anak az életkora 19-23 év kozott
volt. (Mivel egyetemistakbol allt a minta, ezért az életkor és iskolai végzettség szerinti

osszehasonlitasokra nem keriilt sor.)

Szempont Ariny
Nem (N=992)

férfi 62,6%

nd 37,4%

Gazdasagi aktivitas (N=935)

teljes vagy részmunkaidds alkalmazott 17,1%
teljes vagy részmunkaidds vallalkozo 3,5%
(vallalkozas tagja)

alkalmi munkékat végzek 36,3%
nem végzek pénzkeresd munkat 42,8%
gyermekgondozasi ellatason van 0,3%

Anyagi helyzet (N=789)

nagyon jol / jol kijéviink 44, 7%
kijoviink 36,0%
beosztassal vagy ennél nehezebb 19,3%

1.tablazat: A minta osszetétele f6bb demogrdfia szempontok szerint.

A vegyes hasznalat

A “Hogyan jellemezné a dohdnyzdsat ez elmult 30 napban?”
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mutatja. Csak e-cigaretta hasznélatra vonatkozoéan kiilonbség volt a mintaban nok és férfiak
kozott: a férfiak 3,15-szoros eséllyel (95% MT 1,3-7,6) hasznalnak csak e-cigarettat a mintabeli
nékhoéz képest. Az ezen felmérés-csomaghoz tartozé felndtt dohdnyosokat vizsgald
felméréshez hasonléan, ebben az egyetemista mintdban is a kizardlag (hagyomanyos)

dohanyterméket hasznalok aranya a legmagasabb.

Vegyes hasznélat (dohanytermék és a-cigaretta) szintén a férfiakra jellemz6 a mintaban: a
férfiak 1,77-szeres eséllyel (95% MT 1,07-2,92) hasznaljak vegyesen (kettds) modon a nékhoz

képest.
N(férfi)=563
N(n6)=310
100,0%
90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
0.0% -l-,,;J [ i |-
: Egyes napokon
Dohanyterméke vagy Egyiket sem
" Csak t és e-cigarettait dohanyterméke Ffsak © hasznaltam az
dohinyterméke cigarettat -
felvaltva t vagy e- 2 elmult 30
t hasznaltam " ; - hasznaltam
hasznaltam cigarettat napban
hasznaltam
w férfi 82,1% 7,3% 4,6% 5,9% 0,2%
mné 90,0% 3,2% 3,9% 1,9% 1,0%

3.dbra: A mintdban a dohdnyzasi szokdsok osszehasonlitdsa nemenként.

(Kérdés: “Hogyan jellemezné a dohdnyzasat ez elmult 30 napban? ")

A dohanytermékek tradicionalis tipusait tekintve (a feln6tt dohanyzé mintahoz hasonléan) az
egyetemista mintdban is az lathaté, hogy a dohanyosok tobbsége gyari cigarettat

fogyaszt (2.tablazat), és szintén viszonylag magas a kézzel sodort

cigaretta aranya is.
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Naponta Nem minden | Nem
nap hasznaltam

Gyéri cigaretta 65,9% 23,5% 10,7%
Kézzel sodort | 18,7% 20,3% 61,0%
cigaretta

Szivar 0,4% 5,1% 94,6%
Szivarka 0,4% 4,5% 95,2%
Pipa 0,4% 2,2% 97,5%

2. tablazat: Az egyetemista mintdban a tradiciondlis dohdnytermékek haszndlatanak eloszldsa

A kiilonleges dohanytermékek koziil a vizipipara és a snusra vonatkozd valaszokat a 3.tablazat
mutatja Osszehasonlitdsban a felndtt dohanyz6é mintaban kimutatott ardnyokkal. Bar egyik
minta sem tekintheté reprezentativnak, az eredményekbdl az sejlik fel, hogy az egyetemistak

kozott a kiilonlegesebb dohanytermékek ismertsége magasabb lehet.
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Naponta | Nem minden | Nem haszniltam | Nem is hallottam
nap ilyen termékrol

Vizipipa - | 0,7% 16,4% 82,4% 0,5%

egyetemista

Vizipipa- 0% 1,4% 94,5% 4,1%

lakossagi

snus — | 2,4% 3,9% 78,2% 15,4%

egyetemista

snus - 10,9% 5,0% 61,8% 32,3%

lakossagi

3. tabldazat: Az egyetemista dohdnyzo mintaban a kiilonlegesebb dohdnytermékek

hasznalatdnak eloszldsa dsszehasonlitdsban a lakossdgi dohdnyzé mintdval.

Hagyomaéanyos dohdnyzas

A naponta elszivott cigarettaszal tekintetében a mintaban — szintén a feln6tt dohdnyz6 mintahoz

hasonléan - a férfiak tlinnek erésebb dohanyosnak (4. abra).
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N(férfi)=529
N(né)=300

60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
0% LTI TR -
naponta 0—4 naponta 59 naponta 10— naponta 15~ naponta 20- 3:p0]2:n &l
szal szdl 14 sz4l 19 szal 29 szil - |
tobb szal
m férfi 15,7% 30,8% 31,9% 15,3% 5,5% 0,8%
nd 23,0% 45,0% 23,0% 5,7% 3,3% 0,0%

4. dbra: A mintdban hagyomdnyos cigarettdra vonatkozo fogyasztds nemenként

A leszokasi szandék a mintabeli egyetemistik 53,4%-ra jellemz0, leszokasi kisérletrdl pedig
26,2% szamolt be. A leszokasi szandék tekintetében sem nemenként, sem pedig anyagi helyzet
szerint nem volt kimutathatd kiilonbség a mintdban. A leszokasi kisérletiikh6z a mintabeli
egyetemistak 42,3%-a legalabb egyféle eszkdzt vagy modszer kiprobalt mar, legnépszer(ibb

koriikben is az e-cigaretta volt, mig legkevesebben a segit6 tanacsadast emlitették (4.tablazat).
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Eszkoz vagy modszer Emlitési gyakorisag (%)
e-cigaretta 31,2%

nikotinpotlo 11,2%

orvosi tanacs 5,6%

vénykdteles gyogyszer 1,4%

segitd tandcsadas 0,9%

4. tablazat: A leszokdsi probalkozdsok sordn igénybe vett eszkozok, modszerek megjelenése
E-cigaretta

Az egyetemista mintaban a dohanyosok tilnyomo tébbsége, 90,9%-a, kiprobalta az e-cigarettat.
A zenei fesztivalokon tortént felmérésekhez képest is viszonylag magas arany azzal
magyarazhatd, hogy ebben a mintaban kizarolag dohanyosok voltak. Nemek szerint nem volt
kimutathat6 kiilonbség a mintaban. Anyagi helyzet szerinti megoszlasokat a 5.4bra mutatja,
eszerint a jobb anyagi koriilmények kozott élok kozott alacsonyabb volt az e-cigarettat
kiprobalok aranya. Képzési tipusonkénti aranyokat a 6. szamu dbra mutatja, MA/Msc vagy
osztatlan képzésben résztvevok 2,8-szoros eséllyel (95% MT1,3 -6,2) probaltak ki az e-
cigarettat a BA/Bsc képzésben résztveviokhoz képest.
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100,0%

N=789
95,0% ~—
90,0%
85,0%
80,0%
0, =
0% ——ll beosztassal
gkyij m{mkl kijoviink kijoviink vagy
rosszabb
u kiprébila-e mair az e-cigarettat 86,4% 92,6% 94,7%
(igen)
5. dbra: Az e-cigarettdt kiprobalok aranya anyagi helyzet szerint
105,0% N=992
100,0%
95,0%
90,0%
85,0%
80,0%
Igen BA vagy BSe Igen MA vagy MSec Osztatlan (5 vagy 6 éves)
tanulmanyokat folytatok tanulmanyokat folytatok egyetemi képzésre jarok
m2018 89,8% 94,4% 96,8%

6. abra: Az e-cigarettdt kiprobalok ardnya képzési tipus szerint

Az egyetemista mintdban az e-cigaretta hasznalat tekintetében nem és anyagi helyzet
szerint volt kimutathat6 kiilonbség (7-8.4bra). A férfiak 1,59-szeres (95%
MT 1,12 -2,24) eséllyel hasznaltak e-cigarettat az elmult 30 napban

a n6khoz képest. A rosszabb anyagi koriilményeket megjelolok
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kozott magasabb volt az e-cigarettazok aranya. Gazdasagi aktivitas tekintetében nem volt

kimutathato kiilonbség (9.4bra).

Képzési tipusonként is kiilonbség volt a mintdban: a BA vagy BSc képzésbe jarok kozott
magasabb volt az e-cigaretta-hasznalok aranya (10.4bra). BA/BSc képzésbe jarok 2,6-szeres
eséllyel (95% MT 1,6 - 4,3) e-cigarettiznak az MA/MSc vagy osztatlan képzésbe jarokhoz
képest, ez az §sszefiiggés akkor is érvényes maradt, ha az 24 évesnél idésebbeket kizartuk az
Osszehasonlitasbol. Ugyanakkor életkor szerint mar nem volt kimutathaté hasonl6 sszefliggés
sem 18-20 és a 21-24 évesek kozott (11.4bra), sem pedig 18-21 és 22-24 évesek kozott. Mindez
azt veti fel, hogy a mintdban a BA/BSc és a tobbi képzési forma kozott kiilonbség van az e-

cigaretta-hasznalat k6zott ebben a mintaban.
30,0%
N=901
25,0%
20,0%
15,0%

10,0%

5,0%

0,0%
e Férfi NG

m Hasznalt e-cigarettat az elmult

0,
30 napban (igen) 24,3% 16,9%

7.dbra: A mintdban az e-cigarettazok (elmult 30 napban e-cigarettdat haszndlt) megoszlasa

nemenként
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50,0%
45,0%
40,0%
35,0% B
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%
10,0%
5,0% |
0,0% hel.osztaséal
kijoviink kijoviink vagy
rosszabb

N=711

nagyon jol/ jol
kijoviink

m E-cigaretta hasznalat az elmlt

30 napban 18,4% 14,4% 357%

8.dbra: A mintdban az e-cigarettdzok (elmuilt 30 napban e-cigarettdat haszndlt) megoszldsa

anyagi helyzet szerint

50,0% N=845
40,0%
30,0%
20,0% I I
10,0% ‘r
[
0,0% . I
teljes vagy
teljes vagy részmunkaido alkalmi nem végzek
részmunkaidé s vallalkozo munkikat pénzkerest
s alkalmazott (vallalkozas végzek munkat
tagja)

u E-cigaretta hasznilat az elmult

30 napban 252% 31,3% 18,5% 19,1%

9.dbra: A mintdban az e-cigarettdzok (elmult 30 napban e-cigarettat hasznalt)

megoszldsa gazdasdgi aktivitas szerint
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S N=901
25,0%
20,0%
15,0%

10,0%

5,0%

0,0% 2
MA/Msc vagy osztatlan képzés BA/Bsc képzés

m2018 11,0% 24,0%

10.abra: A mintaban az e-cigarettdazok (elmilt 30 napban e-cigarettdt haszndlt) megoszldsa

képzési szint szerint
e N=884
25,0%
20,0%
15,0%

10,0%

5,0%

0,0%
18-20 21-24

m2018 22,4% 20,4%

11.abra: A mintdban az e-cigarettdzok (elmult 30 napban e-cigarettdt

haszndlt) aranyai két életkori csoport szerint

Az e-cigaretta hasznalat legfébb bevallott okai kozott (Kérdés:

L Mi volt az On szdmdmra az e-cigaretta haszndlatdnak
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legfébb oka, amikor kiprébdlta vagy elkezdte haszndlni?”) a kivancsisdg megel6zi a

dohényzassal és artalomesokkentésével kapcesolatos éllitasokat.

0,
210%~_ 0,40%
3,10%

= Kivancsisdg/esak ki akartam probalni

= Mert élvezetesnek gondoltam vagy annak
taldltam

« A dohanyzasrol leszokas
A dohanyzas mértékének csikkentése

= Egyéb
13,9%

» Akkor is legyen valami, amikor a
dohdinyzis nem megengedett

\ 65,0% " Leszokast kivetéen a dohanyzas
ijrakezdésének, a visszaesésnek a
megelizése

12.dbra: Az e-cigaretta haszndlat legfGbb okaként megjelilt tényezdk ardnyai a mintdban.

Az egyetemistdk korében is lekérdezésre keriiltek az e-cigarettizas tovabbi jellemzoi: a
haszndlat siirisége (13-14.4bra.), az egy e-cigaretta-hasznélat sordn az atlagos beleszivasok
szdma (15.4bra), a cigaretta utantoltd folyadék nikotintartalma, amely a fiiggés szempontjabol
fontos (16.4bra). Az egyetemistdk altal hasznalt e-cigaretta-késziilék tipusat a 5.tablazat mutatja
dsszehasonlitasban a feln6tt mintaban talalhat6 aranyokkal. Jo1 kivehetd, hogy az egyetemistak

kozott a magasabb generacios késziilékek jobban elterjedtek.

SZECHENYI @
Eurdpai Unid
Eurépai Szocidlis

, Alap

MAGYARORSZAG r N
KORMANYA BEFEKTETES A JOVOBE

EFOP-1.8.10-VEKOP-17-2017-00001 - Komplex egészségvédelem és

szemléletfejlesztés a taplalkozds és a gydgyszerfogyasztds teriiletén

18/26




“’3 Oarel
‘ Orszdgos Gyodgyszerészeti

és élelmezés-egészségﬂgyi Intézet

= Naponta vagy majdnem minden nap

43,8%

» Ritkdbban, mint naponta, de hetente
legalabb egyszer

« Ritkabban, mint hetente, de havonta
legalibb egyszer

13.dbra: Az e-cigaretta haszndlat stiriisége

50,0%
45,0%
40,0%
35,0%
30,0%
25,0%

20,0%

15,0% :

10,0%

! = 0 =
0,0% ‘

N=216

naponta 30
naponta 14  naponta 5-9 naponta 10— naponta 15~  naponta 20— vagy enndl
alkalommal alkalommal 14 L 23 tébb

0 alkalommal alkalommal alkalommal
alkalommal
w2018 44,4% 23,1% 11,1% 6,0% 8,3% 6,9%

14.dbra: Az e-cigaretta haszndlat stiriisége naponta
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108%

u 1-6-szor szivok bele

14,3%

u 7-15-szbr szivok bele

1 16-20-szor szivok bele

« Tébb mint 20-szor szivok bele
38,1%

15.dbra: Egy e-cigarettdzds sordn a beleszivdsok szdmdnak eloszldsa a mintdban

11,00%

» nikotinmentes folyadék

« Gyenge kb 6 mg

= Kozepes kb 12 mg

« Erés, kb 18 mg

= Egyéb

16.dbra: A legutébb haszndlt e-cigaretta utdantélié folyadék nikotintartalma szerinti

megoszlds a mintaban
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Késziilék tipusa Egyetemista | Lakossagi
arany arany

1. generacios 9,2% 19,1%

2.generacios 21,5% 49.8%

3.generiacios 40,0% 24,7%

4 .generacios 27,0% 5,6%

egyéb 1,5% 0,8%

5.tablazat: E-cigaretta késziilék tipusainak megoszldsa a mintaban

Mig az egyetemista mintaban a leggyakrabban a gyiimolcsos izesitésii e-cigarettat jelolték a

vélaszadok (71,6%), mint az utébbi alkalmak sordn hasznalat folyadékot, addig a felndtt

mintdban a dohény izesitésiit (45,4%). Ez egybevag nemzetkozi szakirodalmi felvetésekkel

(NAS 2018). Az egyetemistdk kozott is a tobbség rendelkezik vagy rendelkezett sajat e-

cigaretta-késziilékkel, mindéssze 10,5%-uk nyilatkozott gy, hogy kozosen hasznal valakivel

e-cigaretta késziiléket. Az egyetemista mintdban — a feln6tth6z hasonléan — a vélaszadok

tobbsége (70,0%) nem tudta, hogy az e-cigarettat a gyartoknak be kell jelenteni a hatésagoknal.
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= Valamennyire kevésbé artalmas az e-

2,60% cigaretta

» Ugyanannyira artalmas az e-cigaretta,

/ mint a hagyomanyos cigaretta

+ Sokkal kevésbé drtalmas az e-cigaretta

Az e-cigaretta valamennyivel
Artalmasabb, mint a hagyom#nyos
cigaretta

= Sokkal 4rtalmasabb az e-cigaretta, mint a
hagyom:inyos cigaretta

24,90%

17.dbra: Az e-cigaretta drialmassdgdanak megitélése a mintdban

Az artalmassag megitélése szempontjabol lényeges eltérés a lakossagi dohdnyz6 mintatél nem
volt (17.4bra). A valaszadok 20,1%-a gy nyilatkozott, hogy azért hasznal e-cigarettat, mert
nagyon nehéz leszokni a dohdnyzasrol, és az e-cigarettat hasznalok 22,3%- a szeretne leszokni

az e-cigarettazasrol.

Az e-cigarettdzassal kapcsolatban tapasztalt hatasok tekintetében a mintaban szerepld
egyetemistak 52%-a emlitett legalabb egy kellemetlen tapasztalatot. A feln6tt mintahoz képest
gyakoribbak a fejfajés és a szédiilés emlitései (6.tablazat). LégzGszervi betegségek tekintetcben
ismert, hogy az e-cigarettat hasznalé serdiiloknél és fiatal felndtteknél silyosbodott a kohogés
és az asztma (NAS 2018), 4m ebben a mintdban kimutatott tovabbi hatasok (szaraz sz4j és torok,
ég6, kapard érzés az ajkakon, szajiiregben, torokban, fejfajas, szédiilés, tovabbi légzési

nehézségek stb.) kiemelt figyelmet igényel.
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Tapasztalt hatas Egyetemista mintiban | Lakossagi mintaban
az emliték aranya az emlitok aranya

Kohogés 28,3% 17,6%

Szaraz sz4j és torok 25,3% 15,4%

Lgd, kapard érzés az ajkakon, | 19,4% 15,4%

szajliregben, torokban

Fejfajas 18,2% 7,2%
Szédiilés 18,0% 3,4%
Légzési nehézségek 10,8% 6,4%
Szivdobogas érzés 10,4% 7,9%
Almossag 9,0% 2,3%
Mellkasi fajdalom 6,4% 2,3%
inygyulladés/ inyvérzés 6,3% 1,5%
[zérzés gyengiilése 5,5% 8,6%
Allergia 4,5% 0,7%
Fajdalmas, duzzadt, voroses nyelv, | 4,5% 1,9%

sz4j vagy szajiireg

A nyelv feketés elszinezodése 3,6% 3,0%
Orrvérzes 2,7% 0,7%
Almatlanség 2,7% 1,5%

6.tabldzat: Az e-cigaretta haszndlat sordn tapasztalt hatdsok az e-cigaretta haszndlok és a

mdr e-cigarettdrol leszokottak korében.

Mivel az e-cigarettazast befolyasolé tényez6k egymadsra is hatéssal
vannak, tobbvaltozés bindris linearis logisztikus regresszios

modellben a nem, az életkor, az anyagi helyzet és a képzés
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e-cigaretta-hasznélat tekintetében, a 25 évnél fiatalabbak korében. Az eredményeket a 18.4bra
mutatja, e szerint a szubjektiv anyagi helyzet és a képzés szintje tiinik az e-cigaretta

kiprobalasanak befolyasolo tényezobinek az egyetemistdk ezen mintdjaban.
50
4,5 e
4,0
35
3,0

2,5

2,0

1,5 |
1,0 J_ I

0,5

0,0 ; ' . .

képzés szintje (MA/MSC anyagi helyzet (nagyon jo, nem (nd) életlcor
vagy osztatlan) jo, megfeleld)

18.dbra: Az e-cigarettdt kiprébdlta mar fiiggd vdltozora tobbvdltozos bindris regresszios

modell eredményei.
Hevitett dohanytermék

A mintabeli egyetemistdk 16,9% hallott mar a hevitett dohanytermekekrdl és 2,7%-uk mar ki

is probalta és 0,9%-k hasznalt az elmult harminc napban.
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