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A flist szam(izése a dohanyzasbol:
E-cigarettak, onszabalyozas, tarsadalmi
szabalyozas és civilizacios folyamatok

Jelen tanulmdnyban az elektromos cigarettik elterjedését vizsgalom olyan szélesebb korii folyamatok
részeként, amelyek magukba foglaljik a dohdnyzds ,,civilizdléddsdt”. Amellett érvelek, hogy az e-ci-
garettdk novekvd népszeriisége csak szélesebb torténelmi kontextusban érthetd meg, amely magdba
Jfoglalja a dohdny ., higiénikussd tételét”, mely folyamat sordn a ,,dohdnyzdsbil” hatékonyan szamiiz-
ték a fiistot. E célbol feltarom a dohdnyzdsrol valo leszokdsra tervezett késziilékek (nikotinpdtls terd-
pidk), valamint a dohdnyzds folytatdsdra irdnyuld technoldgidk (elektronikus nikotinszdllitdsi rend-
szerek) kozotti érdekes konvergencidt. Ervelésem szerint a nikotin Jterdpidk” és a ., kdbitdszerek”
kozitti szabdlyozd és osztilyozd kiilonbségtételek egyre inkdbb megsziinnek, mikizben a dohdnyzds
szabilyozdsdval kapcsolatos nyilvanos vitdk megértésében és tdjékoztatdsaban egyre hangsilyosabbd
vdlik a dohdnyzds tdrsadalmi é pszicholdgiai haszndlatanak feltdrdsa. A tanulmdny felvizolja Nor-
bert Elias munkdjdt és az dltala bevezetett ,civilizdcid folyamata” fogalmat. Mig a kdbitdszerek
haszndlatdnak, fogyasztdsinak és szabdlyozdsanak vdltozé mintdira vonatkozd legtobb elemzés or-
vosi szempontii megkozelitésen alapszik, jelen tanulmdny Elias alapfogalmainak hasznossdgdt vizs-
gdlja a hosszil tdvii dtmeneti és fejlédési iddszakok gyakorlati megmagyardzdsa céljgbil.
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BEVEZETES

Norbert Elias munkdja rendkiviil hasznos elemzési keretnek bizonyul a ldtszélag hétkoznapi,
mindennapi tdrsadalmi gyakorlatok fejlédésének elemzéséhez, mind az étkezési szokdsaink, be-
leértve a kés-villahaszndlatot; mind a tdrsadalmi interakcidkban haszndlt koszonések; 6ltézko-
dési mintdk és ,testdivatok”; sportoldsi szokdsok és szabadidds tevékenységek terén, hogy csak
pdrat nevezziink meg az 4ltala haszndltak koziil. Ezeket a szokdsokat, viselkedéseket, valamint
az ezekhez kothetd anyagi tdrgyakat (pl. evéeszkozok és ruhdzat) igy nem csak kulturdlis for-
mékként és targyakként lehet elemezni, hanem 6nmagukban is, a valtozé tdrsadalmi viszonyok
szerves részeként — Elias szavaival élve: ,,emberi alakzatokként”. Elias magnum opusdban, 4
civilizdcid folyamatdrél (2012) cimd miben a nyugati ,civilizdcié” folyamata jelentds valtozasa-
it vizsgdlta etikett kézikonyvek, gyerekek szdmdra irt tandcsadé konyvek, valamint kiilonb6z4
frott és képi forrdsok ldtszélag jelentéktelen részleteinek dtfogd idésoros elemzésével. Ily médon
munkdja a kvalitativ longitudindlis dokumenticiés kutatdsok példdjanak tekinthetd, és modell-
ként szolgil arra, hogy hogyan lehet a térsadalmi élet mindennapi aspektusait ,kulcsként” fel-
hasznélni a széles kor tdrsadalmi dtalakuldsok tanulmdnyozdsdra. Ugyanakkor Elias munkdja
lehetévé teszi a kiilonb6z6 tdrsadalmi gyakorlatok fejlédésének, valamint bizonyos domindns
viselkedési formak véltozdsainak az alaposabb megértését. Megkozelitése lehetévé teszi, hogy a

123



Erdeélyi Tarsadalom — 12. évfolyam 2. szdm * Tanulmdnyok

tirsadalomelemzd8k dltaldnosabb térsadalmi folyamatok vonatkozdsédban értsenek meg barmely
tarsadalmi-kulturdlis fejlédést, mint példdul a hossza tdvu véltozdsokat a labdartigis szabélyai-
ban; a nyilvdnos helyeken valé kopkodés elterjedését vagy visszaesését; a tévéerdszak stilizdl6dd-
st stb.

Kordbban (lisd Dunning—Hughes 2013) amellett érveltem, hogy a legfontosabb kérdés,
amely aldtdmasztja az Elias dltal kidolgozott ,,folyamat szociolégidt” igy foglalhaté dssze: hogyan
keletkezett ez? Ez egy olyan kérdés, amely a kontinuitds és valtozds folyamataira, valamint olyan
diakronikus strukedrdkra irdnyitja a tdrsadalomkutaték figyelmét, amelyek alapjdul szolgdlnak
bizonyos tdrsadalmi jelenségek keletkezésének. Eliast kdvetve, tanulmdnyom kiinduldsi pontja
annak elemzése, hogy hogyan , keletkeztek” az e-cigarettdk, konkrétabban hogyan lettek a ,,ni-
kotin 6nadagolds” egyre népszerlibb mddozatai a nyugati orszdgokban, elsésorban az Egyesiilt
Allamokban, az Egyesiilt Kirdlysigban és Eurépa mds részeiben'. Tovdbbd elsdsorban az a kér-
dés foglalkoztat, hogy miként kezdték el a dohdnyt ,,g6z61és” (angolul ,,vaping”) formdjat 618
nikotinoldatként fogyasztani. Vagy kissé provokativan fogalmazva, hogyan szdimfizték a fiistot
a dohdnyzdsbol?

Ervelésem lényege az, hogy annak érdekében, hogy megérthessiik az e-cigarettdk haszndla-
tinak terjedd tendencidjdt, meg kell vizsgdlni a dohdny hasznilatdnak hosszti torténetét, hogy
ezdltal a jelen gyakorlatok értelmet nyerhessenek. Kiindulépontom, hogy a dohdny hasznélata
— hogyan értelmezik, és ,,mit kell tennie a dohdnynak a fogyasztkkal és a fogyasztékért” — id6-
vel alapvetéen megvéltozott. Ertem ez alatt magdt a dohdnyt (a névényt, ahogyan termesztik,
pacoljék, feldolgozzik, vagy mds médon mdédositjdk); a fogyasztisdnak elsédleges modjét (pél-
ddul fiistolik vagy rdgjdk); a haszndlatdval kapesolatos gyakorlatokat és véleményeket (a ritud-
1ék, az alkalmazdsok, a kulturdlis asszocidcidk); a céljdt (milyen funkciét tolt be a fogyaszté
szdmdra); és ahogy a hatdsdt értékelik a fogyaszték (a fogyasztds dltal generdlt érzelmeket és
ahogy ezeket érzékelik) — lévén ezek mind hosszt tavi folyamatokként értelmezhetSk és nem
rogzitett, ,adott” ,kategéridkként”. Igy, mig ma mdr gyakori, hogy a dohdnyzds kifejezést a
dohédny fogyasztdsira értik, figyelemre méltd, hogy szdmos anyagot — feniciklidin (PCP), a
metamfetamin, a crack kokain, épium, kannabisz, stb. — elsddlegesen szivtak. Ezzel szemben,
az elmdlt néhdny évezredben, a dohdnyt nyaltdk, fijtak, szemen keresztiil felszivtdk, ittdk (do-
hanylé), lenyelték, felszippantottdk, lokdlisan alkalmaztdk és andlisan beadtik — hogy csak pdrat
emlitsiink a fogyasztdsi médjaibol (Hughes 2003).

Hol kezdjiik tehdt ezen hossza tavi fejlédési folyamatok vizsgilatat? A névényt az ,,0j vildg”
felfedez6i hoztik be Eurépdba az 1500-as évek kozepén-végén. A dohdnyt azonban mdr tbb
ezer éve haszndltdk az amerindidnok, miel8tt az eurépaiak megismerték volna. Logikusnak ti-
nik ezért ott ,kezdeni” a folyamat elemzését. A dohdny hosszas fejlddésének strukeuraldsa érde-
kében a torténelmi anyagot hdrom szakaszra osztottam: pre-modern kori, korai modern kori és
modern kori dohdnyfogyasztdsra. Természetesen meg kell jegyezni, hogy a valés folyamatokat

1 Egy, a romdniai é moldvai egyetemistdk kdrében végzett friss tanulmdny szerint a megkérdezettek
megkozelitdleg egyharmada probélta ki az e-cigarettdkat, mig tobb mint 90%-uk tud ezek létezésérdl
(Pop et al. 2014).
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ritkdn lehet ezen a médon ,,szakaszokra” vagy , fdzisokra” pontosan koriilhatdrolni. Ez a felosz-
tés tehdt inkdbb heurisztikus, mint ontoldgiai célokat szolgal.

PRE-MODERNKORI DOHANYFOGYASZTAS

»Metsé mély lélegzettet vett, és ahogy elszivta a cigarettdjdr, egy jelenlevd sd-
mdn 4tnydjtott neki egy Gjabb meggyijrott cigarettdt. Metsé belélegezte a flistdt,
és hamarosan jelentds fizikai szorongdst érzett. Koriilbeliil tiz perccel késbb a
jobb ldba remegni kezdett. Késbb a bal karja rdngatdzni kezdett. Lenyelte a fiistot
és be is lélegezte, és hamarosan nyogni kezdett fdjdalmdban... Elévett még egy
cigarettdt és ismét szivott beldle, amig mdr majdnem &sszeomlott... Hirtelen
»meghalte, karjait kilenditette, 1dbait mereven kiegyenesitette... Ebben az 8ssze-
omlott dllapotban maradt majdnem tizenét percig...” (Dole 1964: 57-58)

A fenti kivonat egy simdn dohdnyhaszndlatit irja le. Bar a gy(jtés a huszadik szdzadbol
szdrmazik, a leirt ritudlé olyan gyakorlatokat foglal magiba, amelyek a Kolumbusz el8tti ame-
rikai kontinenshez nyulnak vissza. A Kolumbusz el8tti amerindidnok dohdnyfogyasztisdra a
késdbbi cigarettdknal sokkal erdsebb dohdnyfajtdk- és tipusok fogyasztésa volt jellemz8. A do-
hdnyt, minden mds pszichoaktiv anyagndl jobban, széles korben hasznédltdk a simdnisztikus
ritudlék sordn. Rengeteg dokumentalt bizonyiték létezik arra vonatkozéan, hogy a ,régi vildg-
ban” hasznilt dohdny teljes mértékben képes volt hallucindcidkat kivaltani, beleértve tobb ko-
rai (zavaros), gyarmatosok dltal irt beszimolét olyan ,istentelen” bennsziilottekrdl, akik az
anyagot arra hasznaltdk, hogy ,haldlszerd” transzba essenek. Az amerindidn kozmoldgia egyik
kulcseleme szerint csak a ,haldl” lekiizdésével képes az egyén ,kezelni” azt. A dohdny és a do-
hanyfogyasztdssal kapcsolatos vélemények és gyakorlatok nagyon viltozatosak, viszont kozos
motivumként szerepel az, hogy a dohdny egy szent novény, amely osszekapcsolja a fizikai és a
szellemi vildgot. A dohdny okozta mdmor igy a ,szellemekkel valé kommunikaci6” eszkoze
volt; a novény és a felszdllo dohdnyfiist rendkiviili szimbolikus hatdssal rendelkezett. A
sdmdnisztikus ,haldl” akdr tizendt percig is tarthatott, és olykor tényleges haldlesethez vezethe-
tett az akut nikotinmérgezés miatt. Etnofarmakolégiai kutatdsok bizonyitjék, hogy a nikotin a
{6 gyégyszertani hatéanyag a dohdnyban, bar a rusztikus dohdnyfajtédkban jelenlevd pszichoaktiv
alkaloidok szintén szerepet jdtszanak, féleg nagy nikotinmennyiséggel tdrsitva. Antropoldgiai
beszdmol6k szerint a dohdnynovény a leggyakrabban hasznélt névény volt a sdmdnisztikus ri-
tudlékban, elsdsorban azért, mert hatdsa el6reldthaté és viszonylag rovid életti volt. A ,régi vi-
ldg” amerindidnjai korében a dohdny rekredciés haszndlata — és itt problematikus barmely egy-
szer(i dltaldnositdst megfogalmazni — kevésbé volt dramai jellegli, de szintén szerepiik volt a
viszonylag erés dohdnyfajtdknak, amelyeket sokszor leiilve szivtak, gyakran mérgezést és eszmé-
letvesztést okozva (az amerikai 8slakosok dohdnyhaszndlatirdl részletesebben ldsd Wilbert

1987).
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KORAT MODERNKORI DOHANYFOGYASZTAS

A dohdnyt legel8szor az amerikai kontinensrdl visszatérd utazék hozték el az eurdpai arisztok-
rdcia és a szekuldris felsdosztilyok udvaraiba és kertjeibe a tizenhatodik szézadban. Nagyon
hamar ,,csodaszerként” kezelték: egy dltaldnos gydgyirként, amelyet szimos betegség orvosldsé-
ra felirtak — a fogfdjistdl a rékig mindenre. A dohdny sikerének egyik oka az volt, hogy jél be-
illeszkedett az orvosi kozmoldgia rendszerébe, amely igen hangstilyos volt a korai modern Eu-
répdban (Goodman 1993). Roviden, a vezetd orvosok dltaldnos értelmezése szerint a test
kiilonboz8 , testnedvekbd!l” 4ll, mint a vér, az epe és a nydlka. Ezeknek a testnedveknek kiilon-
b6z8 jellemzdi vannak — lehetnek melegek vagy hidegek, szdrazok vagy nedvesek. Ha valaki
flegmatikus, felesleges nyalkdval rendelkezik (dltaldban egy hideg, nedves testnedv) — és tobb-
nyire szenvedélymentes és érzelmileg ,hideg”. Es forditva, ha valaki ,szangyinikus”, nagy valé-
szinlséggel ,forrévérd” — ez ldthatd példdul a pirospozsgds arcrdl és az optimista kedélyéllapot-
bél. Emlitésre méltd, hogy nem volt kiilonbségtétel a lélek és a test betegségei kozotr,
mindegyiket ugyanazon gyengeség részeként tekintették. A testnedv-orvostan célja az volt,
hogy helyredllitsa a test egyensulydt. A tdlzott forrévériiséget korrigdlni lehetett kopolydzéssel,
f8leg pidcdk alkalmazdsival. Hasonl6képpen, a hideg, nedves testnedvfelesleget (ma is ,,meghd-
1ésr8l” beszéliink) korrigdlni lehet ,meleg és szdraz” anyagok bevitelével. A dohdnyra olyan
anyagként tekintettek, amely kiilonosen alkalmas ,a gonosz testnedvek eltizésére” annak ko-
szonhetben, hogy ,,meleg és szdraz”. A haszndlatdr kisérd kopkodés, kohogés és kopés latszolag
megerdsitette a dohdny hatékonysdginak bizonyitdsit. A dohdny gydgydszati hasznilata gyor-
san elterjedt, de hamarosan 4dtadta a helyet a rekredcids haszndlatnak. Hamarosan széles korben
elterjedt a dohdny termesztése. A korai 1600-as években csak Dél-Anglidban tobb mint 2000
dohdnyiiltetvény létezett (Harrison 1986: 556).

Az eurdpai fogyasztok csak a leggyengébb és legkellemesebb amerindidn dohdnyfajtdkat
vették 4t. Mai szemmel nézve azonban — még ezek is rendkiviil erések voltak: sok leirds szdmol
be a tilzott mértékd dohdnyzds miatt bekovetkezett haldlesetekrdl, amelyeket akut nikotinmér-
gezés okozott. Ezen idék dohdnyfogyasztdsa nagyon eltér napjaink gyakorlatdt6l. A korai do-
hanyzékat ,,dohdnyivoknak” vagy ,szdraz részegeknek” nevezték, nem csak azért, mert az alko-
holon kiviil nem volt mds modell, amelyhez viszonyitani lehetett volna, hanem mert a haszndlt
dohédnytermékek sokkal inkdbb képesek voltak mamort eldidézni. 1. Jakab kirdly A dohdny ellen
(1604) cimd hires irdsdban megdllapitotta, hogy az alkohol és a dohdny is , megszirja és meg-
sebzi az agyat a részegség dltal”. Abban az id8ben egyes elemzdket az foglalkoztatta, hogy a
dohdnyzds, ugyanigy, mint az alkoholfogyasztds, ,,alkalmatlannd tenné az embereket a munkd-
ra’.

A rekredciés hasznalat kiterjeszkedésével a dohdnyzds a szociabilitds egyik jeleként széles
korben elterjedt (tobb dohdnyboltnak az volt a mottdja, hogy , Az atyafiti szeretet maradjon
meg”) (Apperson 1914: 44). A dohdnyosok kocsmakban és kavézokban taldlkoztak, megosz-
toztak pipdikon és megbeszélték a napi ligyeiket. Ez a gyakorlat rendszerint mocsokkal jért:
nem csak a pipak megtomése és kitiritése miatt, hanem fizikai értelemben is — a dohdnyzis
gyakran kohogést, kopkodést, kopést és néha hdnydst okozott. A rekredcids hasznélat elterjedé-
sével a dohdnyzdsi gyakorlat megsziintette a tdrsadalmi hierarchidt, annyira, hogy a tizenhete-
dik szdzad kozepétdl a dohdnyzds ,kozonségessé” valt — egyre inkdbb plebejusinak tartottdk
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(Hughes 2003). Ennek kovetkeztében az eurdpai tdrsadalom magasabb koreinek egykor diva-
tos gyakorlatdra hamarosan egy kicsapongé életforma jeleként tekintettek, és egyre inkdbb a
kéros szenvedélyekkel tarsitottak. Néhdny anekdotikus bizonyiték szerint a késd tizenhetedik
szdzadban a prostitudltak a pipdt, mint szimbdélumot, szolgéltatdsaik reklimozdsira haszndltdk
(Greaves 1996: 18).

Ezekkel a fejleményekkel parhuzamosan, névekvé tdrsadalmi nyomds nehezedett az elit do-
hanyzékra, hogy elhatdroljdk és megkiilonboztessék dohdnyzdsi gyakorlataikat az dltaluk al-
sobbrendtinek tartott tdrsadalmi rétegekétdl, Elias terminoldgidjat haszndlva: torekvés a meghii-
lonboztetésre. Ugyanezen fejleményekkel 6sszefiiggésben, ebben az idészakban egyre komplexebb
ritudlék jelentek meg a pipdk megtomése és meggytjtdsa, a fiist kilégzése stb. kapcsdn. Az elit
dohdnyzdst és a kozonséges dohdnyzdst meg lehetett kiilonboztetni a fiist kilégzésével kapesola-
tos szokdsok és gyakorlatok segitségével, valamint a dohdnyfajokrél és -véltozatokrdl valé szak-
értdi ismeretek dltal. Elterjedtek ugyanakkor a nagy becsben tartott dohdnyzasi kellékek, mint
a drdga pipak és a drdgakovekkel kirakott dohdnyos dobozok. A kor torténészei ,,dohdnyos pi-
perkécoket” emlitenek: nagyon tudatos dohdnyzdk, akik némileg nevetség targydva véltak né-
ies ruhdzatuk, valamint a legtijabb divat irdnti szolgai odaaddsuk miatt. Ha lehet hinni bizo-
nyos beszdmoldknak, fizetség ellenében ,dohdnyzé iskoldkba” is lehetett jirni, ahol a dohdny
»mivészetének” professzorai megtanitottdk a dohdny fogyasztdsinak legkifinomultabb és leg-
részletesebben kidolgozott médjait (Apperson 1914). Fokozatosan azonban, az elit csoportok
korében elterjedt a francia udvar utdnzdsa és elkezdtek tubdkolni.

A tubdkolds tobbféle fézet fogyasztasit jelenthette, de dltaldban bizonyos mennyiségi do-
hdnypor orron keresztiili felszippantdsdra értették. A tubdkolds egyre népszertibbé vilt a tizen-
nyolcadik szdzad Eurdpdjaban. Kiilondsen a francia arisztokrata kordkben volt népszerd,
ugyanakkor Németorszdgban és Anglidban is, késébb pedig Japdnban és Kindban. A tubdkolds
azért érdekes, mert a fiistmentes dohdny korai példdjat képezi (Brooks 1937: 52).

Szémos torténelmi beszdmold létezik a ,szippantds” drnyalt és hivalkodé médjairédl: hogyan
kell tartani a csuklét, hogyan kell a tubdkos szelencét el6bb médsoknak kindlni, és egyéb rend-
kiviil komplex és kifinomult illemszabdly, amelyeket a , feltorekvd osztlyok” tagjai igyekeztek
feliilmdlni. A tubdkos szelencék is gyakran gondosan megmunkaltak és diszesek voltak, nemes-
fémekbdl és kébdl késziiltek. Marie Antoinette hires volt arrél, hogy driga ajdndékok gyandnt
tubdkos szelencéket adoményozott (Goodman 1993: 74). Es mégis, paradox médon, bar a
tubdkoldsra a kifinomultsdg csticsaként tekintettek, a modern standardok szerint nagyon mocs-
kosnak és nem higiénikusnak szdmit. Egy jé szippantds azonnali, hatalmas tiisszentést eredmé-
nyezett, és orrvaladékkal szennyezte a résztvevék ruhdit is. A gyakran tubdkol6k esetében id6vel
kialakul egy nydlka réteg, patina is. Es ezt tovabbra is egészségesnek tartottdk. A fejben levd
gonosz testnedvek eltdvolitdsi médja volt.

A tubdkolds tehdt veszélyes volt, nem annyira abban az értelemben, ahogy a dohdnyfogyasz-
tés ,veszélyeit” napjainkban értjiik, hanem #drsadalmilag volt veszélyes. Hozzéértd, felugyelt
onellendrzést igényelt: a valésagbdl valé gyors ,,menekiilést” és ,visszatérést”.

A veszélyeket taldléan szemlélteti az aldbbi idézet:

Az orrlyukakban maradt tubdk kivonja ,a nedvességet az orriiregbdl”. Azon-
ban ,...csak azok szdmdra ajdnlott, akik haszndlatkor el tudjdk keriilni azt az illet-
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lenséget, amely akkor kovetkezik be, amikor az orrlyukak 4ltal kibocsdtott tubdk
és a lelégd orrvaladék dsszekeni az dllat és hdnyingert kelt a beszélgetdpartnerek-
ben” (Antonil 1965 [1711]: 321).

Végiil a tubdk nem terjedtek el széles korben, taldn épp az emlitett tdrsadalmi veszélyek
miatt. Viszont megfeleléen titkrozik azt az dltaldnos irdnyvéltdst, amelyet a tubdk példdja il-
lusztrdle: 1) olyan dohdnyformdk felé valé elmozdulds, amelyek rovid élettartamd, ideiglenes
hatdst valtanak ki; és 2) a divat és a valtoz6 viselkedési normak novekvd jelentSsége — az ,,érzé-
kenységek” megvéltozdsa a dohdny haszndlatdval kapcsolatos gyakorlatok kialakitdsiban.

MODERNKORI DOHANYFOGYASZTAS

Kordbban azt dllitottam, hogy a tubdkoldsra val6 dttérés egy alapvetd fesziiltséggel volt dssze-
fuggésben: akozott, amit a dohdny tesz veliink és értiink, és amit mdsokkal és mdsokért tesz. Taldn
a legfontosabb dolog a cigarettdk tekintetében — amelyek egyre népszertibbekké valtak a tizen-
kilencedik szdzadban —, hogy rendkiviil , biztonsdgosak” az el8z8 dohdnyzdsi formakhoz, f8leg
a pipdzéshoz képest.

Abban az értelemben voltak ,biztonsdgosak”, hogy a rdszokds utdni viszonylag révid perié-
dusban nem okoztak mdmort. A kiilonbozd gydgyité eljdrasok, valamint az alacsonyabb niko-
tintartalmui dohdnyfajtdk elterjedése sokkal ,,enyhébbé” tették a cigarettdt a kordbbi dohdnyfor-
mdkhoz képest. Az ,enyhe” kifejezést azonban idézdjelek kozé kell tenni. Az enyheség a rekldm
hirdetések kulcsszavavd vilt, amelyek mellé mindenféle allitdst térsitottak: hogy bizonyos ciga-
rettdk kevésbé irritdlé hatdstiak”; enyhébb iziik van; tisztdbbak és finomabbak; és bizonyos
esetekben akdr el6keldbbek is. A ,szelid modorral” is asszocidltik. Ezek a tdrsitdsok a nemek
szerint valtoztak: az enyheség, szelidség fogalmdt els@sorban a gyengébb nemre haszniltdk — a
torékenységgel és konnyedséggel tdrsitottdk.

A cigarettédk idvel maguk is valtoztak, folytatva a hosszti tévi fejlédési irdnyt. Péld4ul ciga-
retta filtereket majdnem mindenhol lehetett taldlni. Ezeket azonban nem azért fejlesztették ki,
hogy kisz(irjék a kdros vegyi anyagokat, hanem hogy megakadilyozzik a kopkodés cstinya szo-
késdt, és hogy eleget tegyenek a ,kevésbé irritdl6” fust igényének (Goodman 1993: 110-111).
A cigarettaszipkdk is novelték a tdvolsdgot a dohdny és a fogyasztdja kozott. Ismée ldthatjuk a
véltozé viselkedési normék jelentds szerepét a véltozdsok bekovetkeztében, abban a forméban,
amerre a dohdnyfogyasztds tart.

Valéban, valamilyen mértékben a dohdnycigaretta ,,formdja” eleget tett a tdrsadalmi kifino-
multsdg kovetelményeinek. A cigarettdk egy sokkal biztonsdgosabb egyenstlyt biztositottak
akozott, amit a dohdny a fogyasztoknak és a fogyasztokért tesz, és amit mdsokkal és mdsokért
tesz. Az elédeihez képest a cigaretta valdban sokkal ,,enyhébb” volt abban az értelemben, hogy
kevesebb, azonnal megfigyelhetd fizikai hatdst valtott ki. Mig a tubdkot kifinomultnak tartot-
tdk, velejdr6i voltak a nydlka eltdvolitdsa, az ujjak felhelyezése az orrlyukakba, és az ismétl6dd
ideiglenes kontroll elvesztése a tiisszentések alkalmaval. Ezzel szemben a cigarettdnak csekély
hatdsa volt. Még munka kozben is lehetett fiistolni. Ellentmonddsos ebben a tekintetben az,
hogy a cigarettdk részben pont azért voltak sikeresek, mert sokkal enyhébb hatdst véltottak ki,
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mint a dohdny kordbbi formai: kihivéan fogalmazva, azért véltak sikeressé, mert azonnali és
ldthat6 értelemben ,,nem tettek annyit” a fogyasztd szdmdra. Az ellentmondds egyre jelentSség-
teljesebb a dohdnyfogyasztds hossza tdvu ldthatatlan hatdsainak a mai ismereteinek tiikrében.

A legfontosabb kiilonbségek arra is vonatkoztak, hogy a dohdnyosok hogyan hasznaltik a
dohdnyt, és hogyan tekintettek rd. Mig eleinte a dohdnyt a , test gydgyszereként” alkalmaztdk,
késdbb egyre inkdbb az ,elme gydgyszereként” értelmezték — a civilizdci6 ,betegségeinek” gyé-
gyitdsaként. Kiilonosképpen a cigarettdk elterjedésével a dohdnyt egy ,kétfdzisos” pszicholdgiai
eszkozként kezdtitk ldeni: egyrészt stimuldns, ami ,feldob”, mdsrészt nyugtat6, ami ,,megnyug-
tat”. Ily médon a dohdnyt egy olyan anyagként kezdték értelmezni, amelyet az dnkontroll esz-
kozeként lehet haszndlni: a kiillonbozd diszférids dllapotokbdl a valdsdgba valé visszatérésre.

Ezt a kontrollt egyre inkabb kiterjesztették a teststlykontrollra is. A ,,nydlj egy Lucky-ért és
ne egy édesért’-hez hasonld szlogenek (Lucky Strike) azt az érzetet erdsitették meg, hogy a
dohdnyzds vékonyabbd tesz — tipikusan a n8i dohdnyzdkat célzé tizenet. A ,konny(d” cigarettdk
rekldmozdsa szintén fontos szerepet jétszott az ,,enyheség” és a testi ,.kdnnyedség” (teststilycsok-
kenés) térsitdsaban. Féleg az 1960-as évek utdn a kdnnyedség az ,alacsony kdtrinytartalmd”
cigarettdkat jelezte. Ez a tendencia folytatédott a szuper alacsony és az ultra alacsony kdtrdny-
tartalmu valtozatok, valamint az olyan markdk elterjedésével, amelyek latszélag milligramm
toredékekre csokkentették a cigarettdk kdtrdny- és nikotintartalmdt (bdr késébbi kutatdsok ki-
mutattdk, hogy azok a kijelentések miszerint az j cigarettdk biztonsigosabbak a legjobb eset-
ben is kétesek voltak) (Hughes 2003).

A jelen célok vonatkozdsaban fontos megjegyezni egy jelentds viltdst: az ,enyheség” és
ykonnyedség” kifejezések eleinte a tdrsadalmi biztonsdg jelz8i voltak. Ezek azt jelezték, hogy a
dohdny bizonyos formai kevésbé okozhatnak zavarokat, és inkdbb 6sszhangban vannak a tdrsa-
dalmi erkolcsokkel. Késébb ugyanezek a kifejezések a fizikai biztonsidg mutatéi lettek: a do-
hdnyfogyasztds egészségesebb, kevésbé veszélyes formdinak mutatdi. A tirsadalmi biztonsdgrol
a fizikai biztonsdgra val6 véltdsnak kulcsfontossdgt szerepe van a késdbbi fejlemények megéreé-
sében, beleértve az elektromos cigaretta elterjedését, valamint a szélesebb kor civilizicié folya-
matihoz valé kapcsoléddsit.

KORAI MODERNKORI ES MODERNKORI DOHANYFOGYASZTAS:
A LEGFONTOSABB VALTOZASOK

Ismét fontos megjegyezni, hogy az eddigiekben dokumentalt gyakorlatok kozott hatalmas elé-
rések vannak. Példdul Svédorszdgban a tubdk haszndlata hosszii multra tekint vissza. Hasonlé-
képpen, a Kolumbusz utdni Eszak Amerikdban a dohdnyrigisnak hosszd torténete van. A fiist-
mentes dohdny egyéb formdi igen jelentSsek voltak bizonyos id8kben és helyeken, ezek az
dltalinos dohdnyzési trendben tobb mint ,felvillands” szerepet jatszottak (Goodman 1993). A
fentiek értelmében, legaldbbis dltaldnos szinten felismerhetd egy dtfogd viltozdsi irdny, amely
bizonyos elemekkel jir egyiitt.

El8szor is, létezik egy altaldnos véltds az egyre kevésbé erés dohdnyformdk felé: olyan fo-
gyasztdsi médok, valamint olyan fajtdk és véltozatok felé, amelyek kevésbé eredményeznek
mdmort. Mdsodszor, ezekkel a fejleményekkel pdrhuzamosan, megfigyelhetd a , farmakoldgiai
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szerep csokkenésének” folyamata. Ez alatt a kdbitdszerek egyfajta kontinuumadt értem, az erds
épiumszdrmazékoktdl, mint példdul a diacetil-morfin (heroin) kezdve, egészen a tedig és kavé-
ig. Eréssége szempontjdbdl a dohdny, hogy nyersen fogalmazzak, egyre inkdbb elmozdult a
kontinuum ,tea és kavé” vége felé, és ezt nem csak a névényhozamra, hanem a dohdnyhaszni-
lattal kapcsolatos gyakorlatokra és a fogyasztdsi médozatok véltozdsira is értem. Kiilondsen
akkor, ha szembedllitjuk a modernkori és az amerindidn sdmdnok 4ltali hasznalatot, ldthatjuk,
hogy a dohdny valdsdggal ,,megszelidiilt”. Ez alatt azt értem, hogy volt egy hosszabb tivu el-
mozdulds olyan dohdnyfajtdk és fogyasztisi médok felé, amelyek kevésbé hangsilyos hatdst
valtanak ki. Frdekes médon, a »farmakoldgiai hatds” csokkenésével a dohdny hatédsai egyre in-
kébb értelmezhetbvé és homalyossd valtak. Ezekkel a folyamatokkal parhuzamosan, tandi lehe-
tiink a ,,tdrsadalmi és pszicholdgiai részvétel” egyidejli novekedésének: fokozatosan egyre lénye-
gesebbé viélik, hogy a dohdnyos miként ,ldtja” sajat tapasztalatdt.

Jelen érvelés szempontjabdl kulcsfontossdgt az, hogy a dohdny véltozdsai — a névény, a fo-
gyasztdsi médok, a haszndlattal kapesolatos gyakorlatok, és igy tovdbb — a dohdny tdrsadalmi
hasznalatdnak véltozésait kovetik. Ezeknek a valtozdsoknak a kézéppontjaban az ellendrzés mo-
tivuma 4ll. Tomoren osszefoglalva, hosszt tdvon tanui lehetiink egy elmozduldsnak attél a do-
hdnyhaszndlattél, amelynek célja a kontroll elvesztése és a valdsdghdl vals menekiilés, afelé a dohdny-
haszndlat felé, melynek célja a kontroll megbrzése és a valdsdgba valé visszatérés.

A dohdny tdrsadalmi haszndlatdnak valtozdsai, és ennek kapesdn, a valtozé tdrsadalmi és
viselkedési normdk képezik a dohdnyhasznalat valtozdsainak {6 hajtéerejét. Tehdt nem annyira
a novekvd egészségligyi aggodalmak, hanem a névekvd tdrsadalmi nyomds a kulesfontossdga
tényezd. Vagyis a dohdnyhasznalat fejléddésének eléremozditdsiban a tdrsadalmi biztonsig irdn-
ti aggodalmak, valamint a tdrsadalmi megbélyegzés elkeriilése elsddlegességgel birnak. A késéb-
biekben ezeket az aggodalmakat felvaltottdk, illetve kiegészitették a fizikai biztonsigra vonatko-
z6 aggodalmak. Ezek azok a vdltozdsok, amelyeknek jelentds szerepe volt a tisztdbb,
higiénikusabb, , civilizdltabb” dohdnyformdk felé val elmozduldsban.

A cigarettdval, természetesen az volt és ma is az a meghatdrozé probléma, hogy birmennyi-
re ,finomitott” az el6z6 modellekhez képest, haszndlata mégis fiisttel jdr. Vagyis tovdbbra is
csipds flistot drasztott, amely betdrt mdsok légterébe. Ezen kiviil, kiilondsen az elmult hdrom
évtizedben, egyre szélesebb korben elfogadottd valt az a tény, hogy a fiist nem csak annak a
személynek kdros, aki szindékosan fogyasztja. Ezzel egytitt a dohdnyzdsra vonatkozé politikik
drasztikusan megvéltoztak. Kordbban a dohdnyzis ellenzése mindig zdtonyra futott a személyes
szabadsdg okdn: ,az én testem és azt csindlok vele, amit én akarok”. Ez megvéltozott azonban a
mdsodkez(i dohdnyzds vagy passziv dohdnyzds hatdsairdl valé kutatdsok megjelenésével: a do-
hadnyzdst egy fert6z8 betegség okozdjaként kezdték tekinteni.

FUSTMENTES DOHANYZAS
A fentiek ismeretében — a dohdnyzdsra vonatkozé politikdk médosuldsa, és a kozvéleménynek

a mésodlagos flisthoz val6 viszonyuldsdnak hirtelen megvaltozdsa nyomdn — érthetjitk meg a
fustmentes cigarettdk, vagyis az elektromos cigarettdk elédjeinek elterjedését.
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Az els6k egyike a R] Reynolds dltal 1987-ben bevezetett Premier. RJR, jelenleg Reynolds
American, olyan mdrkdkat gydrt, mint a Camel és a Winston. A Premiert ugyantgy kellett
meggyUjtani, mint egy hagyomdnyos cigarettdt, de nem termelt fiistot. Tartalmazott egy szén-
rad koré tekert dohdnyhengert, amely lingra gyule és leégett. A cigaretta filteres végén volt a
dohdnykivonat gyongyok formdjaban, a nikotin és az izesit6k. Inhaldlds segitségével forrd vizzel
vontdk be ezeket a gyongydket. Az Gj termék marketing szlogenje: ,,Premier — tiszta élvezet”.

A dohdnyosok utaltak! Azt allitottdk, hogy szén ize volt. A marketing homalyosité prébal-
kozésai ellenére, nem volt egyértelmd mdédon kevésbé drtalmas, vagyis fizikailag biztonsigo-
sabb, mint a hagyomanyos dohdnyzds. A dohdnyzdst ellendrzd hatésdgok biraltdk, és tritkknek
tartottdk, mondvdn, hogy csak tgy tesz, mintha biztonsigos lenne. Ennek ellenére, az én érve-
lésem szerint, ez tobb volt egy tritkknél. Valéban vilasz volt azokra a tdrsadalmi igényekre,
amelyek a kiviildllok szdmdra kevésbé zavaré cigarettdkat koveteltek, amit szintén a passziv
dohdnyzds veszélyeinek novekvd tudatositdsdnak ismeretében kell értelmezni. Nagyon kifejezd
az is, hogy a Premier marketing kampdnydnak kozéppontjéban a #iszta fogalom allt, nem szeny-
nyezte be a dohdnyost — kisebb mérték fizikai, erkolesi és esztétikai , fertézést” okozott.

Késébb RJR piacra dobott egy hasonlé terméket, az Eclipse-t. Ez esetben azt dllitottdk, hogy
90%-al biztonsigosabb a hagyomdnyos cigarettdnal. A termék azonban tovébbra is tartalma-
zott szamos rakkeltd anyagot, dohdny-specifikus nitrézaminokat és mds olyan osszetevéket,
mint a szén-monoxid. Az Amerikai Rakellenes Térsasdg hamarosan betiltatta, mondvén, hogy
egy hamis biztonsdgérzetet keltett a dohdnyosok korében. Ezt a 1épést egy, abban az idészakban
kialakul4 altaldnos érvelés kiterjesztéseként kell értelmezni, miszerint a piacvezetd cigarettak
Lkonnyd”, ,alacsony kdtranytartalmd” valtozatai ugyanolyan hatdssal birnak, mint a magas
kitrdnytartalmi térsaik. Ahelyett, hogy csokkentsék a kdros rdkkeltd anyagok fogyasztdsit, a
dohdnyzék megtaldltdk a médjdt, hogy on-titrdldst végezzenek — példdul a Silk Cut cigaretta
filterlyukainak blokkoldsa és/vagy nagyobb ,slukkok” dltal —, hogy magas nikotin- (és ezzel
egylitt kdtrany) tartalmat érjenck el (Hughes 2003).

Csak hogy vildgos legyen: ez nem vitatja azt, hogy a dohdnyipar gyakran tisztességtelen
marketinget folytat a ldtszélag biztonsdgosabb dohdnytermékek kapcsdn., hanem inkdbb azt
hangstilyozza, hogy a dohdnyipar megfeleld hozzdértéssel kihaszndlta a tirsadalmi biztonsdgra
irdnyulé igénykészletet, majd ezeket Osszekeverte a fizikai biztonsdgra irdnyuld igényekkel,
azonban anélkiil, hogy erre tudomdnyos alapja lett volna. Végsé soron egyik késziilék — a Pre-
mier és az Eclipse — sem volt sikeres, ennek ellenére fontos elézményei voltak a kevesebb mint
egy évtizede megjelent Gj terméknek: az elektromos cigarettdnak.

E-CIGARETTAK

Politikaalkot6i korokben az elektromos cigarettakat ENSZR-ként ismerik: elektronikus niko-
tinszallitdsi rendszerek (END). Azok, akik soha nem ldttak és nem hasznaltak elektromos ciga-
rettdt, aldbb taldlnak egy rovid leirdst. A késziilék egy akkumuldtort, egy porlasztét, egy flitSele-
met és egy cserélhet patront tartalmaz. Nem tartalmaz ,dohdnyt” mint olyant, csak a
legfontosabb szdrmazékdt: nikotint propilén-glikol folyékony oldatban (olykor glicerinben és
vizben) feloldva. Hevités sordn egy finom fiistszer(i kod vagy ,,g6z” keletkezik (emiatt a felhasz-
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nalékat vapernek nevezik az angol vapour — géz sz6bdl eredéen). A géz6lés ugyantigy mutat,
mint a dohdnyzds, de nem jdr égéssel, csak porlasztdssal: gdz, nem fiist. Jelenleg kiilonb6z8
izesitési nikotint lehet vdsdrolni — cseresznye, kdvé, karamell, vanilia, rigégumi, s6t még do-
hany izt is! Egyes tipusokndl a cigaretta végén egy LED taldlhat6, amely izzdsa a dohdnyzdst
utdnozza. fgy, elsé alkalommal, a dohdnyosoknak valéban van egy eszkoziik a , fiist nélkiili
dohdnyzdsra”.

Egyes becslések szerint koriilbeliil 1,3 millié e-cigaretta felhaszndl6 van csak az Egyesiilt
Kirdlysigban (ASH 2014). Ez még mindig csak egy toredéke annak a 10 milli6 embernek, aki
dohdnyzik. De ez a szdm gyorsan nétt az elmult par évben. (Két évvel ezel§tt még csak 500.000
volt) (ASH 2014). Az egyik legelsd e-cigarettdt 1963-ban fejlesztették ki az Egyesiilt Allamok-
ban, de ez egy olyan periédusban tortént, amikor a hagyomdanyos cigaretta hasznilata névekvé-
ben volt. Meglehetdsen hossza id6 elteltével, egy kinai elektronikai startup cég piacra dobta a
»Ruyan”-t 2005-ben. A Ruyan 2007-ben kapott szabadalmat, és utdna gyors viltozdsok kovet-
keztek. Az e-cigaretta egyre inkdbb a nyilvinossdg figyelmébe keriilt és vitdk tdrgydva véle.
Robbandsszer(i érdeklddés jellemezte kiilondsen az elmult par év népszeri és tudoményos iro-
dalmit.

Az e-cigarettdk elterjedésének kulcselemei kozé tartozik a hagyomdnyos cigarettdk egyszer(i
utdnzdsatol valé elmozdulds. Ma mdr futurisztikus kinézett késziilékek elképesztd valasztéka 4l
rendelkezésre, melyek koziil egyesek egyaltalin nem hasonlitanak a hagyomadnyos cigarettdkra.
Sok szerz8 megkiilonbézteti az elsd generdcids késziilékeket, a ,,cigi hasonmdsokat” (cigarettd-
hoz hasonlité eszkozok) és a médsodik generdcids késziilékeket, amelyek alig hasonlitanak a ha-
gyomdnyos cigarettdkra és Gjratdlthetd nikotin oldat tartdllyal rendelkeznek. A mdsodik gene-
raciés késziilékek dltaldban tobb nikotint tartalmaznak, és sokkal inkdbb személyre szabhatdak
a felhaszndl6k dlal. Ezek a dohdnyzds hosszabb tévi individualizdcids folyamatdnak djabb sza-
kaszdt jelzik (ldésd Hughes 2003). Egy Gjabb jelentds fejlesztési eredményt mutatnak és novelik
a nagy dohdnyvallalatok szerepét. A kozelmultban Reynolds American piacra dobta a Vuset. A
Vuse marketing csomag tartalmaz egy magyardzatot is arra vonatkozdan, hogy a Vuse miért ,a
vildg legfejlettebb e-cigarettdja’: ,,a VaporDelivery (gdzszéllitsi) processzor egyiictmiikodik a
SmartMemory (intelligens meméria) képernySkkel, bedllitja a teljesitményt és mdsodpercen-
ként akdr 2000-szer felizzik... egyenletesen megfelelé szippantdsokat biztositva” (vusevapor.
com). Reynolds egyértelmien sajdt szakértelmére és a cigarettagyartdsban, a ,,dohdny” fogyasz-
ok ,elégedettségének novelésére” irdnyulé hosszas tapasztalatdra tdmaszkodik. Hasonlékép-
pen, az Altria Group (a Marlboro cigaretta gydrtdja) bevezette a nagyon modern, tiszta és fé-
nyes kinézetd Mart Ten terméket, space-age csomagoldsban. Ezeket a termékeket latszolag egy
vildg vélasztja el a Marlboro Férfitél (Marlboro Man) — a hatalmas kiterjedésti nyugati vadont
figyel erds cowboyt megjelenitd ikonikus rekldmoktdl.

Hajlamosak lehetiink a fiistmentes dohdnyzas térhéditdsdt nagyon friss fejlédésnek tekinte-
ni, de valdjdban a fiistmentes dohdnyzdsi késziilékek mér elég régéta ismertek. Hajlamosak
vagyunk nem ekként gondolni rdjuk, de a nikotinp6tlé terdpidk (NRT) mdr az 1980-as évek
koriil [éteztek. Koriilbeliil Adrom dohdnyosbdl egy prébélta ezeket, és sokan tovabbra is hasznal-
jék, inkdbb a cigaretta alternativdjaként, mintsem abbahagy4si céllal.
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NIKOTIN: TERAPIA VAGY KABITOSZER?

A nikotinp6tlé terdpidk kozé tartoznak a tapaszok, rdgdgumi, orrspray, tabletta és az ,,inhaldl”
— egy mianyag cigarettdhoz hasonlit6 késziilék, egy tubus, amin keresztiil a nikotint és a leve-
g6t be lehet ,szivni”.

Figyelemreméltd, hogy a dontéshozék szdmdra hosszu ideig altaldnosan elfogadott volt a
dohdnyzds abbahagydsit segit$ terdpidk és a dohdnyzdst folytatdsdt elésegitd termékek kozocti
nyilvanval¢ kiilonbség. Az e-cigarettdk elterjedése azonban a felismerhetetlenségig elmosta ezt
a kiilonbségtételt. A kiilonbségtétel egy hosszan tarté vitdt képez a dohdnyzds visszaszoritdsdval
foglalkozé kérokben: azok kozott, akik az absztinencidt, illetve azok kozdte, akik a biztonsdgo-
sabb nikotinforrdsokat helyezik elétérbe. Az elmult években az ASH (Action on Smoking and
Health), a Kiralyi Orvosi Kollégium és mds kulcsfontossdgt hatésigok egyre inkdbb elfogadtik
a kdros hatdsok csokkenésére vonatkozé stratégidt, de ez tovdbbra is nagyon vitatott maradt.

Tehdt tulajdonképpen megfigyelhettitk a dohdnyzds megsziintetését célzé késziilékek és a
dohdnyfogyasztds Gj médozatainak konvergencidjdt. Visszatérve az eredeti kérdésre: hogy lehet
ezt megmagyardzni? Hogyan torténhetett ez meg? Aldbb ldthatunk néhdny kulcsfontossigt
szocioldgiai elméletet, melyek koziil a legfontosabb a ,,medikalizdcié”.

MEDIKALIZACIO

A dohdny a medikalizdcié archetipikus esete. A kifejezés az orvosi hatdskor kiterjesztését jelenti
az emberi élet kiilonboz4 teriileteire. Ez magdba foglalja a dohdnyzds értelmezésére, osztalyozd-
sdra és ,kezelésére” (mindkét értelemben) vonatkozé viselkedések megvaltozdsdt — a ,rosszasig-
r6l” a ,betegségre” val6 véltdst, ahogy Conrad és Schneider szociolégusok megfogalmaztik
(1980). Ezzel a véltdssal egyre jobban sikeriilt megérteni, hogy a dohdny maga egy addiktiv
betegség, és ezzel egylitt megfigyelhetd a dohdny tdrsadalmi elutasitdsdban bedllt viltds: az er-
kolestelenség vagy a kicsapongd életméd jelétdl a nyilvdnos egészségiigyi veszélyként valé értel-
mezésig.

A medikalizdci6 egyszer(i olvasata azonban nem igazdn illeszthetd 6ssze a torténelmi bizo-
nyitékokkal. Az orvosi szakmdnak — és itt problematikus gy beszélni a szakmdrdl, mintha egy
homogén csoportot képezne — nagyon hosszi ideig komplex kapcsolata volt a dohdnnyal. Pél-
ddul, létezik t6bb jol dokumentdlt eset arrdl, hogy haziorvosok jévdhagytik a dohdnyzist az
idegek megnyugtatdsdra céljabdl, még azutdn is, hogy Doll és Hill epidemioldgiai kutatdsai
(1950) a dohdnyzdst 6sszekototeék a tiidérakkal. Még egy nagyon friss, Alison Pilnick és Tim
Coleman 4ltal végzett kutatds (2010) szerint is a szakma a legjobb esetben is csak koriiltekintd
a dohdnyzds feleldsségatruhdzdsinak elfogaddsdban. A kutatds klinikai taldlkozdsokat elemzett
orvosok és olyan pdciensek kozott, akik a dohdnyzdsrdl val leszokds céljabol fordultak tand-
csért, és megéllapitottdk, hogy a hdziorvosok tartdzkodtak attél, hogy nyomdst gyakoroljanak
a megel6z6 orvoslds gyakorldsdra nikotinp6tlé terdpidk ajdnldsa formdjiban, valamint attdl,
hogy a problémat kizdrdlag orvosi problémaként kezeljék. Ezen tdlmenden bizonyitékok van-
nak arra vonatkozdan is, hogy egyes gy6gyszeripari véllalatok vonakodnak attél, hogy a niko-
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tinp6tl terdpidkkal kapesolatba keriiljenek, a dohdnnyal valé tdrsitds 4ltal kivaltott, a kozmeg-
itéléstiket érintd potencidlis kdrok miatt.

Mindazonailtal, ha tdgabb értelemben értelmezziik a medikalizdciét: egyszertien fogalmazva,
az orvosi ,hivatkozdsi keretek” kiterjesztéseként, a bizonyitékok igencsak meggydzéek. Kiilono-
sen Michael Russel 1970-es évekbdl szdrmazé munkdja 6ta, azt kezdtitk gondolni, hogy a do-
hdnyzds alapvetéen a nikotin onadagolds eszkoze. Russell munkdja megalapozta azt az elképzelést,
miszerint a dohdnyosok a nikotintél védlnak ugyan fiiggévé, de a cigarettdkban levd kdtranytdl
halnak meg. A mai napig ez az alapgondolat képezi a biztonsdgosabb nikotinforrdsok keresésé-
nek, valamint a nikotinp4tl6 terdpidk alapjdt.

Ervelésem tehit az, hogy a dohdny orvosi értelmezése nem csak azt viltoztatta meg, hogy
hogyan gondolunk a dohdnyra, hanem hozzdjirult a tulajdonképpeni ,,dohdny” megvaltozdsd-
hoz is: a fogyasztk egyre nagyobb mértékben nem dohdnyt, hanem annak {6 szdrmazékat, a
~nikotint” fogyasztjidk. Ez magdba foglal egy 6nmagit beteljesité préfécide: tgy gondoltunk a
dohédnyfogyasztdsra, mint nikotin 6nadagoldsra, és ez hosszabb tévon hozzdjérult ahhoz, hogy
a dohdnyhaszndlat lényegében egy nikotin 6nadagoldsi formavd viljon. A dohdny farmakolégi-
ailag és tdrsadalmilag is ,,higiénikussd valt”, megtisztult a ,,mocskos” dsszetevitdl — kizdrélag a
{8 pszichoaktiv dsszetevdijére, a folyadékban feloldott nikotinra redukdlédott. Még a dohdny-
hasznalat laikus értelmezései is kovették a példdt: a dohdnyzék és a vaperek ,nikotinhasznaldk-
nak” tartjédk magukat, és a dohdnyzds gyakorlatat széles korben , nikotinfliggdségnek” értelme-
zik. Aligha sziikséges kijelenteni, hogy a dohdnyzdsra mdr nem ,sajit szokdsként” vagy
»kollektiv ritudléként” tekintiink, hanem orvosi fogalmakkal és orvosi referenciakeretekben
értelmezzitk. A kiilonboz8 politikdk, gyakorlatok és haszndlati minték kozvetleniil ebbdl az
értelmezés-sorbél kovetkeznek.

Paradox mddon, ebbdl a szempontbdl, az e-cigarettdk és a nikotinp6tlé terdpidk, azonos
dolgok: nikotinadagoldsi rendszerek. A dohdnyhasznalat orvosi értelmezéseinek megjelenése és
névekvd dominancidja tehdt, egy lires, nagyon szép, ugyanakkor nagyon ellentmondésos tauto-
16gidt hozott létre. Ezt legjobban a nikotinpétlé terdpidk esetével lehet szemléltetni: itt a terdpia
alapgondolata az, hogy a nikotin haszndlattal , kezelni” tudjuk a dohdnyt. De az e-cigarettdk el-
terjedésével, a ,,dohdny” egyszerlien csak ,nikotinng” vdlz. Tehdt, még egyszer, most mi a kiilonb-
ség azok a késziilékek kozitt, amelyeket arra haszndlunk, hogy folytassuk a dohdnyzdst, illetve azok
kozott, amelyeket arra haszndlunk, hogy abbahagyjuk a dohdnyzdst? A szakpolitikai vitdkban ki-
16nbséget tesznek az ,orvosi nikotin” és a fiistmentes dohdnytermékek kozott: az egyik , terd-
pia”, a mdsik pedig ,kdbitészer”. Ez a kiilonbségtétel azonban valéjaban hamis. Ha a felhasznd-
l6kat kérdezziik, a kiilonbségtétel teljesen megsziinik.

F1ZIKAI VAGY TARSADALMI BIZTONSAG?
Nézziink meg egy egyesiilt kirdlysdgbeli ,vaper” férumon megjelent bejegyzést:

ProppyGander: ,Megkaptam az e-cigimet, egy kellemesen szofisztikdltnak ki-
néz§ kiityii... remek gézt ad... Hogy &szinte legyek, azt gondolom, hogy a kor-
mdnynak nyomnia kellene 8ket: a terméket tgy adjék el neked, hogy nem is utal-
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nak rd, hogy ez egy dohdnyz4srél (nikotinrdl) leszoktatd késziilék. Tetszik, hogy a
fiiggBségemet e-cigire és nem rdgdgumira vagy tapaszra cseréltem. Es szivhatok
gbzt a kocsmdban. Nagyszer( :)

ProppyGander szdmdra ez csak egy mdsik mddja a ,dohdnyzdsnak”. Magdévd tette a
medikalizalt elképzelést, miszerint ez egy ,nikotinszallitdsi rendszer”, és egyértelmten kideriil,
hogy mit gondol & arrél, amit csindl: de kordbban mér hasznalt ugyanilyen médon rigégumit/
tapaszt is. Ebben az értelemben az e-cigaretta a felhasznalé szempontjdbdl egy ,a kecske is jol-
lakik, és a kdposzta is megmarad” jellegli késziilék. Lényegében , fizikai” és , tdrsadalmi” bizton-
sdgot is nytjt: nem fog megolni, és folytathatom a dohdnyzdst: még a kocsmdban is dohdnyozhatok.

A nikotin mint terdpia és a nikotin mint kabitdszer kozotti kiilonbség — hogy kihivéan fo-
galmazzak — olyan, mint a levegdbe rajzolds. A metadonnal és a diacetil-morfinnal (a heroin
kabitészer kezelésére hasznilt terdpia) ellentétben a nikotinpétld terdpidk és az e-cigarettidk
pontosan ugyanazt az alkaloidot szallitjdk: ugyanazt az anyagot. Jelen elemzés szempontjdbol
két kulcsfontossdgi pont van: 1. Hosszabb tévon szemlélve a nikotinpétlé terdpidk és az e-ci-
garettdk elterjedése valéjaban ugyannak az éremnek a két oldaldt, vagyis ugyanannak a fejlédés-
nek a két vetiiletét képezik. Hosszabb tdvon a fejlddés az alacsonyabb dézist, tisztdbb és bizton-
sigosabb dohdnyformak felé¢ valé fokozatos elmozdulds volt. Vildgosan fogalmazva, a
nikotinpétl6 terdpidk a dohdnyzds hosszabb ideig tarté higiénikussa véldsinak Gjabb szakaszdt
jelolik: az egyre inkdbb ellendrzott és individualiziltabb ,,dohdny”-formak és haszndlatok felé
val4 elmozdulis, és a nikotinnak mint az dnkontroll eszkézének a novekvd hasznilata. 2. Bizo-
nyitékok vannak — a fenti idézetet tilmenden — olyan dohdnyosokra, akik hosszasan alkalmaz-
tdk a nikotinpé6tl terdpidkat a dohdnyhaszndlat folytatdsdnak eszkozeként (itt: nikotin 6nada-
golds), nem pedig a leszokds eszkdzeként (gyakran a sajdt és a mdsok jé szdndékdnak ellenére).
Ugyanakkor, ezzel ellentétben, friss kutatdsok azt mutatjék, hogy a leszokdsi prébalkozdsok
megkozelitleg 40%-a e-cigarettdk segitségével torténik (ASH 2014).

A gyégyszeripari véllalatok, akaratlanul ugyan, de olyasmit tudtak nydjtani a nikotinp4tlé
terdpidkkal, amit a dohdnyvillalatok nem tudtak: fizikailag és tirsadalmilag biztonsdgosabb
nikotinformdkat, és ez 4ltal a dohdnyzds folytatdsinak eszkozét. Ugyanakkor egy fontos pszi-
cholégiai és viselkedési hidat is biztositottak az égé dohdny és az e-cigarettdk kozott. Természe-
tesen, a dohdnyzds visszaszoritdsdval foglalkozé kdrokben soha nem ez volt a nikotinp6tlé terd-
pidk célja. Nagyon gyakran, f8leg a dohdnyzds abbahagydsira irdnyulé szolgdltatdsok esetében,
nagy erdfeszitéseket tesznek annak biztositdsa érdekében, hogy a végfelhasznalok terdpiaként
tekintsenek a nikotinpétlé terdpidkra — egyértelmi leszokdsi idépontokat szem elétt tartva, a
nikotinddzis (és ezzel egyiitt remélhetdleg a felhaszndlé fliggBségének) fokozatos csdkkentésé-
nek céljaval. Az esetek jelentds hdnyaddban ez a megkozelités eléri a kivdnt hatdst. Sok mds
esetben azonban nem. A lényeg az, hogy nem a végrehajtdsi mechanizmus az, amely meghatd-
rozza, hogy valamely késziilék vagy anyag terdpidnak vagy kdbitészernek mindsiil, hanem végsd
soron az, hogy a felhaszndlok hogyan értelmezik és haszndljdk ezeket: a dohdny tirsadalmi hasz-
ndlata és a hasznalat tdrsadalmi kontextusa.

A politikai déntéshozok kategorikus kiilonbséget tesznek a nikotinp6tl6 terdpidk (amelye-
ket ,joknak” tartanak, mert a dohdnyzds megsziintetését célzd késziilékként értelmezik) és az
e-cigarettédk kozott (amelyeket ,rossznak” tartanak, mert a dohdnyzast folytatdsit célzé készii-
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lékként értelmezik — vagy a nikotinfogyasztds folytatdsa 4ltal, vagy, folytatédik az érvelés, az
dltal, hogy ,4tjdr6t” vagy ,hidat” képeznek az égd dohdny felé), de ez nem akaddlyozza meg a
felhaszndlékat abban, hogy meghozzdk sajit dontéseiket arra vonatkozéan, hogy egyiket vagy
misikat kdbitdszerként vagy terdpiaként haszndljak. Egyes felhaszndl6k folytatni fogjdk a niko-
tinp6tl6 terdpidkat mint a ,,dohdnyzds” biztonsdgosabb mddjit, mdsok tovabbra is haszndlni
fogjak az e-cigarettikat azon torekvésiikben, hogy leszokjanak, és forditva. A dohdnyzds
medikalizdciéjanak egy Gjabb lépése az lenne, ha az e-cigarettdk alkalmasak lennének , terdpia-
ként” (a kozelmultban hozott szakpolitikai irdnyelvek — példdul az Eurépai Parlament dltal
2014 madrciusdban elfogadott, a dohdnytermékekrdl sz6l6 irdnyelv —, azt sugalljék, hogy egy
ilyen 1épés mar folyamatban van). Ez természetesen az egyre szigortbb ellendrzés fejlédését je-
lentené a kdvetkez8ket illetden: hogyan adjdk el az e-cigarettdkat, hogyan vannak csomagolva,
hogyan forgalmazzak és hogyan jelennek meg a , fogyasztok” vagy taldn egyre inkdbb a , pacien-
sek” szdmdra. Ez azt jelentené, hogy betiltandk a nikotin izesitéket, tovabb4, jogszabalyok alap-
jan eltdvolitandk a vonzé csomagoldsokat és a felhaszndldi személyre szabdsokat is. Ha tovébb-
gondoljuk a lehetdséget, a dohdnyzds hosszabb ideig tarté higiénikussd vdldsa felé vald
elmozduldssal 6sszhangban, az e-cigarettdk valdszintileg hasonlitandnak az ,inhaldléra”, ,gézt”
szallitva erésen szabdlyozott hozamokban. Legfontosabb az, hogy a felhaszndlok szdmadra egyér-
telm(ivé lenne téve, hogy ezek a késziilékek, a céljukat tekintve, leszokdst segitd eszkdzok és
nem rekredcids termékek. De mit lehetne ezzel elérni? Vajon a nem szdndékos kovetkezmények
feliil fogjak mulni a szindékos, nagyon dicséretes kovetkezményeket?

Hogy egy parhuzammal éljiink: az a tény, hogy a kodein-alapt fijdalomesillapiték csak re-
ceptre vélthatdk ki, hogy nem vonzé a csomagoldsuk, és egyértelmi adagoldsi eldirdsok kisérik
(valamennyi szokdsos figyelmeztetés mellett) — nem akaddlyozza meg ezek rekredcids hasznéla-
tdt. A vénykoteles gydgyszerekkel val6 visszaélés az Egyesiilt Allamokban és valamivel kisebb
mértékben az Egyesiilt Kirdlysdgban egyre szélesebb kor(i problémavd vdlt az elmalt években.
Es ami még ennél is fontosabb, ha az e-cigarettikat tigymond eltdvolitjdk a dohdnyhasznalat
rekredcids palettdjirdl, oda vezetne, hogy sok felhasznalé visszatérne az ég6 dohdnyformakhoz?
Amilyen keveset tudunk az e-cigarettdk hosszti tdvi hatdsair6l, néhdnyan megkérdgjelezik,
hogy sokkal, de sokkal biztonsigosabbak, mint az égé tdrsaik: ha az e-cigarettédk hosszt tdvon
veszélyesek, akkor valdszintileg a nikotinp4tl6 terdpidk is azok lesznek. A felhaszndlé szempont-
jabdl az e-cigarettdknak megvan az az el8nye, hogy utdnozzik a dohdnyzds néhdny ritudlis as-
pektusit — ilyen az Ggynevezett kéz-sz4j minta, és természetesen a dohdnyzds szimbolikdjdval
val6 versengés a g6z dltal. Jelenleg az e-cigarettdk nem hordjék a terdpia megbélyegzést, és, ép-
pen azért mert nincsenek higiénikussa téve, nem tdrsitjak dket betegséggel és gydgyuldssal, és
taldn lenyligdz8bbek is, egyes felhaszndlok szdmdra sokkal vonzébb alternativdjit nytjtjdk az
ég6 dohdnynak, mint a nikotinpétlé terdpidk. Mds szavakkal, az e-cigarettdk dicséitésének né-
hany érvét ki lehet forgatni, legaldbbis ebbdl a kulcsfontossdgt szempontbdl.

Létezik egy még radikdlisabb lehet8ség is, amelyet szakpolitikai kérokben taldn ki se lehet
mondani. De amennyiben az a helyzet, hogy az e-cigarettdk dsszességében nem annyira kdro-
sak, mint példdul a kdvézis, akkor indokolt lenne elfogadni, hogy bizonyos tirsadalmi csopor-
tok szdmdra megengedhetd a ,g6z01és”, anélkiil hogy leszokdsi szindékkal tdrsulna? Milyen
alapon utasitandnk el a nikotin rekredciés haszndlatdt, ha mar nem okoz sulyos kért a felhasz-
nalénak? Erkolesi alapon? Esztétikai alapon? A mdmoritok hosszd téva haszndlata arra utal,
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hogy az ember alapjdban véve egy kdbitdszer-fogyaszté faj. Redlisabb lenne tehdt elfogadni,
hogy mindig lesz igény a dohdny (mint nikotinoldat) rekredcids fogyasztdsdra?

Osszefoglalva tehdt, amellett érveltem, hogy azt a kérdést, hogy az e-cigarettdkat leszokdst
segitd eszkozként vagy pedig a dohdnyhaszndlat Gj eszkozeként értelmezik, nem egy olyan fel-
vetés, amelyet szakpolitikai osztdlyozdsok, farmakoldgiai kiilonbségtételek, vagy az agy kémid-
janak a szintjén toreénd elemzések vizsgdlata dltal lehetne megmagyardzni, hanem inkdbb a
tdrsadalmi haszndlat és ezen haszndlat tdrsadalmi kontextusdnak elemzése ltal érdemes megko-
zeliteni. Még egyszer hangsilyozzuk, hogy meg kell érteni a haszndlat tdrsadalmi dinamikdjdt,
ugyantgy, mint a pszicholdgiai/fiziolégiai/farmakolégiai dinamikdkat. Konkrétan, ismét figye-
lembe kell venniink a vdltozé tirsadalmi viselkedési normak fontossagat.

A DOHANYZAS ,,CIVILIZALODASA”

Elias, taldn minden mds tudésndl jobban, nagyon elmélyiilt ezeknek a véltozé viselkedési nor-
méknak a tanulmdnyozdsiban. Legfontosabb munkdja, A civilizdcié folyamata egy nagyon
komplex kotet, amelyet lehetetlen volna pdr bekezdésben mélté médon 8sszefoglalni. Ugyan-
akkor, az dltala bevezetett ,civilizdcié folyamata” fogalom nélkiilozhetetlen a jelen elemzés szd-
mira. Elias a tdrsadalmi viselkedési normak hosszii tavii valtozdsait vizsgdlta, kiilonos tekintet-
tel a kdzépkorrdl a modernitdsra valé dtmenetet. Elsésorban a ,modern tdrsadalmak” és a
»modern én” pirhuzamos felemelkedése foglalkoztatta. Leegyszerisitve, a ,civilizdcié folyama-
ta’ fogalma arra vonatkozik, hogy hogyan kapcsolédnak 6ssze lelki konstitiiciénk véltozdsai a
tdrsadalmi felépitésiink véltozdsaival.

Elias aprélékos részletességgel dokumentalja a spontdn dsztoneink korldtozdsara és fékezésé-
re irdnyuld novekvd tdrsadalmi nyomadst, amit 8 az dnkorldtozds tdrsadalmi korldtozdsdnak ne-
vez. Azt dllitja, hogy ez a tdrsadalmi nyomds az erszaknak és az ad6zdsnak névekvd — dllam
dltali — kisajdtitdsabdl ered, valamint abbdl a ndvekvd tdrsadalmi kévetelménybdl, hogy az
emberek hangolédjanak rd az egyre komplexebb tdrsadalmi hdlézatokra. A civilizdcié folyama-
ta megfigyelhetd példdul az étkezi szokdsok hosszt tévi vdltozdsai altal. Kialakitunk mindenfé-
le szabdlyt az ev8eszk6z6k haszndlatdrdl, az asztali viselkedéstinkrél, a testi funkcidk visszatartd-
sardl, és igy tovabb. Ezek a spontdn 6sztoneink fékezésére, valamint a ,finom modor”
mutogatdsdra irdnyul6 novekvé térsadalmi nyomdasbdl szdrmaznak: a tdrsadalmilag alacsonyabb
rendli személyektdl vald ,megkiilonboztetés”, és hogy vilik a magamutogatds a ,tirsadalmi
t6ke” novekvd forrdsivd: a tdrsadalmi kordk novekedésével hogyan vélik sokkal fontosabbd a
tdrsasdgban valé boldogulds, mint az egyéni boldogulds, példdul a kiizd8sportok terén.

Hasonléképpen dokumentilhatjuk a dohdny haszndlatdnak hossza tavi |, civilizalédasét”,
amely szorosan kotddik az 4ltaldnosabb tdrsadalmi folyamatokhoz. Ez ldthaté péld4ul a kont-
roll elvesztését és a valésigbdl valé menekiilést célz6 dohdnyfogyasztdstdl (gondoljunk vissza a
yhaldlszerd” transzba esé sémdnra) valé eltdvoloddsban, és a ,valésdgba” visszahozo, az 6nkont-
roll eszkozeként hasznalt dohdnyfogyasztds felé valé elmozduldsban (példdul a relaxdcié oszton-
zése dltal a ,normilis dllapotba” valé visszatérést célzé dohdnyzds). Tanulmdnyomban kimutat-
tam a valtozo viselkedési normdk jelentdségét ezeknek a valtozdsoknak az eléremozditdséban.
Amellett érveltem, hogy ebben a folyamatban a tdrsadalmi veszélyek t6rténelmileg ugyanolyan
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fontosak, mint a fizikai veszélyek. Ennek megfelelden, dokumentdltam a dohdny hosszu tavi
higiénikussd véldsit, ami dltal a dohdnyt ,megtisztitottdk” a fiisttdl, és megtisztitottdk a beteg-
ségektdl.

Az e-cigarettdkkal a felhaszndl6k pillanatnyilag nyilvinosan dohdnyozhatnak anélkiil, hogy
betdrnének mds légterébe. Nincs tlizveszély, nem 4ll fenn a mdsok megsértésének veszélye. Az
e-cigaretta minden bizonnyal az eddigi ,legcivilizaltabb” dohdnyzdsi forma. Az e-cigaretta nem
zavard, betolakodd, és (széles korben) nem offenziv — a dohdnyzdsnak egy sokkal ,egészsége-
sebb”, klinikaivd, higiénikussd tett formdja. Mind fizikailag, mind tdrsadalmilag ,biztonsigo-
sabb”, mint bdrmely kordbbi dohdnyforma. Esztétikai és farmakoldgiai értelemben is , tiszta”.
Jelenleg a felhaszndlok ,,gézolhetnek” a legtobb nyilvdnos helyen (bdr ez gyorsan véltozik, né-
hany orszdg, példdul Szingapur és az Egyesiilt Arab Emirségek mar betiltottdk — az e-cigarettdk,
ezek szerint, tdrsitds révén blinosek). Taldn a legérdekesebb az, hogy a dohdnyzas fizikai veszé-
lyeirdl valé konszenzus hidnyaban, a vitdk a lehetséges tdrsadalmi veszélyekre téreek vissza: az
e-cigarettdk szolgilhatnak-e ,kapudrogként”, Gjra ,,normalizdlhatjék-¢” a dohdnyzdst, és altald-
nosabban, zavardak lehetnek-e egyes ,nem-vaperek” szdmdra. Latszélag barmilyen egyértelm(
bizonyiték nélkiil, a ,kapu” hipotézis — miszerint az e-cigaretta egy kapu az ég8 dohdny felé, és
nem felé/ (annak ellenére, hogy sok ellentmondé bizonyiték van) —, jelentds befolydssal bir a
szakpolitikai kozosségben. Ennek iddszert példdja a dohdnytermékekrdl sz6l6 irdnyelv dltal a
kozelmaltban bevezetett, a tanulmdny sordn mar emlitett valtozdsok. A kdzelmultban az irdny-
elvet a dohdny 4ltal okozott kdr csokkentésének nagy napjénak megjeloléseként mindsitették.
Hosszabb tévon és a dohdny ,civilizdléddsa” lencséjén keresztiil nézve, ez egy vitds pont marad.

Az irdnyelv val6jédban folytatja azt a hosszabb tdvti trendet, amirdl a tanulmanyban kordb-
ban mir tirgyaltam — a dohdnyzds egyre névekvd higiénikussa tételét és szabdlyozdsat, valamint
a dohdny nikotinnd valé redukaldsdra irdnyuld tdrsadalmi nyomds novekedését. Ismételten
hangstlyozom, a szakpolitikdk a tdrsadalmi nyomdsra, és nem az orvosi felfedezésekre adott vé-
laszt képezik — az e-cigarettdk szabdlyozdsinak tudomdnyos megalapozdsa, finoman szélva,
gyenge. Némiképp paradox médon, a tdrsadalmi nyomdsra valé vélaszként, a szakpolitikik
akaratlanul is a nagy dohdnyvallalatok kezére jitszédhatnak, amelyek azt figyelhették meg,
hogy az e-cigarettdk elterjedésével parhuzamosan 10%-kal csokkent az égé dohdny értékesitése.
Amint az e-cigaretta szigortian szabdlyozottd vélik — hamarosan sziikségessé vdlé engedélyezte-
tések, szigortian ellendrzdtt hozam korldtok stb. —, ki lesz kedvezdbb helyzetben, mint a do-
hanyipar, hogy tdrgyaldsokat folytasson a termék és a piac kozott az egyre tobb és tobbféle
szakpolitikai akadélyrdl? Ki fog rendelkezni pénziigyi és jogi eréforrasokkal, hogy a szakpoliti-
kai feltételeknek megfeleljen? Kevésbé valészint, hogy a sok kis gydrtd és elektronikai startup
cég — amelyek jelenleg az e-cigarettapiac jelentds hdnyaddt birtokoljdk — versenyképes lesz. A
nagy dohdnyipari cégeknek nem csak az vélik elényiikre, hogy nyilt Gtjuk van az e-cigarettapi-
acon valé részesedésiik ndvelésére, akdr a monopolhelyzet kialakuldsdig, hiszen az égd dohdny
értékesitésének potencidlis Gjjaéledése is eldnyiikre szolgdl. Ha az e-cigarettdk ,,dohdnyzds meg-
sziintetését célzd” késziilékként poziciondlédnak, a tovabbra is dohdnyozni akaré dohdnyosok
akdr vissza is térhetnek az égé dohdnyhoz, f8leg ha a szigorubb szabdlyozdsok miatt nincs ele-
gendd egyenértékii tapasztalatuk a dohdnyzds és a gdz6lés kozott. A nikotinpétld terdpidkat
gyartd nagy gydgyszergydrtd cégekre vonatkozd fenyegetés két fronton is ardnyosan csokken:
el8szor is azért, mert csokken az e-cigarettikkal val6 versengés a rekredcids térben, és mdsodszor
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azért, mert visszadll az égé dohdny és a nikotinp6tl6 terdpidk (a ,kdbitdszer”, amely aldtdmaszt-
jaa ,terdpidk” irdnti igényt — amelyeket mds ,dologként” kezelnek) kozdtti valamelyest perverz
szimbidzis.

A civilizdci6 folyamata eme lencséje tehdt kulesfontossdgt az e-cigarettdk elterjedésének

megértésében, és dltaldnosabban, ezen 1j késziilékekre vonatkozé legtijabb szakpolitikai fejle-
ményekkel kapcsolatos vitdk megértésében.

Forditotta Bogddn Andrea
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