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KRIMINOLOGIA

Az ADHD fiatalkoru blnelkéveték esetében
valé eléforduldsanak vizsgdlata, kiilonos
tekintettel az oktatdsi és kriminolégiai
osszefliggésekre a nemzetkozi
szakirodalom tikrében'

Examining the Prevalence of ADHD in Juvenile Offenders,
With Particular Reference to the Educational and
Criminological Contexts in the Light of International
Literature

MIKLOSI Mdrta?

Bevezetés: Az ADHD hatdsai szertedgazok, a kutatdk egyértelmdlen 6sszeflg-
gésbe hozzdk a blnelkdvetdi magatartdssal. A fiatalkord blnelkdvetdk korében
az ADHD eléforduldsi gyakorisdga jelentésen magasabb, mint az dltaldnos
populdcidban, ami mind oktatdsi, mind kriminolégiai szempontbdl mélyrehatd
kovetkezményekkel jar.

Célkitlizés: Tanulmdnyunkban az ADHD tuneteinek, diagnosztizdldsi
eszkdzeinek bemutatdsa mellett feltdrjuk, milyen elméletek huzédnak meg
a fiatalkordak blnelkévetévé vdaldsdnak hatterében, valamint kitérink annak
vizsgdlatdra, milyen 6sszefliggések fedezhetdek fel ezen elkdvetdk oktatdsikihi-
vdsai és kriminolégiai jellemzdi vonatkozdsdban.

Modszer: A téma alapos megismeréséhez felkutattuk az ADHD fiatalkoru
blnelkdvetdk korében térténd eléforduldsdra vonatkozd tudomdnyos szakiro-
dalmat (elsédlegesen a nemzetkézi tanulmdnyokra fékuszdlva), féleg a téma
pszicholdgiai, oktatdsi, kriminoldgiai vetlletét vizsgdlva. Nemcsak tanulmdnyo-
kat, de szisztematikus 6sszefoglaldkat is feldolgoztunk atéma jobb megismerése
érdekében.

Kovetkeztetések: A tanulmdny legfébb értéke a téma szakirodalmi hdatte-
rének feldolgozdsa mellett annak bemutatdsa, milyen 6sszefliggés fedezhetd
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fel az oktatdsi és kriminolégiai kdvetkezmények kozoétt. Az ADHD korai felis-
merése az oktatds sordn kulcsfontossdgu, mert mérsékelheti a blnelkdvetés
kockdzatdt azdltal, hogy személyre szabott beavatkozdsokat biztosit, ame-
lyek mind a tanulmdnyi, mind a viselkedési szikségleteket figyelembe veszik.
A fiatalkord binelkdvetdk kérében megjelené ADHD vizsgdlata kulcsfontos-
sdgu, a velik valé foglalkozds mindannyiunk kézés érdeke, mert hozzdjdrulhat
ahhoz, hogy a fiatalkoru felnétt kordra rezisztenssé vdljon, és ne kdvessen el
Ujabb blncselekményt.

Kulesszavak: ADHD, fiatalkoru blinelkévetdk, elsé blincselekmény, impulzivitds,
hiperakftivitds

Introduction: The effects of ADHD are wide-ranging, with researchers clearly
linking it to offending behaviour. The prevalence of ADHD among juvenile
offenders is significantly higher than in the general population, with profound
implications for both education and criminology.

Objectives: In this study, we will explore the theories behind the devel-
opment of ADHD as a symptom and diagnostic tool in juvenile delinquency,
and explore the links between the educational challenges and criminological
characteristics of these offenders.

Methods: To gain a thorough understanding of the topic, the academic
literature on the prevalence of ADHD among juvenile offenders was reviewed
(focusing primarily on infernational studies), mainly examining the psychologi-
cal, educational and criminological dimensions of the topic. Not only studies,
but also systematic summaries have been processed in order to gain a better
understanding of the fopic.

Conclusions: the main value of the study, besides the literature background,
is to show the relationship between educational and criminological consequen-
ces. Early identification of ADHD in education is crucial because it can reduce
the risk of delinquency by providing tailored interventions that address both
academic and behavioural needs. Screening for ADHD among juvenile offen-
ders is key, and addressing them is in all our interests as it can help to ensure
that the juvenile becomes desensitised to re-offending by adulthood.

Keywords: ADHD, juvenile offenders, first offence, impulsivity, hyperactivity

Bevezetés

A figyelemhidnyos/hiperaktivitdsi zavar (ADHD) egy mentélis zavar, amely az idegrend-
szer nem megfeleld mikodésével all Gsszefiiggésben; legfobb jellemzdi a figyelemhidny,
az impulzivitds és a hiperaktivitds (SARVER et al. 2014; NYMAN et al. 2007). Az ADHD-s
fiatalkoruak gyakran mutatnak hiperaktiv/figyelemzavaros és tovabbi zavaré tiineteket,
kilonésen agressziv/antiszocidlis viselkedést; e tiineti zavarok dtfedése olyan méreékd,
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hogy meghaladja az egybeesés szintjét, amely a betegségek nemzetkozi osztdlyozdsaban
(ICD 10) a ,hiperaktiv visclkedési zavar” kategériat tartalmazza (POLIER-VLOET —
HERPERTZ-DAHLMANN et al. 2012).

Osszefiiggés fedezheté fel az ADHD és a fiatalkori biinelkévetés kozote, az ADHD
tobb ponton is jelentésen hozzdjarulhat a fiatalkori btinézéshez. Az ADHD-s fiatalok
egyértelmiien nagyobb valészintiséggel kertilnek kapesolatba az igazsdgszolgdlratdsi
rendszerrel, mint nem ADHD-s tdrsaik, akar kisebb szabélysértések, akdr stulyosabb
btincselekmények elkévetése miatt (FLETCHER-WOLFE 2009). Az ADHD-val ¢16 fiata-
lok esetében gyakoribb az antiszocidlis viselkedés, amely konnyen vezethet biincselekmé-
nyek elkovetéséhez (FOLEY-CARLTON-HOWELL 1996), jellemzé rdjuk az impulzivitds
és hiperaktivitas, amely provokativ helyzetekben reaktiv agressziv viselkedéshez vezethet
(WojciecHOWSKI 2021). A hiperaktiv tiinetek zavaré viselkedéshez, kockdzatos tevé-
kenységekben valé részvételhez vezethetnek, névelve a biincselekmények elkovetésének
esélyét (FLETCHER-WOLFE 2009).

A hiperaktivitds, impulzivitds a tanuldsban is akadélyozé tényezd lehet és rosszabb
iskolai teljesitményt eredményezhet, ami alacsonyabb iskolai végzettséghez és korldtozott
munkaerdpiaci lehetéségekhez vezet, névelve ezzel annak esélyét, hogy az illeté illegélis
tevékenységekhez forduljon (FLETCHER-WOLEE 2009). A kognitiv hidnyossig mellett
jellemzé rdjuk az érzelmi hidnyossdg és diszreguldcio, amely szintén hozzdjérulhat a biinel-
kovetési magatartdshoz. (Royal College of Psychiatrics 2024). Komoly probléma a mas
zavarokkal valé komorbiditds, ugyanis az ADHD-s biinelkovetdk jelentss hinyadédnak
tarsbetegségei is vannak, mint példdul hangulati, szorongdsos, magatartési, szerhasznélati
és személyiségzavarok.

Tanulmanyunkban megvizsgéljuk, mi jellemzi az ADHD-val ¢l fiatalkoruakat,
mit tudunk a betegség kialakuldsardl, eléforduldsarol, diagnosztizalasirdl, melyek a leg-
f&bb tiinetei, milyen kihivasokkal szembesiilnek ezek a fiatalok a tanulds terén, milyen
tényez8k vezetnek ahhoz, hogy nagyobb ardnyban Iépnek a btinelk6vetés utjira, mint
neurotipikus tarsaik.

Az ADHD kialakuldsdnak okai, eléforduldsdnak gyakorisdga,
diagnosztizdldsa, komorbiditdsa

Az ADHD esetében mind genetikai, mind pedig kornyezeti tényezék kimutathatok.
Az orokletes tényezdk szerepét vizsgild kutatasok szerint eléforduldsinak kockézata elsé-
fokt rokonokndl 3-5-szor6s, azonban ikrek esetében ennek esélye 65-90% (FARAONE—
BIEDERMAN-MONUTEAUX 2000). Amikor az ADHD-t elészér felfedezték az 1900-as
évek elején, akkor még ugy véleék, hogy a kornyezet szdmdra is jol lithaté tiinetek hatte-
rében az erkolesi gatak zavara és az ehhez kapcsolédé motivécids problémak hazédnak
(MATTIASSICH-SZOKOLI — SOFI 2022). Faraone és munkatarsai kutatasinak (2000)
koszonhetéen egyre inkdbb korvonalazédott, hogy az ADHD hatterében kérnyezeti koc-
kézatok mellett egyértelmii molekuldris bioldgiai és genetikai hdttér is megjelenik. Szdmos
ikerkutatds valésult meg az 6rokletes tényezék kimutatdsa terén, emellett esettanulma-
nyok is kitértek a csalddi jellegzetességek vizsgalatara (MATTIASSICH-SZOKOLI — SOFI
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2022). A sziildk és tandrok 4ltal értékelt tiineti skdlakat alkalmazé ikervizsgalatok a gene-
tikai tényez6k dominans szerepét mutattak ki, az 6rokolhetéséget 60-90%-ra becsiilték
(CorNisH et al. 2005; THAPAR et al. 2006). Coolidge munkatirsaival (COOLIDGE-
THEDE-YOUNG 2000) kutatdsdban rimutatott, hogy az ADHD 4tlagos orokolhet8sége
76%, igy az egyik leginkdbb orokletes pszichidtriai rendellenesség. Tovabbi hozzéjarulé
tényezdk lehetnek a sziiletési komplikaciok, az anyai dohdnyzds és a csalddi problémdk
(EAVES et al. 2000; HURTIG et al. 2005). A kedvezétlen gyermekkori élmények is ilyen
befolydsold tényezdket mutatnak, mivel gyakoriak a fiatalkora biinelkovetSk korében, és
bizonyitottan hozzéjirulnak az ADHD kialakuldséhoz, valamint a bin6zés megjelené-
séhez és fenntartdséhoz (DE SANCTIS et al. 2012).

Az ADHD gyermekkori eléfordulési gyakorisdgdra vonatkozé becslések 4-12%
(CornIsH et al. 2005; GERSHON 2002) kézdtt mozognak, és a kdvetéses vizsgalatok
szerint az ADHD-val diagnosztizalt gyermekek 70-80%-a serdiilékorban is tiineteket
mutat (HURTIG et al. 2007). A felndttkori ADHD eléforduldsi gyakorisdganak becs-
lései 2 és 5% kozote mozognak (ROSLER et al. 2004). Az eléforduldsi ardny 2—4-szer
magasabb a férfiaknal, mint a néknél (BARKLEY 1998; BARZMAN-FIELER-SALLEE
2004; BIEDERMAN et al. 2002), ugyanakkor a nemek kozotti kiilonbségek nagyon kordn
megjelennek, majd a kor el6rehaladtéval dltaldban csokkennek, majd elttinnek. A klinikai
vizsgalatok eredményei alapjin a fiik esetében nagyobb ardnyban jelenik mega hiperak-
tivitds-impulzivitds, mint a linyokndl (BARKLEY 1998; BARZMAN-FIELER-SALLEE
2004). A metaanalizisek 26-30%-0s ADHD-eléfordul4si ardnyt jeleznek a fiatalkortak
és felndttek fogva tartdsi mintdiban, ami az 4ltalinos populdcidhoz képest 5—-10-szeres
kockdzatot mutat (BAGGIO et al. 2018; YOUNG et al. 2015).

A szakemberek a DSM-5 klasszifikdcids rendszer irdnyelveit hasznaljak az ADHD
diagnosztizéldsdhoz. A DSM-5 diagnosztikai klasszifikdcis rendszer kevesebb tiinet
meglétée irja el6 a felnéetkori ADHD diagndzisédnak feléllitasdhoz a DSM-4 klasszifi-
kécids rendszerben szereplé tiinetekhez képest, miga gyermekkori diagnézis kritériumai
a korabbi kiad4dsokhoz képest nem valtoztak (RIGLER et al. 2016). Az ADHD diag-
nézishoz sziikséges tiinetek szaméra vonatkozdan a DSM-5 korcsoportonként eltérd
szabélyokat tartalmaz, amikor rogziti, hogy hat vagy tobb tiinet a figyelmetlenség és/
vagy a hiperaktivitds-impulzivitds tiinete 16 éves korig, illetve 6t vagy tobb tiinet a figyel-
metlenség és/vagy a hiperaktivitds-impulzivitds tiinete 17 éves és iddsebb serdiiléknél és
felndteeknél. Az ADHD-ban szenvedd személyeknél a figyelemhidny (A) és/vagy a hipe-
raktivitds (B), impulzivitds (C) lehet hangstlyosabb. A fenti kritériumokon kiviil a kévet-
kezd feltéreleknek is teljestilniiik kell: 1. Tobb figyelemzavaros vagy hiperaktiv-impulziv
tiinet mar 12 éves kor elétt is jelen volt. 2. Tobb tiinet két vagy tobb kérnyezetben is jelen
van (példdul otthon, az iskoldban vagy a munkahelyen; bardtokkal vagy rokonokkal;
egyéb tevékenységek sordn). 3. Egyértelmi bizonyiték van arra, hogy a tiinetek zavarjak
vagy csokkentik a szocidlis, iskolai vagy munkahelyi miikédés mindségét (American
Psychiatric Association 2022).

Az ADHD heterogén zavar, a tarsul6 rendellenességek és tarsbetegségek eléfordulasi
gyakorisiga az ADHD-s betegek korében a becslések szerint 40-60% (BIEDERMAN et
al. 2004) vagy 70% (BARZMAN-FIELER-SALLEE 2004), ami az ADHD-hez térsulé
zavarokon tulmutatd htranyt okoz. Az ADHD alapvet§ jellemzdi a tdrsbetegségekkel
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egylitt megakadalyozhatjik, hogy az ebben a zavarban szenved§ fiatalok megéresék a tor-
vényszegés kovetkezményeit, és novelik a letartézeatdsuk valdszintségée (SILvA et al.
2014). A térsulé allapotok kozé tartoznak a viselkedési zavarok (magatartdszavar [CD],
az oppoziciés zavar [ODD]), a hangulatzavarok (unipoléris vagy bipoldris depresszid),
a szorongds, a kognitiv és tanuldsi zavarok, valamint a szocialis fogyatékossagok, tovdbbd
a kabitdszer- és alkoholfogyasztas és -fliggdség. Az ADHD jelentds mértékt komorbidi-
tast mutat més kora gyermekkori kockdzati tényezdkkel, a leggyakoribb térsbetegségek
a fiatal ADHD-s gyermekeknél a magatartdszavar (CD) és az oppozicids zavar (ODD),
cléforduldsuk az ADHD-s gyermekeknél 40-70% kozott mozog (EAVES et al. 2000).

Egyes vizsgélatokban az ADHD és az antiszocidlis viselkedés kozotti Gsszefiiggés fél-
revezetdnek tlinik (FERGUSSON—-HORWOOD-LYNSKEY 1993; SATTERFIELD-SCHELL
1997), mig més vizsgélatok az okozati sszefiiggésre taldlnak bizonyitékot (RAINE et al.
2005; SATTERFIELD et al. 1994). Folyamatos vita folyik azonban arrél, hogy az ADHD
onmagaban hajlamositja-e az egyéneket a késébbi antiszocidlis viselkedésre és a blinozé
¢letmddra, vagy e problémék kialakuldsa elsésorban mas zavarokkal valé komorbiditis ered-
ménye (POLIER-VLOET — HERPERTZ-DAHLMANN et al. 2012). Hasonldan fontos kérdés
annak vizsgdlata, hogy milyen 6sszefiiggés fedezheté fel az ADHD-val jaré hiperaktivitas,
figyelemzavar és a tanuldsban valé esetleges sikertelenség, majd ennck blin6z8i magatartasra
kifejtett hatdsa kozote, ezek vizsgalataval a kovetkezd fejezetben foglalkozunk.

Az ADHD tunetei, kiilonds tekintettel az oktatds teriletén
megjelend kihivdsokra

Az ADHD egy kiilonallé agyi rendellenesség, jellemzdi a figyelemzavar, a gatlds hidnya, a moto-
ros dezorganizicié és a munkameméria hidnyossdga (BARZMAN-FIELER-SALLEE 2004). Valé-
jaban Barkley (1997) e folyamatok kéziil sokat a ,végrehajté mitkodés” fogalma ald sorolt,
az ADHD-t pedig az agy nem megfeleléen mikodé irdnyitérendszerének tekinti. A hom-
loklebenyrél ugy vélik, hogy kézponti szerepet jatszik az olyan alapvet$ funkcidkban,
mint a motivicio, onértékelés, onszabdlyozds, és ezek a funkcidk kdrosodnak az ADHD-
val diagnosztizalt személyeknél (JovicicH et al. 2001). Az impulzivitds, amely az ebben
azavarban szenvedd személyek viselkedésének egyik alapvetd jellemzdje, a viselkedés gat-
lasénak csokkent képességével jér egytitt. Barkley (1997) szerint az ADHD alapvetéen
az onkontroll problémadja, az éltalinos biinézéselmélet (GOTTFREDSON-HIRSCHI 1990)
szerint az alacsony onkontroll a nem hatékony sziiléi nevelés kovetkezményeként alakul
ki. Az alacsony 6nkontroll emellett 6sszefiiggésben 4ll ,a verbalis készségek és a kognitiv
(meméria, intelligencia) funkciok deficitjével is, mivel ezek a hidnyossdgok érintik a szocidlis
problémamegoldé készségeket, igy az dnuralmat is” (MATTIASSICH-SZOKOLI — SOFI 2022:
42). Az alacsony 6nkontroll és az ADHD szoros kapcsolatban éllnak a btinozési hajlammal,
azok az egyének, akik alacsonyabb szintt 6nkontrollal rendelkeznek, nagyobb valészintség-
gel kovetnek el blineselekményeket, mert gyakrabban cselekednek impulzivan, figyelmen
kiviil hagyva a potencidlis kovetkezményeket (UNNEVER-CORNELL 2003).

Az ADHD egy misik tiinete a kozosséghez val6 alkalmazkodasi nehézség megje-
lenése a térsas kapcsolatokban. Az agresszio, a gyenge konfliktuskezelési stratégiak és
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az ebbdl ad6dé térsas interakcids nehézségek hozzéjirulhatnak ahhoz, hogy a fiatalkora
a kozosség peremére szoruljon (MATTIASSICH-SZOKOLI — SOFI 2022). A szocidlisan
kevésbé hatékony gyerekek ,alacsonyabb szintt egyticemikodési készséggel rendelkeznek,
konfliktusmegoldasi stratégidik inkdbb agressziv szinezettick” — fogalmazza meg S6fi és
Mattiassich-Szokoli (2022: 42). Az ADHD-s gyermekeknél gyakran eléfordulé kapeso-
lati problémdk mellett a csalddi interakcidkban is megfigyelhetdk nehézségek (MATTI-
ASSICH-SZOKOLI — SOFI 2022), ugyanakkor megfeleld pszichoedukéciéval a csalddnak
kevesebb nehézséget okozhat az egyiittélés és az egytittmtikodés. Tény azonban, hogy
akérkép a csalddra mint rendszerre is hatdssal van, a valas és a kilonélés kockdzata az 4tla-
gosnal 3-5-sz6r magasabb az ADHD-s gyermekek sziilei korében (BARKLEY 1990).

Az ADHD-s fiatalok szdmos teriileten problémakkal kiizdenek az onkontroll és
a térsadalmi hovatartozéds nehézségei miatt. Az ADHD-s gyermekekrdl megéllapitottak,
hogy kevesebb kozeli bardtjuk van (BAGWELL et al. 2001), antiszocidlis viselkedést mutat-
nak (BIEDERMAN-FARAONE 2005), alacsony onértékeléstél és alacsony onbecsiiléstsl
szenvedhetnek (MATTIASSICH-SZOKOLI — SOFI 2022). A kutatdk a kockazatos viselke-
désformék novekedését is megéllapitotték, beleértve a kordbbi szexualis egytittléteket és
a fogamzdsgatlé eszkozok haszndlatanak alacsonyabb ardnydt (BARKLEY 2002).

Az ADHD-val egyiitt jiré figyelemzavar, a munkamemdria hidnyossiga szdmos
kognitiv tevékenységhez k6t8dé tertileten is nehézséget okoz ezeknél a fiataloknal, igen
gyakran szembesiilnek kihivédsokkal a tanulményi eldmeneteliikben.

Szamos kutatds mutat rd arra az Gsszefuggésre, hogy az ADHD egyik legfontosabb
kovetkezménye lehet a rosszabb tanulményi eredmény, ami a figyelmetlenség, a tul-
zott aktivitds és az impulzivitds miatt kovetkezik be (BARKLEY 2002). Amellett, hogy
az ADHD-s gyermekek nehezen tudnak jél teljesiteni az iskoldban (RODRIGUEZ et al.
2007), az osztalyteremben vald nyugtalansdg hozz4jirulhat az oktatdsi marginalizéciéhoz.

Az ADHD szoros kapcsolatban 4ll a tanuldsi zavarokkal (YosHiMASU et al. 2010), és
az ADHD-s felnéttek alacsonyabb intellektualis funkcidkat mutatnak, mint az ADHD
nélkiili felnéttek (BRIDGETT-WALKER 2006). Empirikus bizonyitékok arra utalnak,
hogy a tanuldsi zavarok, péld4ul a diszlexia (KIRk-REID 2001), valamint az alacsony
[Q-¢reékek (WoNG-SLOTBOOM-BIJLEVELD 2010) pozitiv kapcsolatban 4llnak a biinel-
kovetéssel (COTTLE-LEE-HEILBRUN 2001).

Az olvasési zavar az ADHD gyakori kisérdjelensége, ¢és gy tinik, hogy kozos gene-
tikai befolydsol6 tényez8i vannak, killonosen a figyelmetlenség tiineteivel 6sszefiiggésben
(EBEJER et al. 2010).

Egy korébbi kutatis arra a kovetkeztetésre jutott, hogy az ADHD-s btinozéknek volt
alegalacsonyabb verbalis IQ-ért¢ke és a legalacsonyabb olvasisi készsége az ADHD-s, nem
ADHD-s, btinézé és nem biin6z6 csoportok koziil (MOFFITT 1990).

Egy mésik vizsgilat (EINAT-EINAT 2008) a tanuldsi zavarokat és az ADHD-t vizs-
galta fogvatartottak korében, és mindkét éllapot magas ardnydt (70% és 57%) éllapitotta
meg. Er6s kapcsolatot taldltak az ADHD és a korai iskolaelhagyds, valamint a tanuldsi
zavarok és a blinelkovetés fiatalabb életkora kozott. Mivel a tanuldsi zavarok és a blino-
zés kozotti kapesolat megalapozottnak tinik, ezek az eredmények azt sugalljék, hogy
az ADHD-s és tanulasi zavarral egyardnt kiizdé gyermekeknél fokozott a kockédzata
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az alacsonyabb iskolai teljesitménynek és a korai btinelkévetésben val6 részvételnek
(POLIER-VLOET — HERPERTZ-DAHLMANN et al. 2012).

Az ADHD-t gyenge koncentraciéval és impulzivitdssal (HARPIN 2005), alacsonyabb
osztalyzatokkal és nagyobb mértékt bukdssal és kizardssal (BARKLEY 2002; FLETCHER~
WOLFE 2008), a tandrok részérél rosszabb megitéléssel (EISENBERG-SCHNEIDER 2007)
és alacsonyabb iskolai végzettséggel (FLETCHER-WOLFE 2008) hoztdk osszefiiggésbe.
Eyestone és Howell megallapitdsa szerint (1994) az ADHD-val él6 fiatalok tiinetei amel-
lett, hogy kihatdssal vannak az iskolai teljesitménytikre, egyértelmten tobb odafigyelést
és tolerancidt igényelnek a pedagégusok és az iskolai kozosség részérél.

A kutatdsok kévetkezetesen bizonyitjik, hogy a gyenge tanulmanyi eredmény,
a tanuldsi zavarok és az alacsony intelligencia az antiszocidlis és biinelkovetési magatartis
kockdazati tényez6i (HINSHAW et al. 2002). Az ADHD hosszti tivon azéltal, hogy dssze-
fuggésbe hozhaté az oktatdsi torekvések csokkenésével, messzemend negativ kovetkez-
ményekkel jér a felndttkori térsadalmi-gazdaségi eredményekre nézve, emellett komoly
el6rejelzéje lehet a nagyobb blin6zési hajlandésignak, ahogyan ezt a kovetkezé fejezetben
bemutatjuk (ROSLER et al. 2004).

Az ADHD és a blinelkévetés osszefliggései

Elméleti hiccér: Mofhice (1993) antiszocidlis viselkedés taxondmiai elmélete és Sampson
és Laub (1993) tarsadalmikontroll-elmélete.

Az ADHD és a btinelkovetés kozotti kapesolat magyardzatéra torekedve az élet-
pélya-kriminolégia két kiemelkedd elméletére timaszkodunk, Moffitt (1993) antiszocia-
lis viselkedés taxonémiai elméletére, valamint Sampson és Laub (1993) tdrsadalmikont-
roll-elméletére.

Mofhtt kutatdsai arra hivedk fel figyelmet, hogy a serdiilékorbdl a felnéttkorba valé
dtmenet kritikus idészakot jelent az életkori blinozési gorbe tekintetében. A sulyossdg és
a folyamatossig leirasiban kiilonbséget tesz a fiatal felnéttkorra korlatozott és az életpa-
lydn 4t tartd binelkovetdk kozott, és ramutat arra, hogy a fiatalkori blin6zés inkébb a sza-
bély, mint a kivétel (MOFFITT 2003). Mofhtt kettds taxondmidja alapjin az életpalya-per-
szisztens elkovetdk a serdiil6korban korldtozott elkovetdkétdl az antiszocidlis viselkedés
korai megjelenésében kiilonboznek (MOFFITT-CASPI 2001). Moffitt (2003) elmélete
szerint a felnSttkori binézés elsddleges forrdsai olyan neuropszicholdgiai hidnyossigok-
ban rejlenek, amelyek 6roklottek, vagy a korai gyermekkorban szerzettek. A feltételezé-
sck szerint a hdtranyos csalddi kornyezetben valé felnovés felerdsiti e kockdzati tényezdk
kriminogén potencialjat (MOFFITT 2003). Az ADHD tehét egy olyan neuropszicholé-
giai deficit megnyilvdnuldsdnak tekinthetd, amely hozzdjarulhat a blinelkovetés egész
életen 4t tartd, tartdsan fenndlld utjahoz (FARRINGTON 2003). Moffitt (1990) elmélete
szerint a koran kialakulé kockazati tényez8k hatdsa a felnéttkori blinozésre lényegében
kozvetlen, és nem a késébbi serdiilékorban bekovetkezd tarsadalmi hatdsok kozvetitésé-
vel érvényesiil. Bar az elmélet nem tagadja, hogy a hiperaktivitisnak és az impulzivitds-
nak valészintleg negativ kovetkezményei lesznek az élettt sordn, az ilyen kimeneteleket
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akozos szindréoma kilonallé megnyilvanuldsaiként értelmezi, amelyek korlatozott szere-
pet jatszanak az oksagi lincban (SAVOLAINEN et al. 2010).

Sampson és Laub (1993) elméletében arra mutatott r4, hogy a legtobb antiszocidlis
gyermek nem valik blin6z6vé, illetve a felndttkori bin6zéshez nem sziikséges antiszoci-
alis gyermekkor. A tédrsadalmikontroll-elmélet alaptételét kovetve azzal érvelnek, hogy
a blindzést a proszocidlis személyekhez valé gyenge kotédés okozza (SAMPSON-LAUB
1993). Farrington (2003) szerint igy az ADHD nem elégséges meghatdrozéja a felndte-
kori blinozésnek, inkdbb egy kockdzati tényezd, amely annyiban jérulhat hozza a bino-
zéshez, amennyiben akadalyozza a hagyomanyos intézményekhez valé erés kotddést.
Serdiil6korban a sziil6khoz, az iskoldhoz és a kortarsakhoz valé kotddés a tarsadalmi
kontroll legfontosabb forrasai, és a hiperaktivitdssal és a figyelmetlenséggel kapcsolatos
problémak ezeket a kapesolatokat er8sen befolydsolhatjik (Guo-ROETTGER-CAT12010;
SaMPSON-LAUB 1993). Emellett kutatdsok azt is kimutattdk, hogy ADHD-s gyerme-
kek kisebb valdszintiséggel élnck mindkét bioldgiai sziiléjiikkel (HURTIG et al. 2005),
sziileik nagyobb valészintiséggel rendelkeznek alacsony tarsadalmi-gazdasigi statusz-
szal, illetve biintetett eléélettick (FARRINGTON 1990), ezek a jellemzék pedig altaliban
osszefiiggésbe hozhatdk a tarsadalmi kontroll ecsokkent szintjével (RUTTER-GILLER-
HAGELL 1998; SAMPSON-LAUB 1993). Rdaddsul a sziil8k jellemzéitdl fiiggetleniil
az a tény, hogy az ADHD gyakran gyenge interperszonilis készségekben nyilvdnul
meg (TAYLOR-INGRAM 1999), valészintleg kovetkezményekkel jér a sziiléi stilusra és
a szocializdcids folyamatra nézve (RUTTER-GILLER-HAGELL 1998; SAMPSON-LAUB
1993). A tanulmdnyok arra utalnak, hogy a sziiléi fegyelem, a sziil6-gyermek kapcsolat
rossz mindsége és a csaladi kohézié csokkenése erdsitik az ADHD ¢és az antiszocialis
eredmények kozotti kapesolatot (THAPAR et al. 2006).

ADHD-s fiatalok blinelkévetévé vdldsdnak okai és a statisztikai
Osszefliggések elemzése

A magas ADHD-szint(i gyermekek gyakran mutatnak zavaré viselkedésmintékat, kiilo-
nosen serdiilékorban, ami arra utal, hogy a hiperaktivitds az antiszocidlis viselkedés el6-
rejelzdje lehet (BABINSKI-HARTSOUGH-LAMBERT 1999). Barkley munkatarsaival
(2004) megéllapitotta, hogy az ADHD-s gyermekek nagyobb valészintséggel vesznek
részt antiszocialis tevékenységekben a kontrollcsoporthoz képest, és emellett arra is fel-
hivta a figyelmet, hogy az ilyen jellegti, nem normakévetd tevékenységek gyakorisdgat
nagymértékben elbre jelzi az ADHD stlyossiga gyermek- és serdiilékorban.

Kutatésok alitdmasztjak, hogy az ADHD-val diagnosztizélt gyermekeknél magas
a blinozés kockdzata (BARRA et al. 2022; KAPLAN—CORNELL 2004; PHILIPP-WIEG-
MANN et al. 2018; RETZ et al. 2004; SIBLEY et al. 2011; S1LvA et al. 2014; POON - Suk-
Han Ho, 2015), ugyanakkor az ADHD szerepe a blindzés elérejelzésében tovébbra is
tisztdzatlan mind a klinikai, mind a populdcids alapt vizsgalatokban (BARKLEY et al.
2004; MANNUZZA-KLEIN-MoUuLTON 2008).

Egy németorszagi fogvatartottak korében végzett vizsgélat szerint 45%-uk meg-
felel az ADHD diagnosztikai kritériumainak (ROSLER et al. 2004). Finnorszdgban és
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Svédorszagban a megfelelé ardnyok meghaladjék az 50%-ot (HAAPASALO-HAMALAINEN
1996; LINDGREN et al. 2002). Egy vizsglat, amelyben 98 fogva tartott koreai biinelkévetd
fiatalkorut és 84 nem biinelkovetd kontrollszemélyt vizsgaltak, azt taldlta, hogy a binelks-
veté serdiilék 42,4%-4nak volt ADHD-ja, mig a kontrollcsoport csak 11,9%-dnak (CHAE-
JuNG-NoHs 2001). Barkley kimutatta, hogy az ADHD-s gyermekek a kontrollcsoporthoz
képest nagyobb valdszintiséggel vesznek részt kiilonféle antiszocidlis tevékenységekben, és
hogy az ilyen tevékenységek gyakorisagit nagymértékben elére jelzi az ADHD gyermek- és
serdiilékori stilyossdga (BARKLEY et al. 2004).

Bér a kutatdsok megéllapitdsai egyértelmick, jelenleg azonban még keveset tudunk
azokrdl a mechanizmusokrél, amelyek az ADHD és a bilinelkovetés kozotti kapesolat
hitterében meghtuzédhatnak (THAPAR et al. 2006). Az Ssszefliggéseket dvatosan kell
kezelni, mivel a hiperaktivitds és a figyelemhidny gyakran mds, kordn kialakulé kockédzati
tényezdkkel (példdul magatartdszavarral, csalddi hatrdnyokkal, alacsony verbdlis intelli-
gencidval) is térsul, az ADHD és a blinozés kozotti kapesolat jelentds része megtévesztd
lehet (HURTIG et al. 2005; SAVOLAINEN et al. 2010). Az ADHD btinelkévetésre gyako-
rolt hatésat befolydsolhatjak tovabbd kapcsol6d6 negativ folyamatok, példaul az érintett
fiatalok életében gyakran megjelend oktatdsi kudarc (ROSLER et al. 2004; THAPAR et
al. 2006). Az is lehetséges, hogy az ADHD antiszocidlis viselkedésre gyakorolt hatdsat
tovabbi kockdzati tényezék mérséklik (MOFFITT 1990; SATTERFIELD-SCHELL 1997).

ADHD-s fiatalok dltal elkévetett blincselekmények sajdtossdgai

A btincselekményeket szdémos kritérium alapjan lehet csoportositani, amelyek koziil
az egyik a biincselekmény térgya szerinti megkiilonboztetés. Richards (2011) kiemeli,
hogy a fiatalkortiakat gyakrabban tartdztatja le a rendérség vagyon elleni btincselekmé-
nyekkel kapcsolatban, mint személy elleni btincselekmények elkovetése miatt. A kutatdk
szerint kiillénésen a tulajdon elleni btincselekmények, a tiltott fegyverviselés, az illeglis
kébitészer-birtoklas és a letartdztatdsok ardnya 4ll pozitiv kapcsolatban az ADHD-stdtussal
(BIEDERMAN-FARAONE 2005; FLETCHER-WOLFE 2008; MANNUZZA-KLEIN 2000).

Szdmos kutatds mutat r a vagyon elleni blincselekmények talstlyara (BARRA et al.
2022; LINDBLAD et al. 2020; RUTTEN et al. 2022; PHILIPP-WIEGMANN et al. 2018;
GRIEGER-HOSSER 2012; SILVA et al. 2014). Philipp-Wiegmann et al. (2018) megél-
lapitotta, hogy az ADHD-s fitk nagyobb valészintséggel vesznek részt nem erészakos
tulajdon elleni btincselekményekben (vagyon elleni biincselekmény = 58,6%), mint sze-
mély elleni bincselekményekben (testi sértés = 21,8%). Hasonld eredményre jutott Barra
et al. (2022) (vagyon elleni biincselekmények = 35,9%), (testi sértés = 21,8%), valamint
Grieger—Hosser (2012), bar esetében kisebb volt az eltérés (vagyon elleni biincselekmény
= 34,8%; testi sértés = 33,3%). Rutten et al. (2022) kutatdséban szignifikdns dsszefiig-
gést mutatott ki annak vonatkozdsaban, hogy az erészak nélkiili vagyon elleni btincse-
lekmények ardnya magasabb volt az ADHD-sok kérében (22, 24%), mint az ASD-sek
korében. A btincselekmények részletezésekor megallapitotta, hogy az ADHD-s serdiilék
csoportjiban a leggyakoribb biincselekmények az erészakos vagyon elleni blincselekmé-
nyek (37,8%), az erészak nélkiili vagyon elleni bincselekmények (24,4%) és a mérsékelten
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erészakos blincselekmények (21,1%) voltak. Lindblad munkatirsaival (2020) kutatdsiban
is arra mutatott rd, hogy a legtobb fiatalkortit vagyon elleni biincselekmények (lopés,
autSlopds stb., 51%) miatt {téleék el, ezt kovették az erészakkal kapcesolatos btineselek-
mények (példdul testi sértés, rablds, 38%), és legkisebb ardnyban a szexualis er8szakot
(6%) vagy emberolést (5%) elkovetd fiatalkortakkal taldlkozhattunk a mintédban. Silva
munkatédrsaival (2014) kutatdsdban a btincselekményeket nyolc csoportba sorolta, de ezek
kozil is a betoréses lopdsok voltak a leggyakoribbak, ez a buncselekmény kétszer olyan
valdszind volt az ADHD-s fitknal, mint az ADHD nélkiili fitknal. Ezek a kutatdsok
is alatdmasztjék, hogy az ADHD-s fiatalkort elkévetdk leggyakrabban vagyon elleni
blincselekményeket kévetnek el.

Az elsé blincselekmény elkévetésének idépontja

Az 4ltalinos szabaly az, hogy minél antiszocialisabb az egyén, annél kordbban lép a biins-
zés utjéra, vilik antiszocidlissd, minél kordbbi életkorban sziiletik meg az elsé biintetd-
itélet, anndl nagyobb a kockdzata a tartds erdszakos viselkedés kialakuldsénak (DEL1sI
etal. 2012; STAHLBERG et al. 2017).

Szdmos tanulmdny kimutatta, hogy az ADHD-s gyermekeknél kordbban kezdédik
és stabilabb a biinelkovetés, az elsé elitéléskor betoleott életkor szignifikinsan 6sszefug-
gésbe kertilt a binelkovetéssel (LOEBER et al. 1995; MOFFITT 1990). A szakirodalom
kovetkezetesen arra utal, hogy az ADHD egyiitt jar az alacsonyabb életkorban bitinelko-
vetdvé véldssal, és inkdbb az élethosszig tarté biinozéshez jarul hozza, mint a serdiilékori
dtmeneti binozéshez (MOFFITT 1990; LOEBER et al. 1995).

A bunelkovetdi magatartdst késén kezdkhoz képest a fiatalabb életkorban biing-
z6vé valo személyek nagyobb valészintséggel mutatnak onkontrollbeli hianyossdgokat,
érkeznek diszfunkcionalisan mikodé csalddi kornyezetbdl, hajlamosak averziv szocidlis
interakcidkban részt venni, és gyakrabban mutatnak sulyosabb ¢és tartésabb magatartési
problémdakat (DEL1s12006; DELIsI et al. 2013; EME 2009).

Egyértelmten megallapithatd, hogy az ADHD-s egyéneknél fiatalabb életkorban
kezdddik a btinelkovetés (DELIsI et al. 2013). DeLisi és munkatarsai (2013) az ADHD-s
fiatalok korében vizsgaltak a blinelkovetés kezdetének kiilonbségeit az ilyen rendellenes-
séggel nem rendelkezé térsaikhoz képest. Az ADHD-s fiatalok szignifikinsan korabbi
antiszocidlis kezdetet mutattak, mint az ADHD nélkili fiatalok. Az ADHD-s gyerekek
1,1 évvel korabban szegték meg elészor a szabilyokat, 1,3 évvel korabban kertiltek elészor
kapcsolatba a rendérséggel, és 0,8 évvel kordbban keriiltek elészor a fiatalkortak birdsiga
clé. Satterfield és munkatdrsai (1997) kimutattdk, hogy a gyermekkori ADHD-s egyének
statisztikailag szignifikdnsan nagyobb hdnyada kovette el elsé btineselekményét 15 éves kora
el6tt. Hasonloképpen, az elsé elitéléskori életkor alacsonyabb volt az ADHD-val rendelkezd
fiatal felndtt bebortonzote elkdvetdk mintdjaban, mint az ADHD nélkiilieknél (15,5 + 1,4
évvs. 17,6 £ 2,3 év; ROSLER et al. 2004). Hasonloképpen, De Sanctis és munkatdrsai (2012)
vizsgalatdban a gyermekkori ADHD-s egyének az els6 letartéztatasuk idején szignifikdnsan
fiatalabbak voltak, mint a kontrollcsoport tagjai (16,9 + 1,7 évvs. 18,2 + 2,3 ¢v).
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A blin6zés korai kezdete fontos mutatd, amelyet figyelmeztetd jelnek kell tekinteni.
Fontos lenne, hogy ezt a megallapitast mindenképpen kévesse valamilyen beavatkozas,
amelynek elsédleges célja, hogy az érintett fiatalokat az antiszocidlis utrdl a proszociélis
tevékenységekben vald részvétel felé tereljék (STAHLBERG et al. 2017).

Osszegzés

Az ADHD hatésai szerteagazok, a kutatdk egyértelmien sszefiggésbe hozzik a biinel-
kovetdi magatartdssal. A figyelemzavar hozzéjirulhat az alacsonyabb iskolai teljesitmény-
hez, ez alacsonyabb iskolai végzettséghez és korldtozott munkaerdpiaci lehetéségekhez
vezet, ami noveli annak esélyée, az illetd illegélis tevékenységekhez forduljon. Az ADHD-
val é16 fiatalokra a kognitiv hidnyossig mellett jellemz8 az érzelmi diszreguldcié, fejletlen-
ség, ami szintén hozzédjirulhat a biinelkovetési magatartdshoz. Tanulményunkban rész-
letesen bemutattuk, milyen tényezék hatdsira vezethet az ADHD-val jiré antiszocidlis
viselkedés, impulzivitas és a hiperaktivitds biincselekmények elkovetéséhez.

Egyértelmten hangsulyt kell fektetni a megelézésre és a korai beavatkozasra, ebben
a legtobb kutatd egyetért (BARRA et al. 2022; PHILIPP-WIEGMANN ct al. 2018; RETZ
etal. 2004; S1LVA et al. 2014). Fontos lenne 4tfogd mentalis egészségligyi szlirést végezni
minden olyan fiatal esetében, aki a fiatalkortak igazsigszolgéltatdsi rendszerébe kertil
(WojciEcHOWSKI 2021), ezzel felismerhetévé vélna az ADHD, igy ez az informéci6
megkonnyitené a velitk foglalkozé szakemberek munkdjat.

A fiatalkortiak megfelel6 sziirése és kezelése szempontjdbdl kiilondsen elengedhetet-
len lenne a pszichidtria, a pszicholdgia és a biniild6zés teriiletén dolgozé szakembereknek,
valamint a politikusoknak és mds érdekelteknek az egytictmikodése a személyre szabott
beavatkozdsok megvaldsitdsa és végrehajtdsa érdekében (BARRA et al. 2022). A fiatalkort
biinelkovetk korében megjelend ADHD vizsgdlata megkeriilhetetlen teriilet, a velik
val6 foglalkozas mindannyiunk kozos érdeke, mert hozzajérulhat ahhoz, hogy a fiatal-
kort felnétt kordra rezisztenssé véljon, és ne keriiljon vissza a biintetés-végrehajtds rend-
szerébe azért, mert Gjabb bincselekményt kovetett el.

Felhaszndlt irodalom

American Psychiatric Association (2022): Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders. Fifth
Edition, Text Revision. Washington, D.C.: American Psychiatric Association. Online: https://doi.
org/10.1176/appi.books.9780890425787

BaBINSKI, Leslie M. - HARTSOUGH, Carolyn S. - LAMBERT, Nadine M. (1999): Childhood Conduct
Problems, Hyperactivity-Impulsivity, and Inattention as Predictors of Adult Criminal Activity. Journal
of Child Psychology and Psychiatry, and Allied Disciplines, 40(3), 347-355. Online: hteps://doi.
org/10.1111/1469-7610.00452

BaGGI0, Stéphanie et al. (2018): Prevalence of Attention Deficit Hyperactivity Disorder in Detention
Settings: A Systematic Review and Meta-Analysis. Frontiers in Psychiatry, 9, 331. Online: https://doi.
0rg/10.3389/fpsyt.2018.00331

Magyar Rendészet « 3. 2025


https://doi.org/10.1176/appi.books.9780890425787
https://doi.org/10.1176/appi.books.9780890425787
https://doi.org/10.1111/1469-7610.00452
https://doi.org/10.1111/1469-7610.00452
https://doi.org/10.3389/fpsyt.2018.00331
https://doi.org/10.3389/fpsyt.2018.00331

62 MIKLOSI Mérta

BaGgweLL, Catherine L. et al. (2001): Attention-Deficit Hyperactivity Disorder and Problems in Peer
Relations: Predictions From Childhood to Adolescence. Journal of the American Academy of Child &
Adolescent Psychiatry, 40(11), 1285-1292. Online: https://doi.org/10.1097/00004583-200111000-
00008

BARKLEY Russell A. (1990): Artention Deficit Hyperactivity Disorder: A Handbook for Diagnosis and
Treatment. New York: Guilford Press.

BARKLEY, Russell A. (1997): Behavioral Inhibition, Sustained Attention, and Executive Functions: Const-
ructing a Unifying Theory of ADHD. Psychological Bulletin, 121(1), 65-94. Online: hteps://doi.
0rg/10.1037/0033-2909.121.1.65

BARKLEY, Russell A. (1998): Attention-Deficit Hyperactivity Disorder: A Handbook for Diagnosis and
Treatment. Second Edition. New York: The Guilford Press.

BARKLEY, Russell A. et al. (2004): Young Adult Follow-up of Hyperactive Children: Antisocial Activities
and Drug Use. Journal of Child Psychology and Psychiatry, and Allied Disciplines, 45(2), 195-211.
Online: https://doi.org/10.1111/j.1469-7610.2004.00214.x

BARRA, Steffen et al. (2022): ADHD Symptom Profiles, Intermittent Explosive Disorder, Adverse Child-
hood Experiences, and Internalising/Externalising Problems in Young Offenders. European Archives
of Psychiatry and Clinical Neuroscience, 272(2), 257-269. Online: https://doi.org/10.1007/s00406-
020-01181-4

BarzMAN, Drew H. - FIELER, Lisha — SALLEE, Floyd R. (2004): Attention-Deficit Hyperactivity Disor-
der Diagnosis and Treatment. The Journal of Legal Medicine, 25(1), 23-38. Online: hteps://doi.
0rg/10.1080/01947640490401902

BIEDERMAN, Joseph et al. (2002): Influence of Gender on Attention Deficit Hyperactivity Disorder in
Children Referred to a Psychiatric Clinic. The American Journal of Psychiatry, 159(1), 36—42. Online:
https://doi.org/10.1176/appi.ajp.159.1.36

BIEDERMAN, Joseph et al. (2004): Gender Effects on Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder in Adults,
Revisited. Biological Psychiatry, 55(7), 692-700. Online: https://doi.org/10.1016/j.biopsych.2003.12.003

BIEDERMAN, Joseph — FARAONE, Stephen V. (2005): Attention-Deficit Hyperactivity Disorder. 7he Lan-
cet, 366(9481), 237-248. Online: https://doi.org/10.1016/S0140-6736(05)66915-2

BRIDGETT, David J. - WALKER, Michael E. (2006): Intellectual Functioning in Adults With ADHD:
A Meta-Analytic Examination of Full Scale IQ Differences Between Adults with and without ADHD.
Psychological Assessment, 18(1), 1-14. Online: https://doi.org/10.1037/1040-3590.18.1.1

CHAE, P.K. - Jung, H. O. - NoH, K. S. (2001): Attention Deficit Hyperactivity Disorder in Korean
Juvenile Delinquents. Adolescence, 36(144), 707-725.

COOLIDGE, Frederick L. - THEDE, Linda L. - YOUNG, Susan E. (2000): Heritability and the Comorbidity
of Attention Deficit Hyperactivity Disorder With Behavioral Disorders and Executive Function Defi-
cits: A Preliminary Investigation. Developmental Neuropsychology, 17(3), 273-287. Online: heeps://doi.
org/10.1207/515326942DN1703_1

CornisH, K. M. etal. (2005): Association of the Dopamine Transporter (DAT1) 10/10-Repeat Genotype
with ADHD Symptoms and Response Inhibition in a General Population Sample. Molecular Psychiatry,
10(7), 686-698. Online: https://doi.org/10.1038/sj.mp.4001641

CoTTLE, Cindy C. - LEE, Ria J. - HEILBRUN, Kirk (2001): The Prediction of Criminal Recidivism in
Juveniles: A Meta-Analysis. Criminal Justice and Bebavior, 28(3), 367-394. Online: https://doi.
org/10.1177/0093854801028003005


https://doi.org/10.1097/00004583-200111000-00008
https://doi.org/10.1097/00004583-200111000-00008
https://doi.org/10.1037/0033-2909.121.1.65
https://doi.org/10.1037/0033-2909.121.1.65
https://doi.org/10.1111/j.1469-7610.2004.00214.x
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01181-4
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01181-4
https://doi.org/10.1080/01947640490401902
https://doi.org/10.1080/01947640490401902
https://doi.org/10.1176/appi.ajp.159.1.36
https://doi.org/10.1016/j.biopsych.2003.12.003
https://doi.org/10.1016/S0140-6736(05)66915-2
https://doi.org/10.1037/1040-3590.18.1.1
https://doi.org/10.1207/S15326942DN1703_1
https://doi.org/10.1207/S15326942DN1703_1
https://doi.org/10.1038/sj.mp.4001641
https://doi.org/10.1177/0093854801028003005
https://doi.org/10.1177/0093854801028003005

Az ADHD fiatalkord binelkévetdk esetében vald eléforduldsdnak vizsgdlata... 63

DE SANCTIS, Virginia A. et al. (2012): Childhood Maltreatment and Conduct Disorder: Independent
Predictors of Criminal Outcomes in ADHD Youth. Child Abuse & Neglect, 36(11-12), 782-789.
Online: https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2012.08.003

DEeL1s1, Matt (2006): Zeroing in on Early Arrest Onset: Results From a Population of Extreme Career
Criminals. Journal of Criminal Justice, 34(1), 17-26. Online: https://doi.org/10.1016/j.jcrimjus.2005.11.002

DEeL1s1, Matt et al. (2013): Early Starters: Which Type of Criminal Onset Matters Most for Delinquent
Careers? Journal of Criminal Justice, 41(1), 12-17. Online: https://doi.org/10.1016/j.jcrimjus.2012.10.002

EavEs, Lindon et al. (2000): Genetic and Environmental Causes of Covariation in Interview Assessments
of Disruptive Behavior in Child and Adolescent Twins. Behavior Genetics, 30(4), 321-334. Online:
hetps://doi.org/10.1023/a:1026553518272

EBEJER, Jane L. (2010): Genetic and Environmental Influences on Inattention, Hyperactivity-Impulsivity,
and Reading: Kindergarten to Grade 2. Scientific Studies of Reading, 14(4), 293-316. Online: hteps://
doi.org/10.1080/10888430903150642

EINAT, Tomer — EINAT, Amela (2008): Learning Disabilities and Delinquency: A Study of Israeli Prison
Inmates. International Journal of Offender Therapy and Comparative Criminology, 52(4), 416-434.
Online: https://doi.org/10.1177/0306624X07307352

EISENBERG, Danicl - SCHNEIDER, Helen (2007): Perceptions of Academic Skills of Children Diagnosed with
ADHD. Journal of Attention Disorders, 10(4), 390-397. Online: heeps://doi.org/10.1177/1087054706292105

EME, Robert (2009): Male Life-Course Persistent Antisocial Behavior: A Review of Neurodevelopmental
Factors. Aggression and Violent Behavior, 14(5), 348-358. Online: heeps://doi.org/10.1016/j.avb.2009.06.003

EYESTONE, Lynn L. - HOWELL, Robert J. (1994): An Epidemiological Study of Attention-Deficit Hyper-
activity Disorder and Major Depression in a Male Prison Population. The Bulletin of the American
Academy of Psychiatry and the Law Online, 22(2), 181-193.

FARAONE, Stephen V. - BIEDERMAN, Joseph — MONUTEAUX, Michael C. (2000): Toward Guidelines for
Pedigree Selection in Genetic Studies of Attention Deficit Hyperactivity Disorder. Genetic Epidemiology,
18(1), 1-16. Online: https://doi.org/10.1002/(sici) 1098-2272(200001)18:1%3C1::aid-gepil %3E3.0.co;2-x

FARRINGTON, David P. (1990): Implications of Criminal Career Research for the Prevention of Offend-
ing. Journal of Adolescence, 13(2), 93-113. Online: hteps://doi.org/10.1016/0140-1971(90)90001-N

FARRINGTON, David P. (2003): Developmental and Life-Course Criminology: Key Theoretical and Empi-
rical Issues — The 2002 Sutherland Award Address. Criminology, 41(2), 221-225. Online: https://doi.
org/10.1111/§.1745-9125.2003.tb00987.x

FERGUSSON, David M. - HORwoOOD, L. John — LyNskEY, Michael T. (1993): The Effects of Conduct
Disorder and Attention Deficit in Middle Childhood on Offending and Scholastic Ability at Age 13.
Journal of Child Psychology and Psychiatry, 34(6), 899-916. Online: hteps://doi.org/10.1111/1.1469-7610.1993.
tb01097.x

FLETCHER, Jason — WOLFE, Barbara (2008): Child Mental Health and Human Capital Accumulation:
The Case of ADHD Revisited. Journal of Health Economics, 27(3), 794-800. Online: https://doi.
0rg/10.1016/j.jhealeco.2007.10.010

FLETCHER, Jason — WOLEFE, Barbara (2009): Long-term Consequences of Childhood ADHD on Crimi-
nal Activities. The Journal of Mental Health Policy and Economics, 12(3), 119-138. Online: https://doi.
0rg/10.2139/ssrn.1489147

FoLEy, H. A. - CARLTON, C. O. - HOWELL, R. J. (1996): The Relationship of Attention Deficit Hyper-
activity Disorder and Conduct Disorder to Juvenile Delinquency: Legal Implications. The Bulletin of
the American Academy of Psychiatry and the Law, 24(3), 333-345.

Magyar Rendészet « 3. 2025


https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2012.08.003
https://doi.org/10.1016/j.jcrimjus.2005.11.002
https://doi.org/10.1016/j.jcrimjus.2012.10.002
https://doi.org/10.1023/a:1026553518272
https://doi.org/10.1080/10888430903150642
https://doi.org/10.1080/10888430903150642
https://doi.org/10.1177/0306624X07307352
https://doi.org/10.1177/1087054706292105
https://doi.org/10.1016/j.avb.2009.06.003
https://doi.org/10.1002/(sici)1098-2272(200001)18:1%3C1::aid-gepi1%3E3.0.co;2-x
https://doi.org/10.1016/0140-1971(90)90001-N
https://doi.org/10.1111/j.1745-9125.2003.tb00987.x
https://doi.org/10.1111/j.1745-9125.2003.tb00987.x
https://doi.org/10.1111/j.1469-7610.1993.tb01097.x
https://doi.org/10.1111/j.1469-7610.1993.tb01097.x
https://doi.org/10.1016/j.jhealeco.2007.10.010
https://doi.org/10.1016/j.jhealeco.2007.10.010
https://doi.org/10.2139/ssrn.1489147
https://doi.org/10.2139/ssrn.1489147

64 MIKLOSI Mérta

GERSHON, Jonathan (2002): Gender Differences in ADHD. The ADHD Report, 10(4), 8-16. Online:
https://doi.org/10.1521/adhd.10.4.8.22991

GOTTFREDSON, Michael R. - HIRscHI, Travis (1990): 4 General Theory of Crime. Redwood City: Stan-
ford University Press. Online: https://doi.org/10.1515/9781503621794

GRIEGER, Lena — HOSSER, Daniela (2012): Attention Deficit Hyperactivity Disorder Does Not Predict
Criminal Recidivism in Young Adult Offenders: Results From a Prospective Study. International
Journal of Law and Psychiatry, 35(1), 27-34. Online: hteps://doi.org/10.1016/j.ijlp.2011.11.005

Guo, Guang - ROETTGER, Michael E. - Car, Tianji (2010): The Integration of Genetic Propensities Into
Social-Control Models of Delinquency and Violence among Male Youths. In BEAVER, Kevin M. -
WaLsH, Anthony (szerk.): Biosocial Theories of Crime. [H. n.]: Routledge, 209-234. Online: hteps://
doi.org/10.4324/9781315096278-9

HaAPASALO, Jaana - HAMALAINEN, Tiina (1996): Childhood Family Problems and Current Psychiatric
Problems among Young Violent and Property Offenders. Journal of the American Academy of Child &
Adolescent Psychiatry, 35(10), 1394-1401. Online: https://doi.org/10.1097/00004583-199610000-00027

HarpriN, Val A. (2005): The Effect of ADHD on the Life of an Individual, Their Family, and Community
From Preschool to Adult Life. Archives of Disease in Childhood, 90(suppl 1), i2—i7. Online: hteps://doi.
0rg/10.1136/adc.2004.059006

HinsuAW, Stephen P. et al. (2002): Preadolescent Girls With Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder:
I1. Neuropsychological Performance in Relation to Subtypes and Individual Classification. Journal of
Consulting and Clinical Psychology, 70(5), 1099-1111. Online: hteps://doi.org/10.1037//0022-
006X.70.5.1099

Hurrtig, Tuula et al. (2005): Attention and Behavioural Problems of Finnish Adolescents May Be Related
to the Family Environment. European Child & Adolescent Psychiatry, 14, 471-478. Online: https://
doi.org/10.1007/s00787-005-0492-5

HurrTig, Tuula et al. (2007): ADHD Symptoms and Subtypes: Relationship Between Childhood and
Adolescent Symptoms. Journal of the American Academy of Child & Adolescent Psychiatry, 46(12),
1605-1613. Online: https://doi.org/10.1097/chi.0b013¢318157517a

JovicicH, Jorge et al. (2001): Brain Areas Specific for Attentional Load in a Motion-Tracking Task. Jour-
nal of Cognitive Neuroscience, 13(8), 1048-1058. Online: https://doi.org/10.1162/089892901753294347

KAPLAN, Sebastian G. — CORNELL, Dewey G. (2004): Psychopathy and ADHD in Adolescent Male Offen-
ders. Youth Violence and Juvenile Justice, 2(2), 148-160. Online: hteps://doi.org/10.1177/1541204003262225

KIRK, Jane — REID, Gavin (2001): An Examination of the Relationship Between Dyslexia and Offending
in Young People and the Implications for the Training System. Dyslexia, 7(2), 77-84. Online: hteps://
doi.org/10.1002/dys.184

LiNDBLAD, Frank et al. (2020): Comorbidity and Behavior Characteristics of Russian Male Juvenile Del-
inquents With ADHD and Conduct Disorder. Journal of Attention Disorders, 24(7), 1070-1077.
Online: https://doi.org/10.1177/1087054715584052

LINDGREN, May et al. (2002): Dyslexia and Ad/HD among Swedish Prison Inmates. Journal of Scandinavian
Studies in Criminology and Crime Prevention, 3(1),84-95. Online: https://doi.org/10.1080/140438502762467227

LOEBER, Rolf et al. (1995): Which Boys Will Fare Worse? Early Predictors of the Onset of Conduct Disor-
der in a Six-Year Longitudinal Study. Journal of the American Academy of Child & Adolescent Psychiatry,
34(4), 499-509. Online: hteps://doi.org/10.1097/00004583-199504000-00017


https://doi.org/10.1521/adhd.10.4.8.22991
https://doi.org/10.1515/9781503621794
https://doi.org/10.1016/j.ijlp.2011.11.005
https://doi.org/10.4324/9781315096278-9
https://doi.org/10.4324/9781315096278-9
https://doi.org/10.1097/00004583-199610000-00027
https://doi.org/10.1136/adc.2004.059006
https://doi.org/10.1136/adc.2004.059006
https://doi.org/10.1037//0022-006X.70.5.1099
https://doi.org/10.1037//0022-006X.70.5.1099
https://doi.org/10.1007/s00787-005-0492-5
https://doi.org/10.1007/s00787-005-0492-5
https://doi.org/10.1097/chi.0b013e318157517a
https://doi.org/10.1162/089892901753294347
https://doi.org/10.1177/1541204003262225
https://doi.org/10.1002/dys.184
https://doi.org/10.1002/dys.184
https://doi.org/10.1177/1087054715584052
https://doi.org/10.1080/140438502762467227
https://doi.org/10.1097/00004583-199504000-00017

Az ADHD fiatalkord binelkévetdk esetében vald eléforduldsdnak vizsgdlata... 65

MANNUZZA, Salvatore — KLEIN, Rachel G. (2000): Long-Term Prognosis in Attention-Deficit/Hyperac-
tivity Disorder. Child and Adolescent Psychiatric Clinics of North America, 9(3), 711-726. Online:
https://doi.org/10.1016/51056-4993(18)30114-7

MANNUZzA, Salvatore — KLEIN, Rachel G. - MourTON, John L. (2008): Lifetime Criminality among
Boys With Attention Deficit Hyperactivity Disorder: A Prospective Follow-up Study Into Adulthood
Using Official Arrest Records. Psychiatry Research, 160(3), 237-246. Online: hetps://doi.org/10.1016/j.
psychres.2007.11.003

MATTIASSICH-SZOKOLI, Enikd — SOF1, Gyula (2022): A gyermek- és serdiilékori figyelemhidnyos hiper-
aktivitds (ADHD) okozta nemzetgazdasigi problémék és azok lehetséges kezelése. Innovdcid
Menedzsment Egészségiigy, 21(1), 41-47. Online: htep://doi.org/10.53020/IME-2022-101

MorrrtT, Terrie E. (1990): Juvenile Delinquency and Attention Deficit Disorder: Boys’ Developmental
Trajectories from Age 3 to Age 15. Child Development, 61(3), 893-910. Online: heeps://doi.
org/10.2307/1130972

MOoFFITT, Terrie E. (2003) Life-Course-Persistent and Adolescence-Limited Antisocial Behavior: A 10-Year
Research Review and a Research Agenda. In LAHEY, Benjamin B. - MOFFITT, Terrie E. — Casp1, Avshalom
(szerk.): Causes of Conduct Disorder and Juvenile Delinquency. New York: Guilford Press, 49-75.

MoFrITT, Terrie E. — Caspr, Avshalom (2001): Childhood Predictors Differentiate Life-Course Persistent
and Adolescence-Limited Antisocial Pathways among Males and Females. Development and Psycho-
pathology, 13(2), 355-375. Online: hteps://doi.org/10.1017/s0954579401002097

NymaN, Emma S. et al. (2007): ADHD Candidate Gene Study in a Population-Based Birth Cohort:
Association with DBH and DRD2. Journal of the American Academy of Child and Adolescent Psychiatry,
46(12), 1614-1621. Online: heeps://doi.org/10.1097/chi.0b013¢3181579682

PHILIPP-WIEGMANN, Florence et al. (2018): ADHD Modulates the Course of Delinquency: A 15-Year
Follow-up Study of Young Incarcerated Man. Enropean Archives of Psychiatry and Clinical Neuroscience,
268(4), 391-399. Online: hetps://doi.org/10.1007/s00406-017-0816-8

POLIER, G. G. - VLOET, T. D. - HERPERTZ-DAHLMANN, B. (2012): ADHD and Delinquency - A Develop-
mental Perspective. Behavioral Sciences & The Law, 30(2), 121-139. Online: hteps://doi.org/10.1002/bs1.2005

Poon, Kean - Suk-HAN Ho, Connie (2015): Contrasting Psycho-Social Outcomes in Chinese Delinquent
Adolescents With Attention Deficit and Hyperactivity Disorder Symptoms and/or Reading Disability.
The Journal of Forensic Psychiatry & Psychology, 26(1), 38-59. Online: hteps://doi.org/10.1080/14789
949.2014.960439

RAINE, Adrian et al. (2005): Neurocognitive Impairments in Boys on the Life-Course Persistent Antisocial
Path. Journal of Abnormal Psychology, 114(1), 38-39. Online: heeps://doi.org/10.1037/0021-843X.114.1.38

RETZ, W. et al. (2004): Psychometric and Psychopathological Characterisation of Young Male Prison
Inmates With and Without Attention Deficit/Hyperactivity Disorder. European Archives of Psychiatry
and Clinical Neurosciences, 254(4), 201-208. Online: https://doi.org/10.1007/s00406-004-0470-9

RicHARDS, Kelly (2011): What Makes Juvenile Offenders Different From Adult Offenders? Trends and
Issues in Crime and Criminal Justice, 409. Australian Institute of Criminology. Online: https://doi.
0rg/10.52922/ti274705

RIGLER, Tohar et al. (2016): New DSM-5 rCiteria for ADHD—Does it Matter? Comprehensive Psychiatry,
68, 56-59. Online: https://doi.org/10.1016/j.comppsych.2016.03.008

RODRIGUEZ, Alina et al. (2007): Do Inattention and Hyperactivity Symptoms Equal Scholastic Impair-
ment? Evidence From Three European Cohorts. BMC Public Health, 7, 1-9. Online: hetps://doi.
org/10.1186/1471-2458-7-327

Magyar Rendészet « 3. 2025


https://doi.org/10.1016/S1056-4993(18)30114-7
https://doi.org/10.1016/j.psychres.2007.11.003
https://doi.org/10.1016/j.psychres.2007.11.003
http://doi.org/10.53020/IME-2022-101
https://doi.org/10.2307/1130972
https://doi.org/10.2307/1130972
https://doi.org/10.1017/s0954579401002097
https://doi.org/10.1097/chi.0b013e3181579682
https://doi.org/10.1007/s00406-017-0816-8
https://doi.org/10.1002/bsl.2005
https://doi.org/10.1080/14789949.2014.960439
https://doi.org/10.1080/14789949.2014.960439
https://doi.org/10.1037/0021-843X.114.1.38
https://doi.org/10.1007/s00406-004-0470-9
https://doi.org/10.52922/ti274705
https://doi.org/10.52922/ti274705
https://doi.org/10.1016/j.comppsych.2016.03.008
https://doi.org/10.1186/1471-2458-7-327
https://doi.org/10.1186/1471-2458-7-327

66 MIKLOSI Mérta

Royal College of Psychiatrics (2024): Blame it on the Brain: Exploring ADHD as a Criminogenic Factor.
Online: hteps://bit.ly/4pk4Vem

ROSLER, Michael et al. (2004): Prevalence of Attention Deficit—/Hyperactivity Disorder (ADHD) and
Comorbid Disorders in Young Male Prison Inmates*. European Archives of Psychiatry and Clinical
Neuroscience, 254(6), 365-371. Online: https://doi.org/10.1007/s00406-004-0516-z

RUTTEN, Alexa X. et al. (2022): Offence Type and Neurodiversity: A Comparison of 12-17-Year-Old Boys
Charged With a Criminal Offence by Diagnosis of Autism Spectrum Disorder, Attention Deficit
Hyperactivity Disorder or Both. Criminal Behaviour and Mental Health, 32(6), 404-420. Online:
hetps://doi.org/10.1002/cbm.2267

RUTTER, Michael - GILLER, Henri — HAGELL, Ann (1998): Antisocial Behavior by Young People: A Major
New Review. Cambridge University Press.

SAMPSON, Robert J. - LAUB, John H. (1993): Crime in the Making: Pathways and Turning Points Through
Life. Crime & Delinquency, 39(3), 396-396. Online: https://doi.org/10.1177/0011128793039003010

SARVER, Dustin E. et al. (2014): ADHD and Risky Sexual Behavior in Adolescents: Conduct Problems
and Substance Use as Mediators of Risk. Journal of Child Psychology and Psychiatry, 55(12), 1345-1353.
Online: https://doi.org/10.1111/jcpp.12249

SATTERFIELD, James H. — SCHELL, Anne (1997): A Prospective Study of Hyperactive Boys With Conduct
Problems and Normal Boys: Adolescent and Adult Criminality. Journal of the American Academy of
Child & Adolescent Psychiatry, 36(12), 1726-1735. Online: https://doi.org/10.1097/00004583-
199712000-00021

SATTERFIELD, James et al. (1994): Prediction of Antisocial Behavior in Attention-Deficit Hyperactivity
Disorder Boys From Aggression/Defiance Scores. Journal of the American Academy of Child & Ado-
lescent Psychiatry, 33(2), 185-190. Online: hteps://doi.org/10.1097/00004583-199402000-00005

SAVOLAINEN, Jukka et al. (2010): Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) and Criminal
Behaviour: The Role of Adolescent Marginalisation. Exropean Journal of Criminology, 7(6), 442—459.
Online: https://doi.org/10.1177/1477370810376568

SIBLEY, Margaret H. et al. (2011): The Delinquency Outcomes of Boys with ADHD with and Without
Comorbidity. Journal of Abnormal Child Psychology, 39(1), 21-32. Online: hteps://doi.org/10.1007/
$10802-010-9443-9

S1Lva, Desiree et al. (2014): Contact With the Juvenile Justice System in Children Treated With Stimulant
Medication for Attention Deficit Hyperactivity Disorder: A Population Study. The Lancet Psychiatry,
1(4), 278-285. Online: https://doi.org/10.1016/S2215-0366(14)70302-5

STAHLBERG, Ola et al. (2017): A 3-Year Follow-up Study of Swedish Youths Committed to Juvenile Ins-
titutions: Frequent Occurrence of Criminality and Health Care Use Regardless of Drug Abuse.
International Journal of Law and Psychiatry, 50, 52—60. Online: https://doi.org/10.1016/}.ijlp.2016.09.004

TAYLOR, L. - INGRAM, R. E. (1999): Cognitive Reactivity and Depressotypic Information Processing in
Children of Depressed Mothers. Journal of Abnormal Psychology, 108(2), 202-210. Online: https://
doi.org/10.1037/0021-843X.108.2.202

THAPAR, Anita et al. (2006): Predictors of Antisocial Behaviour in Children With Attention Deficit
Hyperactivity Disorder. European Child & Adolescent Psychiatry, 15(2), 118-125. Online: hetps://doi.
0rg/10.1007/s00787-006-0511-1

UNNEVER, James D. - CORNELL, Dewey G. (2003): Bullying, Self-control, and ADHD. Journal of Inter-
personal Violence, 18(2), 129-147. Online: https://doi.org/10.1177/0886260502238731


https://bit.ly/4pk4Vem
https://doi.org/10.1007/s00406-004-0516-z
https://doi.org/10.1002/cbm.2267
https://doi.org/10.1177/0011128793039003010
https://doi.org/10.1111/jcpp.12249
https://doi.org/10.1097/00004583-199712000-00021
https://doi.org/10.1097/00004583-199712000-00021
https://doi.org/10.1097/00004583-199402000-00005
https://doi.org/10.1177/1477370810376568
https://doi.org/10.1007/s10802-010-9443-9
https://doi.org/10.1007/s10802-010-9443-9
https://doi.org/10.1016/S2215-0366(14)70302-5
https://doi.org/10.1016/j.ijlp.2016.09.004
https://doi.org/10.1037/0021-843X.108.2.202
https://doi.org/10.1037/0021-843X.108.2.202
https://doi.org/10.1007/s00787-006-0511-1
https://doi.org/10.1007/s00787-006-0511-1
https://doi.org/10.1177/0886260502238731

Az ADHD fiatalkord binelkévetdk esetében vald eléforduldsdnak vizsgdlata... 67

WojciecHOWSKI, Thomas W. (2021): The Role of ADHD in Predicting the Development of Violent
Behavior among Juvenile Offenders: Participation Versus Frequency. Journal of Interpersonal Violence,
36(1-2), NP625-NP642. Online: hteps://doi.org/10.1177/0886260517734225

WONG, Thessa M. — SLOTBOOM, Anne-Marie — BIJLEVELD, Catrien C. (2010): Risk Factors for Delin-
quency in Adolescent and Young Adult Females: A European Review. European Journal of Criminology,
7(4), 266-284. Online: https://doi.org/10.1177/1477370810363374

YosHiMmAasU, Kouichi et al. (2010): Gender, Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder, and Reading Disa-
bility in a Population-Based Birth Cohort. Pediatrics, 126(4), 788-795. Online: hteps://doi.org/10.1542/
peds.2010-1187

YOUNG, Susan et al. (2015): A Meta-Analysis of the Prevalence of Attention Deficit Hyperactivity Disorder
in Incarcerated Populations. Psychological Medicine, 45(2), 247-258. Online: hteps://doi.org/10.1017/
$0033291714000762

Magyar Rendészet « 3. 2025


https://doi.org/10.1177/0886260517734225
https://doi.org/10.1177/1477370810363374
https://doi.org/10.1542/peds.2010-1187
https://doi.org/10.1542/peds.2010-1187
https://doi.org/10.1017/S0033291714000762
https://doi.org/10.1017/S0033291714000762

