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O NASTAVKU PRUZANJA USLUGA SMANJENJA STETE TOKOM
COVID-19 KRIZE

Osobe koje koriste droge (OKD) mogu se smatrati jednom od grupa u riziku tokom trajanja
COVID-19 epidemije. Cesto Zive na marginama drustva sa malim ili nikakvim pristupom stanovaniu,
zaposlenju, finansijskim sredstvima, socijalnoj i zdravstvenoj zastiti, te se suoCavaju sa sistemskom
diskriminacijom i kriminalizacijom u vecini zemalja. Mnoge imaju viSe zdravstvenih problema
(uklju€ujuci dugotrajne bolesti kao Sto su COPD-hroni¢na opstuktivna pluéna bolest, HIV, TB, rak i
druga stanja koja ugrozavaju imuni sistem), §to moze povecati rizik od dobijanja (fatalne) infekcije
COVID-19. Servisi programa smanjenja Stete Cesto su jedino rjeSenje za osobe koje koriste droge
kada govorimo o pristupu zdravstvenom sistemu. Isti podrazumijevaju zdravstvene i socijalne usluge,
kao i druge osnovne vidove podrske i funkcioniSu kao bitna veza sa ostalim dostupnim servisima.

Pozivamo lokalne i nacionalne vlade, kao i medunarodne organizacije na uvodenje mjera sigurnosti
i to:

1. Osiguravanje kontinuiteta i odrzivosti programa smanjenja Stete i drugih usluga niskog
praga za osobe koje koriste droge tokom epidemije COVID-19. Ovo posebno uklju€uje
supstitucione terapije (OST), lije€enje potpomognuto heroinom (HAT), programe zamjene i distribucije
igala i Spriceva (NSP), obezbedivanje naloksona i stalni pristup prostorijama za konzumiranje droge
(DCR). Dodatno, potrebno je pruziti i osnovne usluge, uklju€ujuci dnevno i no¢no skloniste, tuSeve,
odjecu, hranu. Ovo je od posebne vaznosti za one koji Zive na ulici.

2. Obezbjedivanje odgovarajuéeg finansiranja za programe smanjenja Stete i pruzaoce drugih
usluga niskog praga i odgovarajuCe opreme za zastitu osoblja i klijenata od infekcije (sapun,
sredstvo za pranje ruku, jednokratne maske za lice, jednokratni ubrusi, itd.).

3. Prepoznavanje kljuéne uloge programa smanjenja Stete i drugih pruzalaca sliénih usluga
u toku trajanja pandemije COVID-19, a koji se bave specifi¢nostima sa kojima se susrijeCu osobe
koje koriste droge i ostale povezane grupe u povec¢anom riziku.

4. Razviti posebne smjernice i propise za usluge smanjenja Stete, s obzirom na specifino
osjetljivu situaciju OKD i s njima povezanih grupa u riziku. Ove smjernice treba razviti u bliskoj
saradnji sa uklju¢enim osobljem i pogodenim zajednicama, te graditi na medunarodnim smjernicama,
preporukama i dokazima SZO i/ ili nacionalnim propisima koji se odnose na COVID-19.

Dodatno, apelujemo da se ucini sljedece:

5. Odrzavati OST i HAT i uspostaviti propise o nosenju terapije za duzi vremenski period kuéi,
kako bi pacijenti sto rjede bili primorani da napustaju svoje domove i kako ne bi dolazili svakodnevno
po terapiju. Za drzave gdje se ova terapija uzima u apotekama, treba osigurati nesmetani protok
terapije, kao i njenu dostupnost.

6. Potrebno je da programi zamjene i distribucije igala i Spriceva (NSP) obezbijede osobama
koje injektiraju droge vece koli¢ine igala, Spriceva i drugih potrebnih materijala, kako bi se
smanijio potencijalni broj rizicnih kontakata. Takode, potrebno je obezbijediti posebne kutije za
odlaganje kontaminiranog pribora za injektiranje.




7. Potrebno je da zaposleni u programima smanjenja Stete pruzaju materijale i informacije
o prevenciji Sirenja korona virusa za osoblje, volontere i korisnike usluga, $to uklju¢uje sapune,
sredstva za CiS¢enje ruku koja sadrze najmanije 60% alkohola, jednokratne ubruse, kutije za odlaganje
koriS¢enih igala i Spriceva, kao i jednokratne maske za lice (ukoliko to zahtijevaju nacionalni propisi)
za osobe koji imaju simptome poput temperature, kasljanja i kijanja.

8. Potrebno je da zaposleni u Drop- in centrima, sklonistima i prostorijama za sigurno
injektiranje pruzaju usluge savjetovanja i podrske osobama koje koriste droge kako bi se
sprijecila infekcija COVID-19. Svi posjetioci bi trebalo da dezinfikuju ruke prije ulaska u ove
prostore i da se u njima ne zadrzavaju viSe nego Sto je neophodno. Kuhinje mogu pripremiti hranu
za ponijeti, kako bi se sprijeCile guzve i zadrzavanja u zatvorenim prostorima. Trebalo bi preduzeti
sve neophodne mjere za povecanije fiziCke distance izmedu posjetilaca/zaposlenih na sve moguée
naCine, a prostorije treba Cesto provjetravati. Prenatrpanost u Drop- in centrima, skloniStima i
prostorijama za sigurno injektiranje treba izbegavati uspostavljanjem bezbjednosnih mjera, kao Sto
su npr. uvodenje minimalnog trajanja boravka, maksimalnog broja posjetilaca u isto vrijeme, itd.
Osobe sa stalnim smjestajem treba ohrabriti da ostanu kod kuce i dolaze samo kako bi uzeli sterilni
pribor za injektiranje.

9. Potrebno je pazljivo pratiti zdravstvenu situaciju osoba koje koriste droge. Ukoliko neko
pokaze simptome, kao Sto su groznica i kaSalj, vazno je obezbijediti maske za lice, te osigurati
adekvatan ljekarski pregled. Takode, potpisivanje memoranduma o saradniji sa javnim zdravstvenim
sluzbama, srodnim zdravstvenim jedinicama i bolnicama unaprijedilo bi direktnu medicinsku podrsku,
pracenje njege i pruzanje adekvatnog lije¢enja.

10. Noéna sklonista moraju biti dostupna osobama koje su beskuénici/e, sa razlikom da treba
odvoijiti one koiji nijesu inficirani od onih koji su inficirani ili u karantinu, ali im nije potrebna medicinska
njegailije¢enje u bolnicama. Noéna skloniSta moraju da se pridrzavaju opstih bezbjednosnih propisa
vezanih za COVID-19, te klijenti/kinje ne bi trebalo da budu izloZzeni dodatnom riziku od infekcije
usljed prenatrpanosti i nedovoljne zdravstvene zastite.

11. Potrebno je do daljnjeg otkazati usluge povezane sa grupnim okupljanjima, kao s§to su
sastanci i konsultacije ili ih organizovati online. Nove prijeme za lijeCenje trebalo bi privremeno
obustaviti. Mjere prinude (npr. odluke o obaveznom lije€enju koje je donio sud/tuzilac/policija/
probaciona sluzba, itd.) potrebno je suspendovati. Obavezno uzimanje urina treba ukinuti.

12. Potrebno je uspostaviti bezbjedno radno okruzenje zaposlenima u servisima smanjenja
Stete te osigurati da je osoblje dobro informisano i zatiéeno od prenosa infekcije. Pruzaoci
usluga bi trebalo da identifikuju kritiCne radne pozicije, te planiraju alternativno pokrivanje tih poslova
uklju€ivanjem drugih ¢lanova osoblja u pruzanje usluga.




