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Budapest F&varos VIII. kerilet Jbézsefvaros Onkormanyzata és a Kék Pont
Drogkonzultacios Koézpont és Drogambulancia Kézhasznu Alapitvany 2010 marciusaban
kotott stratégiai egylttmikodésének értelmében a Kék Pont Alapitvany évente
beszdmolbt készit programjardl. Jézsefvaros Onkormanyzata a kordbbi évek szakmai
beszamoldinak ellenvetés nélklli elfogadadsa utdn 2013 végén egyoldaltan, el6zetes
értesités és egyeztetés nélkll felmondta az Egyuttmikodési Megallapodast a Kék Pont
Alapitvannyal 2013. december 31-vel. A jelenleg is érvényes az alapitvany altal bérelt
VIII. kertleti dnkormanyzati tulajdonl helyiségek bérleti szerzédése szerint, tovabbra is
be kell nyujtani az éves szakmai beszamoldét, ahhoz, hogy az aktualis kedvezményes
bérleti dij tovabbra is érvényben maradjon.

Alabbi beszamol6 a 2013. évi VIII. kerlleti programjainak, projektjeinek eredményeit és
mUkodésének alakulasat mutatja be.

A beszamolo hat fejezetbdl all:

1. Bevezetd

2. A Kék Pont VIII. keriileti artalomcsokkento6 tevékenysége (alacsony-
kiszob(, tlicsere kdzpont adatainak elemzése, a kliensek és a program jellemzai)
2.1 Tlcsere
2.2 Csere Csak Csajoknak
2.3 Drogszemeét begylijtés a Kék Pont Zénaban
2.4 HIV-és hepatitis szlirés
2.5 PEER (sorstars) program

3. A Kék Pont VIII. keriileti artalomcsokkento-tiicsere kdozpont ,,Csere Csak
Csajoknak” programelemének eredményei

4. A Kék Pont VIII. keriileti szenvedélybeteg ellatasanak konzultacios
(Koz0sségi szenvedélybeteg ellatds) munkaja és tapasztalatai

5. Egyebek: a Kék Pont VIII. kerlleti artalomcsdkkenté és konzultacios
programjaval 6sszefliggd tamogatdi kapcsolatok, a 2013-as nyilvanos események
és kommunikacios aktivitasok és a kutatasok/képzések.

6. Mellékletek, az egylttm(ikdodési szerz6dés felmonddsardl szélé lgy, altalunk
fontosnak itélt dokumentumaival



1. Bevezeto

Tekintettel arra, hogy Jézsefvaros Onkormanyzata - hivatkozva arra, hogy alapitvanyunk
szerz6dést szegett, amikor nem gydjtotte az utcan taldlhatd veszélyes drogszemetet,
amit mi mindvégig cafoltunk - felbontotta velink az egylttm(ikodési szerz6dést.
Fontosnak tartjuk mar a beszamold bevezet6jében, dsszefoglald jelleggel kiemelni azokat
a legfontosabb alapelveket és tévhiteket, amelyek a tlicsere programunkkal kapcsolatban
felmerlltek az elmult hénapokban.

Osszefoglalé "Kérdések és Valaszok” a Tlicsere program
feladatarél, miikodésérol, és felelosségérol:

Igaz az, ahogy a Kék Pont megszegte a megallapodast, mi szerint nem gyijtotte
a koztereken és jatszotereken, Iépcs6hazakban az eldobalt tiiket?

Nem, nem igaz, nem szegtiink megallapodast. A drogszemét begylijtésre vonatkozd
harmas egyuttmikodés a jelenlegi aljegyz6 koordindlasaval jott létre, a Kozterllet-
Fenntartd, a Jdézsefvarosi Varoslizemeltetési Iroda és a Kék Pont bevonasaval. Mi
kezdettdl fogva a rejtett droghasznald csoportok felkutatdsat vallaltuk, és a nem
kozterliletre vonatkozd lakossagi bejelentésekre torténé kiszallast. Mikodtetlink egy
lakossagi bejelentd szamot, és ligyeleti idében, 24 éran belll vallaljuk a begy(ijtést, a
nem koézterekrdl.

Van arra bizonyiték, hogy ezt tartalmazta a harmas egyiittmiikodés?

Van. (Lasd Mellékletek,1. szamu, onkormanyzati egyeztetés a drogszemét begydjtésrdl,
20111!)

Problémat jelent a keriilet bizonyos részein a drogszemét?

Igen. Az utcakon megnovekedett drogszemét problémajardl magunk irtunk 2013 nyaran
levelet a helyi kabitdszerligyi egyeztetd forum tarselndkének, Balogh Istvan Szilveszter
onkormanyzati képviselonek, és kértik, hogy hivia 0ssze a drogszemétgylijtésben
érdekelt partnereket. (Mellékletek 2. )A kordbbi éves beszamoldkban is jeleztik a
drogszemét problémajat: "Népegészségligyi szempontbdl azonban a legaggasztobb a
visszahozott hasznalt eszk6zb6k szamaban mutatkozo drasztikus csbkkenés: mig az év
elején toébb tizezer haszndlt injektort tudott a program begyljteni, az év utolsé
szakaszaban mar csak alig ezret. Ez természetesen nem kevesebb szurdsi alkalmat jelent
a tlicserét felkeresé intravénas szerhaszndalok kérében, hanem tébb ujra hasznéalatot és
tébb utcan maradd, kommunalis hulladékba keriil6 hasznalt injektort jelent, ami a fert6z6
betegségek terjedésének magasabb kockazataval jar egyditt.”

(2012.beszamold:51.0ldal) Levellinkre valaszt nem kaptunk.

Szakmai szempontbodl mi a tlicsere program elsoédleges feladata?

A HIV és hepatitis fertézések és jarvanyok kialakulasanak megel6zése, els6sorban steril
tlcserek eszkdzok biztositasaval és a fert6z6 betegségek szlirésén keresztil.

Dobbenetes adatokkal harom éve szolgadlunk a kertleti intravénas drogfogyasztas
alakulasardl, az évente elfogadasra kertlt részletes szakmai beszamoldinkban, kdztik a
kiemelten magas 70-80%-0s hepatitis fert6zottségrol és a mi programunk feladatain és
lehetGségein messze tulmutatd helyi egészségligyi ellatérendszer hidnyaral.

Mivel magyarazzuk azt, hogy a kiadott 161 909 db tiihoz képest 63 360 db-ot
hoztak vissza klienseink?

A tlcsere programok hatékonysagat nem a drogszemét begy(ijtés mértékében meérik,
hanem a kiadott t(ik szdmaban. 2013-ban januar és februar soran 3 hasznalt t(it tudott
becserélni, és tovabbi 2 steril tlt vihetett egy kliensnek egy tigyeleti napon, marciustdl 5
hasznalt tlt tudott becserélni, és tovabbi 5 steril tlit kaphatott egy kliens, majd juliustol
egy nap 10 hasznalt tlt tudott becserélni, és tovabbi maximum 5 steril t(it adtunk ki egy
kliensnek. Ez akkor is igy volt, ha 100-at hozott vissza. A 2013-as eszk6zforgalmi
adatokbol lathato, hogy a tlicsere szabalyok valtozasa mentén a nagyobb szamu hasznalt



tl becserélési valtozassal egyltt novekszik a becserélési ardny is. Paradox médon, a
finanszirozas valtozasa miatti csokkent tlicsere vezetett - részben - oda, hogy kevesebb
tlt tudtunk kiadni, ezért kevesebb t(it is hoztak vissza, mivel csékkent a motivaciojuk is
erre. Korabban a becserélési arany 70-80% volt, akkor tébb tlt adtunk ki, ami tobb t{
visszahozasat is jelentette. Kilféldon vannak olyan programok, ahol ,tliosztas” torténik:
ott olyan sulyos a jarvanylgyi helyzet, hogy ezt a megoldast is jobbnak taldljdk a
semminél. Mi, szerencsére, még nem tartunk itt. Decembertdl, a Norvég Civil Alap altal
tdmogatott PEER Kapitany programunk protokollja értelmében, el6zetes megbeszélés
alapjan lehetOséget biztositunk a nagyobb mennyiségben toérténd injektor cserére, az
arra igényt tarto és a feltételeket vallalni tudd klienseknek. Ennek |ényege, hogy a 10 db
feletti (jelenlegi policy szerinti mennyiség) hasznalt injektor egyszerre térténd leadasa
esetén, 3:2 aranyban kap a kliens steril fecskend6ket.

Mekkora veszélyt jelenthetnek az eldobalt tiik a HIV fert6zés szempontjabol?
Az eldobalt tlik els6sorban a kézhangulat szempontjabdl riasztoak. A tliszUrasos kockazat
- a HIV fert6zés szempontjabdl - elhanyagolhatdé jarvanylgyileg, de nem a lakossag
kozérzete szempontjabol. Ami kis jarvanylgyi veszélyt jelent, mi azt is kockazatként
kezeljuk! A HIV fert6zés esélye véletlenszer( tliszuras altal: 0,3%.

Komolyan veszi-e a drogszemét problémat és mit tesz annak orvoslasara a Kék
Pont?

Igen, komolyan. Az utcai drogszemét problémaja nagyon sulyos probléma és valoban
veszélyt jelent a lakossagra. Ezért javasoltuk korabban is azt, hogy haladéktalanul
erGsiteni kell az utcai szocidlis munkat, benne a drogszemét begylijtést, plusz
szakemberek alkalmazasat tdmogatva! A Magdolna-negyed Program III. korében beadott
Onkormdnyzati palydzatban ,asszertiv utcai munka” megerésitéséhez benyujtott Kék
Pontos szakmai tervek is err6l szdltak, de a megvaldsitas folyamatdaba nem voltunk
bevonva. Az alapitvany sajat erejébdl korlatozottan tud csak t(it gy(lijteni, ehhez tovabbra
is mUkodtetjuk azt a segélyhivd szamot, amire lakossagi bejelentéseket varunk,
elsBsorban nem a kozterekre koncentradlva, hisz oda, az Onkormdnyzattal kotott
egyuttmuikodés értelmében, a Koztertlet Fenntartd és a Varostzemeltetési Szolgalat
emberei jarnak, hanem az Gn. Kék Zonaban. (Részleteket lasd lejjebb, a drogszemétrdl
sz0I6 fejezetben!) A jelenleg is futd Norvég Civil Alap tdmogatdsabdl nyert Peer sorstars-
programunkon belil magukat a drogfogyasztdkat is szeretnénk motivalni és rabirni a
drogszemét begyUijtésére is.

Mekkora veszélyt jelenthetne a nyolcadik keriileti, kozel 3500 intravénas
drogfogyasztot regisztralt tlicsere program ellehetetlenitése vagy
megsziintetése/megsziinése a HIV robbanas szempontjabol?

A tObbszor idézett roman és gbrog példak arra utalnak, hogy kialakulhat HIV robbanas.
Ma a magyar injekcids szerhasznaldk kozott a HIV eloforduldsa 0%. Tehat, a HIV
robbanas valdszinlisége nem nagy, azonban szakmailag erre a lehetdségre fel kell
hivhunk a figyelmet. Itt kisebb veszély a HIV robbands "eltllzdsa" (amit mindig
igyekeztliink elkerllni), mint az, ha a dontéshozdkat nem figyelmeztetnénk erre a
lehetséges forgatokdnyvre.

Igaz az a sajtoban szintén megjelent 6nkormanyzati vad, hogy harom éve kap a
Kék Pont HIV sziirésre tamogatast és mégis csak most Osszel kezdte el a
gyorstesztet?

Nem, nem igaz. 2006 oOta végeztink az Orszagos Epidemioldogiai Kodzpont
egyuttmuikoddésével Ugynevezett kampanyszlréseket (amikor a klienseket motivacios
ajandékkal is toborozzak a szlirésre, mi étkezési utalvanyokat kaptunk és adtunk), ezek
Un. ujjbegyes szlirések voltak és az értékeléstk laboratériumban tértént. Az OEK 2012-
ben besziintette a kampanyszlirést, forrashidanyra hivatkozva. Nalunk azonban
folyamatosan adott volt a lehet6ség HIV szlirésre, az erre a célra kialakitott Lujza utcai
helyiségben, de immaron motivaciés ajandék nélkial. Az emlitett gyorsteszt, egy
Magyarorszagon eddig tlicsere programokban nem alkalmazott, korszer(i nyalteszt, ami
azonnal eredményt jelez.

Reméljiik, hogy a fent targyalt kérdések és valaszok ravilagitanak arra, hogy
jelen drogfogyasztasi mutatok mellett, J6zsefvaros Onkormanyzatanak és a Kék
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Pontnak ko6z0s, kolcsonos érdeke az egylittmiikodés leheté6ségének
ajragondolasa. Bizunk benne, hogy a drogfogyasztas alakulasanak
monitorozasa és a rendszeres helyzetelemzéssel a jozsefvarosi polgarok csak
nyernek, és sikeriilhet egy korszerili, valoban a keriileti sziikségletekre és
szakmai tapasztalatokra épitett stratégiat kialakitani, melynek
megvaloésitasaban a helyi dontéshozok és a Kék Pont, kolcsondsen szamithatnak
egymasra. Alapitvanyunk tovabbra is nyitott a keriileti és szakmai szerepl6k
széleskorii bevonasaval jaro, nyilt diskurzusban valé részvételre és
partnerségre.

2. Artalomcsoékkentés
2.1. Tlcsere

Kontakt tilicsere program
forgalmi és kliens adatai - 2013

A tlicsere program 2013-as évében a rendelkezésre allo forrasok fiiggvényében, illetve a
rendelkezésre all6 raktarkészleteket figyelve folyamatosan lazithattunk az el6zé évben
bevezetett kiadhatdé steril injektorokra vonatkozd korlatozasainkon. Itt  kell
megemlitenlink, hogy a kormanyzat altal a legnagyobb forgalmu tlcseréknek nyujtott
eseti tAmogatasnak (steril injektorok) ebben kiemelt szerepe volt.

A kliensenként kiadhaté steril injektorok illetve a kliensenként becserélhetd injektorok
szama az évet harom szakaszra bonthatjuk:

= Az év elején a tavalyi szabalyokkal folytattuk a munkat: kliensenként 3
injektor jart alapbdl, amely felett még fejenként maximalisan 2 db hasznalt
fecskendét tudtunk becserélni steril injektorra - igy fejenként legfeljebb 5 db
t(it vihettek el a kliensek

* Marcius 1-t6l megemeltiik a limitet, ettdl a naptdl kliensenként 5 injektor jart
alapbodl, és efelett fejenként 5 hasznalt fecskendoét cseréltiink be steril
injektorra - igy fejenként legfeljebb 10 db tlit vihettek el a kliensek

= Jalius 1-t6l Ujabb lazitast vezethettlink be: a kliensenkénti 5 injektor maradt,
azonban a fejenként maximalisan becserélhet6é hasznalt fecskendok szamat
10-re emelhettik

Az év utolsd nyitvatartasi napjan az aktuadlis (julius 1-t6l érvényes) szabalytdl eltér6
szabalyt alkalmaztunk, mert a karacsony és Ujév kozotti idészakban az Unnepekre
vonatkozé szinnapok miatt nem tudtuk kinyitni a programot. Ezen a napon (december
20.) minden kliensnek 50 t{ jart figgetlendl attél, hogy mennyi hasznalt eszk6zt hozott
vissza — ez volt az a szam, amely az elmaradt nyitvatartasi napok és a rendelkezésre allo
raktarkészlet fiuggvényében biztositani tudtunk a szolgaltatast igénybe vevok szamara.

Fontos megjegyezniink, hogy a korlatozasok folyamatos enyhitésével sem értiik el azt a
szintet, amely szakmailag indokolt lenne. A minél nagyobb visszahozatali ardnyhoz a
2012 el6tt érvényes szabalyainkhoz kellene visszatérni, amikor a visszahozhatd hasznalt
tlik szamat nem korlatoztuk, de erre sajnos az anyagi lehetéségek szlikiilése miatt nincs
lehetéséglink - igy a régebben jellemz6 becserélési arany elérése is tavol marad
egyellre.



A koOvetkezOkben bemutatott adatok két adatbazisbdl szarmaznak. Egyrészt a
regisztraciés adatbazisbdl, amelyben a programban elsé alkalommal megjelend kliensek
ugynevezett anonim kédjat rogzitjik - az anonim kod lényege, hogy a kliens valodi
személyazonossaga nem visszakereshetd belble, ugyanakkor a kod alapjan egyértelmien
beazonosithatd egy-egy kliens. Ez a kdéd tartalmaz egy kdédnevet (becenevet), a kliens
szlletési évét, nemét, az édesanyja keresztnevének elsd betljét. Ezeken kivil régzitjik a
kliens aktuadlis lakéhelyét, valamint az altala elsédlegesen injektalt szert. A regisztracios
adatbazison kivil felhasznaltuk a tlicsere program forgalmi adatait, amelyet napi
rendszerességgel vezetiink. Ez utdbbiba bekeril minden egyes kliens kddja, aki az adott
napon felkereste a tlicsere programot, valamint rogzitésre kerlil a kliens altal
visszahozott illetve elvitt fecskend6k szama.

Kliensek jellemzoi

2013. december 31-én Osszesen 3418 kliens szerepelt a regisztracidés adatbazisban. A
tavalyi év folyaman 472 (j kliens érkezett a programba, kozel annyi, mint 2011-ben, az
utolso teljes évben az el6zd telephelyen. Azt tehat megallapithatjuk, hogy a programot
2013-ban mar elfogadtak az Uj helyen, a célcsoport tudja, hogy hol taldlhatja meg a
szolgaltatast.

Uj regisztraltak szdma az egyes években
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Az év folyaman 2016 kliens kereste fel a programot legaldbb egy alkalommal - rajuk
aktiv kliensként hivatkozunk a tovabbiakban. Az aktiv kliensek kozil 1598 kliens az,
akirdl tudjuk a nemét, életkorat, lakhelyét illetve az altala els6dlegesen injektalt szer
tipusat. A kulonbség oka, hogy el6fordul, hogy a csak néhany alkalommal felbukkand
szerhaszndlék nem minden esetben regisztralnak, esetenként csak kitalalt, nem
valdjaban regisztralt kédnévvel Iépnek be a programba. Ennek elkerlilése érdekében az
év masodik felétdl a napi adminisztracié soran a kliens kédnevén kivil minden egyes
esetben megkérdezziik a kliens szliletési évét, lakdhelyét, az altala elsédlegesen hasznalt
szert, illetve - a pontos beazonosithatésdg érdekében - édesanyja keresztnevének elsd
két betlijét. A rendszer el6nye, hogy a jovében mar nem lesznek olyan kliensek, akikrol
nem rendelkezlink részletes informaciéval. Emellett elénye a rendszernek az is, hogy igy
pontosabb informaciéval fogunk rendelkezni az aktuadlis szerhasznalati mintazatok



alakulasarél, amely az Uj pszichoaktiv szerek megjelenésével fontos kérdéssé valt, hiszen
mig korabban viszonylag stabil volt az egyes kliensek altal els6dlegesen injektalt szer,
mara ez megvaltozott, a kliensek egy részére a szerek folyamatos valtogatasa jellemzo.

A nemek aranyaval kapcsolatban elmondhat6, hogy az elmult években névekedett a né
kliensek aranya, amelyben valdszinlileg szerepe van a tlicsereprogramban elindult
specidlis néknek széld6 programnak (err6l bdvebben lasd a kovetkezé fejezetet). A
kliensek tobbsége jelenleg is férfi, ugyanakkor a néhany évvel ezelbttig jellemz6
haromnegyed-egynegyed aranyhoz képest jelenleg valamivel kiegyenlitettebb a nemek
aranya: a tavalyi évben a kliensek egyharmada volt n6 és kétharmada férfi. Ugyanez az
arany jellemzd mind az Uj regisztraltak, mind az aktiv kliensek kdrében.

Nemek aranya a regisztralt kliensek korében,
a regisztracié éve szerinti bontasban (2013.12.31.)
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Az életkorral kapcsolatban elmondhatjuk, hogy ugy tlnik, az idGsebb, 40 feletti
korosztaly egyre nagyobb aranyban keresi fel a programot. A tendencia egyértelmien
latszik, ha megnézziik az egyes években Ujonnan regisztralok életkori eloszlasat a lenti
abran. Emellett folyamatosan emelkedik az atlagéletkor is, a nyitds évében 27, 2013-ban
viszont mar 31 év volt az (j kliensek atlagéletkora. Az egyértelmliség kedvéért
kiemelnénk, hogy nem arrdl van szd, hogy egyre idésddnek a mar meglévd kliensek,
hanem az (j belép6k idésddésérdl beszélhetlink (az Uj kliensekrdl sz6lé abra és tablazat
azt mutatja, hogy - példaul — a 2011-ben regisztraltak mennyi idések voltak 2011-ben).

Az Uj kliensek életkora a regisztracidkor
a regisztracié éve szerinti bontasban
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Az (j kliensek atlagéletkora az egyes években

Regi§ztrécié Atlag N Starlld?rd Minimu | Maximu
éve szbras m m
2006 26,7224 263 6,31632 16,00 47,00
2007 27,4297 491 7,40109 14,00 56,00
2008 27,8287 467 7,63551 15,00 61,00
2009 28,6295 440 7,71836 14,00 59,00
2010 28,7967 423 8,50404 14,00 67,00
2011 29,5228 482 8,70972 15,00 61,00
2012 28,9674 368 9,61204 13,00 61,00
2013 30,9403 469 10,00046 14,00 65,00

Az aktiv kliensek korében az atlagéletkor valamivel magasabb, a programot a tavalyi év
soran legaldbb egyszer felkeres6k korében az atlagéletkor 31,7 év volt. A standard



szbéras viszont elég nagy ehhez képest (9 év), ami latszik a minimum és maximum
értékek kozotti nagy kilonbségen is: 2013-ban a programot felkeres6k kozott a
legfiatalabb kliens 14 éves, mig a legidGsebb kliens 69 éves volt.

Aktiv kliensek életkori jellemzéi

N 1594
Atlag 31,7384
Median 31,0000
Modusz 32,00(a)
Standard szoras 9,14993
Minimum 14,00
Maximum 69,00

(a) tobb modusz van, a kisebb értéket tlintettiik fel

A regisztraciokor minden egyes kliensrél rogzitett adatok alapjan ismerjik a kliensek
lakhelyét is kerliletre bontva (a nem budapestiek esetében a varost rogzitjik - itt csak
Osszesitve mutatjuk be ezt az adatot, mert csak nagyon kisszamul, nem budapesti
kliensrél fordul meg a programban). A lakdhellyel kapcsolatban évek 6ta valtozatlan a
kép, a kliensek donto tobbsége a 8. kerlletben lakik. Az 0sszes regisztralt kliens kdrében
56% a 8. kertliletiek aranya, a fovarosi kertletek kozul szamottevd aranyban érkeznek
kliensek a 7. (4,8%), a 9. (8,7%) és a 10. (5,3%), valamint a 13. (4,7%) keriletbdl. Ha
csak az aktiv klienseket nézzlik, akkor a tendencia még eré6teljesebb, koz6ttiik 69% a 8.
keriiletiek arénya, a tobbi kerilet szinte alig |atszik ehhez képest. Osszességében erésen
lokalis programrol beszélhetlink, Jozsefvaroson kivil is leginkabb a kdornyezd kerlletekbdl
érkeznek kliensek a tlicsere programba.

Lakohely eloszlasa a kliensek kérében

bsszeilli‘ggissztrélt aktiv kliensek

N % N %
1. ker. 2 0,1 1 0,1
2. ker. 17 0,6 6 0,4
3. ker. 34 1,2 10 0,6
4. ker. 31 1,1 9 0,6
5. ker. 39 1,4 14 0,9




6. ker. 40 1,4 8 0,5
7. ker. 135 4,8 68 4,4
8. ker. 1594 56,5 1059 68,8
9. ker. 245 8,7 100 6,5
10. ker. 151 5,3 66 4,3
11. ker. 54 1,9 24 1,6
12. ker. 15 0,5 5 0,3
13. ker. 132 4,7 57 3,7
14. ker. 69 2,4 21 1,4
15. ker. 23 0,8 7 0,5
16. ker. 13 0,5 6 0,4
17. ker. 14 0,5 3 0,2
18. ker. 15 0,5 7 0,5
19. ker. 25 0,9 16 1,0
20. ker. 33 1,2 14 0,9
21. ker. 21 0,7 7 0,5
22. ker. 6 0,2 2 0,1
23. ker. 6 0,2 1 0,1
EE(Tapesti 17 0,6 24 1,6
hajléktalan 92 3,3 5 0,3
Ossz. 2823 100,0 1540 100,0

Fontos jellemz6 még a kliensekkel kapcsolatban az elsddlegesen injektalt szer. A
klienskdrben hasznalt szerek struktlrajaban jelent6s valtozas ment végbe az elmult évek
soran, az Uj pszichoaktiv szerek megjelenése erdsen atalakitotta a korabban viszonylag
stabilnak tln6 aranyokat. Mig a mefedron megjelenése el6tt kortlbeldl a kliensek két
harmada amfetamint, egy harmada heroint injektadlt, addig mara a heroin hasznaldk
szinte teljesen eltlintek, az amfetamint injektalok aranya pedig jelent6sen csokkent. A
tradiciondlis szerek helyét az Uj pszichoaktiv anyagok vették at, amelyek ugyan a
torvényi szabdlyozas valtozasainak megfeleléen folyamatosan valtoznak, azonban a
kliensek szerhaszndlatat gyokeresen atalakitottdk. A szolgdltatds szempontjabdl
kulonosen fontos ezzel kapcsolatban, hogy jellemz6en intenzivebb hasznalat valt
jellemzG6vé, azaz gyakrabban szurjak ezeket a szereket, amihez természetesen nagyobb
szamu injektorra is lenne szilkség. Ebbdl a szempontbdl szerencsétlen egybeesés, hogy a



forrasok csokkenése miatt pont az elmult években kellett limitalni a kiadhatd steril
felszerelések szamat.

Mivel a regisztralt kliensek k6zott megtalalhatéak a 2006-ban, az induldskor regisztraltak
ugyanugy, mint a tavalyi év soran Ujonnan bekerlltek, igy az 6sszes regisztralt kliensre
vonatkoz6 adatokbdl nem latszik, milyen alapvetd valtozasok zajlottak le ezen a téren:
korikben még mindig az amfetamint injektaldk vannak tobbségben (kdzel 50%). Erdekes
viszont, hogy az els6 dizajner szer, amely megjelent a kliensek kérében, még csupan 44
regisztralt kliensnél taldlhatd meg, ugyanakkor a jelenleg elérhet6 Uj pszichoaktiv szert
mar kozel 400 kliens jel6lte meg elsddlegesen injektalt szerként a regisztraciokor.

Ehhez képest érdemes megnézni az aktiv kliensekre vonatkoz6 adatokat. Kortikben tébb
mint, 50% a kristalyt/pentedront injektalok aranya, az amfetamint hasznalok pedig csak
az aktiv kliensek egy otodét teszik ki. Erdemes kiemelni, hogy a heroint vagy mas opiatot
(pl. metadont) haszndlék aradnya mindbssze 6%, alig tébb mint, a 2013-ban Gjonnan
felbukkant "benzont" injektaldk aranya. Kiilondsen aggasztdé a politoxikomanok magas
aranya - 6k azok a kliensek, akik azt mondjak, hogy 6k mindent, barmit hasznalnak, ami
magas rizikéfaktort jelent az amugy is kockazatos injektald szerhasznalat mellett. Itt
kilon nem térnénk ki a dizdjner szerek jelentette szakmai kihivasra, jelzés szinten
viszont megemlitenénk, hogy az egyes szerek utcai nevét ismerjik csak, a hatéanyag
pontos nevét nem tudjuk (hiszen a kliensek se tudjak). Igy fordulhat el6, hogy a lenti
listaban szerepelnek olyan nevek, melyrél kdzelebbit sajnos nem tudunk. Ilyen példaul a
benzon, a zene, de bizonyos szempontbdl a kliensek tobbsége altal hasznalt kristaly is,
amely a kliensek beszamoléi alapjan is mindig mas, azaz valdszinlileg tébb szert is
arulnak ezen a néven.

Els6dlegesen injektalt szer a regisztralt kliensek kérében

N %
amfetamin 1651 49,8
kristaly/penta 382 11,5
MDPV 128 3,9
Eolitoxikomé 55 16
mefedron 44 1,3
benzon 19 0,6
zene 2 0,1
egyéb 74 2,2
masnak visz 150 4,5
Osszesen 3318 100,0
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Els6dlegesen injektalt szer az aktiv kliensek kdrében

N %
kristaly/penta 806 50,8
amfetamin 337 21,2
benzon 93 5,9
politoxikoman 85 5,4
MDPV 39 2,5
mefedron 10 ,6
zene 9 ,6
egyéb 25 1,6
masnak viszi 82 5,2
Osszesen 1586 100,0

Forgalmi adatok

2013-ban 6sszesen 239 napon volt nyitva a program (ebbdl 44 volt "csajnap", és 195
altalanos nyitvatartas), ezeken a napokon Osszesen 20 789 klienskontaktus tortént -
azaz ennyi alkalommal |épett be kliens a program ajtajan. Osszesen 161 909 steril
injektort kaptak az év soran a kliensek, és 63 360 hasznalt fecskendo6t gy(jtott vissza a
program és szallittatott el megsemmisitésre.

Osszesitett forgalmi adatok - 2013

kliens- visszahozott elvitt
kontaktusok | injektorok injektorok

szama szama szama
januar 1249 745 4231
februar 1059 828 3734
marcius 1250 2851 8498
aprilis 1735 3977 12105
majus 1789 4102 12037
junius 1779 4015 12368
julius 2140 7930 18042




augusztus 1959 7451 16583
szeptember 2140 7986 18062
oktober 2181 8643 18703
november 2019 9085 18134
december 1489 5747 19412
Osszesen 20789 63360 161909

A kliensszamban jelent6s emelkedés tortént az év folyaman. Az év eleji 60-70 napi
klienshez képest az év folyaman folyamatosan ddéltek meg a rekordok ezen a téren, és
ami kiugréan magas szam volt az év elején, az megszokott atlagos nappa valt az év
végére. Az utolsé hénapokban (egy-két hetet kivéve) folyamatosan napi 100-110 felett
volt a programot atlagosan felkeresé kliensek szama, ami nagy leterhelést jelentett a
programban dolgozdk szamara. A leterheltséggel kapcsolatban érdemes megjegyezni azt
is, hogy a lenti abran szereplé szamok atlagok, azaz voltak napok, amikor ezeknél jéval
magasabb volt a napi kliensszam. (Az abrakon szerepld piros vonalak az egyes szakaszok
hatarait jeldlik, ezeket részletes leirasa a fejezet elején talalhatd)

Atlagos napi kliensszam heti bontésban
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A kiadhato illetve becserélhet6 tlik szamara vonatkozo korlatozasok enyhitése jelentOs
hatassal volt mind a naponta betérd kliensek szamara, mind a becserélt és elvitt
injektorok szamara. Itt nem pusztan arrdl van szé, hogy ha noveljik a kiadhaté eszk6zok
szamat, akkor ezzel nyilvan novekszik a kiadott eszk6z6k szama, mert a korlatozasok
enyhitése Onmagdban nem okozna folyamatos emelkedést. A napi kliensszamra
vonatkozé abran jol latszik az emelked6 tendencia, azaz a hozzaférheté eszkozok
mennyisége befolyasolja azt is, hogy mennyire vonzé maga a tlicsere program. Ez pedig
kulcsfontossagu, hiszen a tlicsere program csak akkor tudja betdlteni az els6 |épcs6fok
szerepét az ellatérendszer felé, ha be tudja vonzani az amulgy nehezen elérhetd,
rejtézkéd6é szerhasznald populdciét. A steril eszk6zoék medfeleld6 mennyisége
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elengedhetetlen ahhoz, hogy megjelenjenek a szerhasznalék a programban, akik
bejonnek, azok viszont mar kapcsolddhatnak a tlicsere programban elérheté tovabbi
szolgaltatdsokhoz, ezutan pedig elindulhatnak a magasabb kiiszob( programok felé is.

Elvitt és visszahozott injektorok atlagos napi szama heti bontasban
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A julius 10. utan bevezetett Uj, részletesebb adminisztracié lehet6séget adott arra is,
hogy pontosabb informacidink legyenek a program latogatoival kapcsolatban. Az itt
bemutatott adatok 2013 masodik félévére vonatkoznak. Ezalatt az id6 alatt kozel 12 000
klienskontaktus tortént, az ezekbdl szarmazd informacié azt irja le, hogy napi szinten
milyen jellemzd6kkel birnak a forgalom dont6 részét képezd, legsiriibben jard kliensek.

Ezek az adatok Osszességében sokkal kontrasztosabban mutatjak a kliensek kapcsan fent
mar leirt tendencidkat. Az életkorral kapcsolatban példaul egy fokkal erGteljesebben

latszik az idGsebb, 35 feletti kliensek aranyanak novekedése, hiszen az atlagéletkor itt
mar 33 év.

Eletkor a klienskontaktusok aranyéban

N 11891
Atlag 33,1718
Median 32,0000
Modusz 32,00
Standard széras 9,70983




Minimum 14,00

Maximum 69,00

Nagyon erételjes viszont az elsédlegesen injektalt szerben mutatkozo eltérés az aktiv
kliensek Osszességéhez képest. A forgalom dont6 tobbségét, valamivel tobb, mint 70%-t
azok a kliensek teszik ki, akik "kristalyt" (az Osszetétellel kapcsolatban nincs biztos
informacid, valoszinlileg pentedronrol van szo) injektalnak. Az amfetamin hasznaldk, akik
néhany éve még a kliensek massziv tomegét jelentették, 2013 masodik félévében mar
csupan a forgalom 8%-t adtdk — ez nagyon drasztikus csdkkenés. Kilonoésen akkor, ha
Osszevetjik a 2013-ban frissen felbukkant "benzon" elnevezés( szert hasznaldkkal, akik
szintén a forgalom 8%-t teszik ki. Aggaszté a politoxikomanok nagy aranya is, hiszen
ebbe a kategdridba azok a kliensek tartoznak, akik megjelenéskor arra a kérdésre, hogy
"mit hasznalsz most" csak annyit mondanak, hogy "barmit", "mindent", "akarmit".
Erdekes, hogy mar felbukkan a "zene" elnevezésl legljabb szer is az adatokban, amely
hatasardl alig van informaciéonk, az 6sszetételérdl pedig szinte semmi.

Els6dlegesen injektalt szer a klienskontaktusok ardanyaban

N %

kristaly/penta 7955 70,6
amfetamin 937 8,3
benzon 930 8,3
politoxikoma 641 5.7
n

MDPV 166 1,5
zene 83 0,7
mefedron 6 0,1
egyéb 33 0,3
masnak viszi 256 2,3
Osszesen 11263 100,0

A forgalmi adatok alapjan a programban felbukkand kliensek elsopré tobbségikben
(85%) helyiek, azaz 8. kertletiek. Ez azt jelenti, hogy 2013 masodik felében a tobb mint,
11 000 klienskontaktusbdl 9500 esetben valamelyik jozsefvarosi kliens allt oda a
cserepulthoz. A masodik legnagyobb csoport a 9. kertletiek, azonban 6k is csupan 4,5%-
t teszik ki a kliensforgalomnak.

Osszefoglalva azt mondhatjuk, hogy a napi forgalomban legjellemz8bben idésebb 30-35
éves kliensek bukkannak fel, akik doént6 részben kristalyt, azaz valamilyen U(j
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pszichoaktiv szert injektalnak, és valahonnan a kozelbdl érkeznek. Ezek a jellemzék
nagyon nagy kockazatot jelentenek, hiszen azt jelzik, hogy egy nagyon slri{ szerhasznalé
populacid él a kornyéken, akik donté részben valamilyen (j pszichoaktiv szert
haszndalnak, amely szerek egészségligyi kbvetkezményei egyaltaldn nem ismertek.

Lakéhely a klienskontaktusok aranyaban

N % i
1. ker. 14 0,1
2. ker. 11 0,1
3. ker. 46 0,4
4. ker. 26 0,2
5. ker. 53 0,5
6. ker. 58 0,5
7. ker. 215 1,9
8. ker. 9551 84,8
9. ker. 511 4,5
10. ker. 246 2,2
11. ker. 51 0,5
12. ker. 9 0,1
13. ker. 195 1,7
14. ker. 59 0,5
15. ker. 32 0,3
16. ker. 7 0,1
17. ker. 4 0,0
18. ker. 14 0,1
19. ker. 34 0,3
20. ker. 60 0,5
21. ker. 20 0,2
23. ker. 1 0,0
Ei?apesti 41 04




hajléktalan 7 0,1

Osszesen 11265 100,0

A visszahozhat¢ illetve elvihetd injektorok szama szerinti harom szakaszban jelentdsen
eltérd volt a becserélési arany. Ahogy az a tablazatbdl illetve a lenti abrabdl is latszik, a
becserélési aranyra nagy hatassal van a becserélhet6 fecskend6ék szama - ez
természetesen nem meglepé tapasztalat, de az, hogy ezt a szamok is visszaigazoljak, az
egyik legfontosabb hozadéka az elmult évnek. Azaz minél tobb injektor cserélhetd, annal
tébb hasznalt fecskend6ét hoznak vissza a programba, igy minél tobb injektor adhaté ki,
annal tobb injektor kerll megfelel6 megsemmisitésre, és annal kevesebb marad az
utcakon. Az els6 szakaszban a kiadott injektorok alig 6téde jutott vissza a programba,
mig a masodik szakaszban kézel harmada visszaker(lt hozzank a kiadott t(iknek. Az év
masodik felében viszont — amikor a legmagasabb volt a fejenként becserélhetd tlik
szama - 45% volt a becserélési arany, azaz a kiadott injektorok kozel felét be tudtuk
gyljteni. A cserearanyt tehat év elejéhez képest az év masodik felére tobb mint,
duplajara sikerllt novelni. Természetesen egy tlicsere program hatdsossagat nem a
visszagy(ijtott tlk aranyaval, hanem az egy intravénas szerhasznaléra es6 kiadott
fecskend6k szamaval szokds mérni, ugyanakkor fontosnak tartjuk megjegyezni, hogy az
év soran jelentdsen tudtuk javitani a becserélési aranyt.

Becserélési arany heti bontasban
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Becserélési arany az egyes szakaszokban

VISSZ&hOZO kiadott |becserélési
injektorok :
injektorok ' . oro arany
, szama (%)
szama
fejenkent 3 injektor jar es 1559 7999 19,5
2 injektor cserélheto még
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fejenkent 5 injektor jar es | 455 ¢y 40447 32,8
5 injektor cserélheté még

fejenkent 5 injektor jar es |- 453, 88960 45,2
10 injektor cserélhetdo még

2.2. Csere Csak Csajoknak - komplex artalomcsdokkenté program, intravénas
droghasznalé Noknek és hozzatartozéknak

A ,Csere Csak Csajoknak” programban egy kilondsen stigmatizalt klienscsoportot, az
intravénas drogfogyasztd néket sikerll elérnink, a Kék Pont mar 2006 6ta mikodo,
ingyenes és anonim tlicsere (Kontakt) programjanak elemeként. Az intravénas
szerfogyasztd noknek - akik gyakran bantalmazott kapcsolatban él6, és/vagy tobb
gyermeket nevel6, gyakran szexmunkabdl él6, rossz egészségi allapotban |évé, magas
aranyban hepatitis C fert6zott nok- olyan, még a férfiakénal is nagyobb tarsadalmi
stigmaval kell szamolniuk, amely - speciélis segitség nélkll- tovabb fokozza tarsadalmi
leszakadasukat.  Klienseink  tobbsége  tanulatlan,  munkanélkili, rendezetlen
lakaskorilmények kozott és jellemzben illegalitdsban €16, magat romanak vallo
intravénas drogfogyasztd, akiknek nagy része, nem vagy csak ritkan kerll kapcsolatba az
egészségligyi ellatérendszerrel.

A program céljai:

A kizardlag noi segit6k és ndi szakemberekkel elinditott programnak komplex
célrendszere van. Elsoddleges céljaként tliztik ki, hogy idot és alkalmat teremtsink a noéi
diskurzusra, egy védett kornyezetben, ahova férfi nem johet be, ahol biztonsagban
érezhetik magukat a nék. Masodik |épésben megcéloztuk azt, hogy a bejaré ndok
igényeire épilld szolgaltatasokat fokozatosan bévitstik, ezzel is elérve, hogy ne ,csak”
steril fecskenddért jojjenek be hozzank. A kovetkez6 célunk az volt, hogy motivaljuk dket
olyan szolgaltatasok felé, amelyek az 6 kulondsen veszélyeztetett helyzetiikre reagal,
facilitdlva bennik a valtozni akaras dontési folyamatat. S végul negyedikként, bizunk a
nék  mobilizdlhatdésagaban, hogy bizonyos  artalomcsokkenté  informacidkat,
tapasztalatokat rajtuk keresztll konnyebben eljuttathatunk a keriletben izolaltan élg,
intravénas szerhasznaldi kdzosségbe is. Cél, hogy a legegyszer(ibb Gizenetek atadasaval
is, mint afféle ,opinion leaderekkel® szamolhassunk a csaladjukban, k&zosségikben!
Egy n6 "lUzenete" atlagosan kb. 4 ember felé juthat el.

A program megvaldsitasa soran rendkivil fontos cél a HIV megel6zés, mivel az altalunk
elért csoport kockazati faktora tobb okbdl is igen magas, ami egyrészt az intravénas
droghasznalat sajatossagaibdl ered, masrészt pedig a prostitualtak és a szexmunkasok
magas aranyabdl. A projekt soran a mar intézményi kapcsolatba vont ,csajnapos”
klienseken keresztll - egyfajta el6re tolt egységként - informacidkat, artalomcsdkkento
eszk6zoket és HIV prevenciés modszereket tudunk célba juttatni a kockazati csoporthoz,
ezaltal csdkkentve a kérikben a fert6zésveszélyt.

2013-ban, az Alapitvany a Tarsadalmi FelelGsségvallalasért nevl szervezet 3 millid
forintos adomanyanak koszonhetben, egyrészt sikertlt stabilizalni a program mikodését,
masrészt szolgaltatdsainkat is boviteni tudtuk. A kétheti nyitvatartdas helyett, heti
rendszerességgel miikodott a Csajnap.

Szolgaltatasaink:

Egészségligyi felvildgositast és alapvet6 higiénés tanacsadast, droghasznalatrdl szoélo
informacidéatadast nyudjtunk, munka-és lakhatasi Ugyek adminisztrativ intézésében
segittink, ill. tlicsere, dvszerosztas, a n6i-és gyermekruha turkalot mikodtetiink. A MAC
AIDS Found 5 milli6 forintos tamogatasa nyoman, Magyarorszagon szinte els6ként
elkezdtik alkalmazni a nyalteszt alapu, azonnali eredménnyel jaré HIV és HCV szlirést,
amelyet tanacsadassal egészitettlink ki. A programban a szliikséges kezelésbejuttatast,
kérhazi elldtasba kertlést pszichiadter-addiktologus segiti, de a stab tagja volt mar
belgydgyasz-addiktologus és szex-edukator is. 2013-ban a jogsegélyszolgalatot 3 heti
rendszerességgel tudtuk biztositani, illetve havonta egy alkalommal a Szent Laszlo
Korhaz Hepatitisz Ambulancidjan dolgozé Dr. Szab6 Olga is tanacsadast végzett a
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programban. Az 6 jelenlétének koszonhetben, 4 ndi kliense eljutott hozzad a kérhazba.
Ugyan ez a szam igen csekély, amennyiben a kliensforgalmi adatokat és a HVC
fert6z6ttség magas aranyat vesszik alapul, azonban a kezelésbe kerlilést az altalanos
okokon tul, jelen helyzetben nehezitette, az igen magas elvarasrendszer, amely a
hepatitisz kezelés elbfeltétele: a szermentesség, TAJ- szam megléte és az egészséglgyi
biztositas fedezete.

Egylttm(ikédo partnereink voltak 2013-ban: A MEJOK J6zan Babak és Szexmunkasok
Erdekvédelmi Egyesiilete, Frauenberatung Flora Dora a Zirich Onkormdanyzata altal
mUkodtetett, szexmunkasok segitését megcélzé szervezete, NANE Egyeslilet.

Eredményeink 2010-2012 ko6zott, és 2013-ban:

Az innovativitds egy Mo-n rejt6zkod6 szerhasznaldi csoport lathatéva tételében és a
hozzajuk igazitott szolgaltatas-tervezésben mutatkozik meg leger6sebben. Mig 2010-ben
18 alkalom alatt 71 n6 fordult meg nalunk, ebbdl 58 régi tlicserés és 13 (j kliens, 152
kontaktus tortént, atlagosan 8 né jelent meg egy nyitvatartasi id6 alatt,2011-ben mar
157 néi klienstink volt, egy alkalommal 18-19 n6 kért segitséget, 426 kontaktus tortént.
2012-ben 194 ndé fordult meg nalunk, alkalmanként &atlag 25 f6. Osszesen 448
kontaktussal. A visszahozott hasznalt tiik szdma 6 889db, az elvitt 9128 db volt.

A 2013. évi adatok: Az év folyaman 331 né fordult meg programunkban, amely igen
magas noOvekedést jelent az el6z6 év adataihoz képest. Kozulik 169 f6 utcai
prostitlcidobdl tartja el 6nmagat és csaladjat. Alkalmanként atlagosan 48 kliens jott el a
Csajnapra. 2013-ban ezen programelemben 1973 kontaktus volt. 2013-ban 0Osszesen
167 Uj n6i kliens regisztralt az alacsonykiszibl programunkban, kozilik 79 né a hétfoi
napok egyikén, tehat a “Csajnapon” jelent meg el6sz6r a programban.

A hatékony megel6zés érdekében, a stab egyik fizetett munkatarsa, AIDS megel6z6
tréningen vett részt. Az ott elsajatitott tudasra alapozva, megkezdodoétt a kliensek kozul
azok bevondasa, akikrol feltételezhetjik, hogy a sajat kockazati csoportjukkal valo
kapcsolattartds soran képesek lesznek hatékonyan koézvetiteni azokat a moddszereket és
technikakat, amelyekkel a HIV virus terjedése megakadalyozhatd vagy csokkenthet6é (OL
maodszer).

A program szakmai koordinatora egy 2 hetes zlrichi tanulmanyulton vett részt 2013.
szeptember masodik felében, ahol a Zirich Onkormanyzata &ltal fenntartott
Frauenberatung Flora Dora (https://www.stadt-
zuerich.ch/sd/de/index/arbeitwohnendrogen/gassenpraesenz/aidspraevention/Angebot.s

ecure.html) szervezeti egység munkajaba tekinthetett be, akik utcai szexmunkasokkal
foglalkoznak és klienturajuk kozel 80%-a magyar. Az itt megszerzett tapasztalatokat,
lehet6ségeinkhez mérten, folyamatosan épitjlik be a Csere Csak Csajoknak programelem
gyakorlataba.

Kliensfogalmi adatok:

2013.év

alkalmak szama 45

kliensek (f6) 331
ebbdl Gj (f8) 79
atlagforgalom 48

hozott tiik (db) | 7955

elvitt t(ik (db 16565
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2.3 Drogszemet begylijtés a Kék Pont Z6naban

A Kék Pont nyolcadik keruleti tlicsere programja egy harmas egyuttmikodés keretében
(a Jozsefvarosi Kozteriletfenntartdval és az Onkormdanyzat Varosiizemeltetési Irodajaval
egyltt) azt vallalta, hogy a rejt6zkod6 droghasznaldi csoportokat felkutatja és hogy a
nem koztéri (pl. kapualjak) drogszemét begylijtésében vallal szerepet. Létrehoztunk egy
lakossagi vonalat, amin mai napig varjuk hivasaikat. A t(icsere nyitvatartasi idejében
(hétfétol péntekig 14.00-18.00 ) a Kék Pont Zona teruletérdl érkezett bejelentések
helyszinére kimennek és onnan biztonsagosan elszallitjadk a drogszemetet. A bejelent6
szam: +36706074956

Mivel a Kék Pont szakmai és erkoélcsi kotelességének is érzi, hogy a tlcsere program
kornyékén élok szadmara veszélyt jelenté drogszemét visszakertljon az utcakrdl, ezért a
kozegészségligyi veszély csokkentése és monitorozasa részinkrol folyamatos.

A Kék Pont Zdna terilete

Dobozi utca — Szerdahelyi utca - Karacsony Sandor utca - Baross utca altal hatarolt
tertlet
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A megkeres6é munka feladatai:
- drogszemét begyljtése a Kék Pont Zdna teriletérdl

- kapcsolatottartas a lakdkkal, hazmesterekkel, takaritokkal, boltosokkal, stb.
- informacids anyagokat terjesztése

- a drogjelenséggel, a drogszeméttel kapcsolatos informacidk atadasa, a biztonsagos
begylijtést seqgit6 eszk6zok hasznalatdanak betanitdsa nem szerhasznald lakdknak,
bérhaz takaritoknak, hazmestereknek

- drogszeméttel visszatérden fert6zott lakdépiletek tdmogatasa (igény szerint eszkoz
biztositasa a haznak, drogszemét elszallitasa, tanacsadas, képzés, mediacio a lakok
kozott)

Az utcai megkeres6 munkat és a drogszemét-begyljtés eredményeit rendszeresen
dokumentaljuk, melynek bizonyos részleteit nyilvdnossagra hozzuk.

Foté dokumentaciok: http://instagram.com/kekpontzona

Fotok és (az adatvédelmi szabalyok szerint megsz(irt) széveges
beszamoldk:http://drogszemetakekzonaban.tumblr.com

2013-ban utcai munka soran 517 darab hasznalt tlt szedtlink 06ssze elsdsorban
lakdépuletekben.

2.4 HIV- és hepatitis sziirés

Alapitvanyunk az Orszagos Epidemioldgiai Kézponttal (OEK) egylttmikddésben évek ota
biztositotta az alacsonyklszdb(i, intravénds szerhasznaloknak szolé  Kontakt
programjaban anonim és téritésmentes ujjbegyes HIV, HCV és HBV szlrést heti 2
alkalommal (heti 1 alkalommal a ,Csere Csak Csajoknak” programelemben ndi
szerhaszndlok széamara, illetve tovabbi heti 1 alkalommal mind férfi és mind noi
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szerhaszndldok részére). 2013 juliusatél az OEK finanszirozas hidnyaban nem tudta
tovabb folytatni ezt a programot.

2012 utdn 2013-ban is, szintén finanszirozas hidnyaban, elmaradtak az Orszagos
Epidemioldgiai Kozpont kampanysz(irése a korabban évenkénti hazai intravénas
kabitdszer-hasznalattal 6sszefliggé HIV, HCV fertézések prevalencidjanak felméréseként.
A MAC Fund és az EMMI palyazatan nyert tdmogatdsoknak koszonhetéen 2013 6szén
bevezettiik a HIV és HCV azonnali eredményt add nyal gyorsteszteket.

Tapasztalataink szerint a kliensek szlirésbe vonasanak egyik legfontosabb akadalya, hogy
a jelenlegi rendszer szerint az eredmények olykor 5-6 hét alatt jutottak vissza a lesz(rt
személyekhez. Ezt megerGsitette a kliensek korében ezzel kapcsolatosan végzett
gyorsfelmérésiink is, amiben a kliensek tobbsége azt nyilatkozta, hogy minél késdbb
kapjak meg az eredményt, anndl jobban csékken a motivacié az eredmény atvételére és
megismerésére.

Ezzel a szlirési eredmények elérhet6ségének felgyorsuldsa mellett azon kliensek is
igénybe vegyék ezt a szolgaltatast, akik eddig még nem vettek részt szlirésben, azonban
tobb éves szerhasznaldéi multra tekintenek vissza. A HIV és HCV monitorozasat
elsédlegesen a minél tobb személyt elérd, azonnali eredményt nyujtd gyorstesztelési
lehetOségek blvitésével tudjuk elérmi. A szlrés egy elkllonitett helyiségben,
négyszemkozt a képzett tanacsadoval, seqgitovel torténik. A szlirések a teszt eredményéig
tanacsadassal egészilnek ki, amely soran figyelmet forditunk arra, hogy néi kliensekkel
noi segitok, férfi kliensekkel pedig férfi segiték beszélgessenek, amely megkonnyiti a
Skényes” témak atbeszélésének lehetdségét, illetve a kockazatos viselkedési mintak -
egymas utan szuras, évszer nélkili szexuadlis kapcsolat létesitése, ovszer nélklil végzett
szexmunka stb - atformalasat.

Kollégaink kozll harom f6 végezte el az STD tarsasag altal megszervezett és megtartott
HIV/AIDS counselling tanfolyamot, amely sordn a betegség tlneteivel, lefolyadsaval, a
tanadcsadds modszertanaval kapcsolatban. Mindharom kolléga évek ota dolgozik a
programban, ezért a kliensek bizalommal és 6szintén fordulnak hozzajuk problémaikkal.

2013-ban 72 fot, 31 né6t és 41 férfit szlrtink HIV-re és HCV-re. A szlirésen és
tanacsadason résztvevo kliensek kétharmada a 2013 G6szétdl bevezetett nyaltesztes
szlirést vette igénybe. Pozitiv HIV eredmény nem volt, ugyanakkor a kordabbi
eredményekhez hasonldan aggasztdéan magas a pozitiv HCV eredmények aranya.

2.5 Peer Kapitany (sorstars) program- a Kék Pont Norvég Civil Tamogatasi Alap
altal tamogatott 2013 szeptembertél 2014 majusig tarté miniprojektje

A projekt célja egy sorstars vezérelt intervencids modell bevezetése a Kék Pont
Alapitvany VIII. kertleti Kontakt tlicsere programjaban. A sorstars (peer) alapl program
olyan megkozelitést jelent, amelyben intravénas szerhasznalok adnak informalis
tdmogatast mas intravénas szerhasznaldknak. A projekt feladata megtaldlni és
kivalasztani azokat a klienseket, akik a ko6z6s munkdba bevonddva szorosabb
egyuttmuikodéssel, képzéssel maguk is sorstars segitokké valhatnak. Ezzel egyrészt
seqgitik a szervezet altal a program célcsoportjaban elérni kivant célok hatékonyabb
megvaldsuldsat, masrészt olyan gyakorlati tapasztalatokat szerezhetnek, kil6nb6z6
készségeket sajatithatnak el, amelyeket a programon kiviil, életiik egyéb tertletein is
tudnak majd hasznositani. A célcsoport a tlicsere programba mar bevont, ezres
nagysagrendd, izoladlt, az allami ellatérendszerrel nem, vagy csak esetlegesen
kapcsolatba kerild, szocio-kulturdlis gettdban, mélyszegénységben ¢éI6, magukat
romaknak valld intravénas szerfogyasztok.

A projekt eredményeként egy olyan Ujfajta empowerment szellemiség(i k6z6sségépités
kezdédhet Magyarorszag legnagyobb kliensszamd VIII. ker-i tlicsere programjaban,
kozvetve a Kék Pont Alapitvanyban is, ahol a célcsoporttal, az érintettekkel kb6z6s
részvételben dolgozunk, a szolgaltatasok tervezésétdl az evaluacids szakaszig.

A projekt harom szakaszbol all. Kivalasztas, kiképzés, feladat végrehajtas. Az egyes
szakaszok végén motivacios csomagok segitik a kdvetkez6 szakasz megvalositasat, a
projekt végét az el6re meghatarozott célok elérése, a produktumok és a megvaldsitasba
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bevont peerek szamanak megléte jelenti. Az egyes munkacsoportok a célokat azonos és
elére meghatarozott id6 alatt érik el, de a kilonb6z6 szakaszok idébeni hosszaban és
moddszertanaban lehetnek eltérések. Az egylttm(kodd partnerek a stratégiai célok
meghatdrozdsanal, a kliensek feladat végrehajtdsanal és a témacsoportok szakmai
anyaganak kidolgozasanal kapnak szerepet.

A kivalasztds szakaszat az els6 motivacids beszélgetés nyitja, ezt koveti a szobeli
szerz6dés megkotése, majd az els6 interju, ahol a peer statuszanak meghatarozas mellet
a tudaskészletének feltérképezése és kiképzésre vald alkalmassaganak a meghatarozasa
is megtorténik. A szakaszt az irdsbeli szerz6dés megkotése zarja, a célja a megfelel
peerek kivalasztdsa. A kiképzés szakaszban a peer megismeri az adott terlleten fontos
szempontokat, a projekt altaldanos céljat és a kozvetlenul elérendd célt, majd a
modszertant, a motivacios szinteket és az adott témateriilet specidlis jellemzéit. A
konkrét feladat meghatarozasa is ezen a szinten torténik, a kiképzés szakaszat a peer
szdmara 0Osszedllitott seqitdi csomag atadasa zarja (informacids anyag, kit(iz6, stb.)A
tevékenység célja a peer szakmai felkésziltségének a javitdsa a cél megvaldsitasahoz
szlikséges tudas és eszkdzok megszerzése. A szakmai felkészlilés csoportmunkaban és
egyéni konzultdcié formajaban torténik, el6re megbeszélt idopontokban. A feladat
végrehajtds sordan a peerek végrehajtjdk a témacsoportban elére meghatarozott
feladatokat, a téma koordinatorok segitik ennek a célnak az elérését, tdmogatast és
szakmai segitséget nyljtanak a peer munkajahoz. A szakasz végét a témacsoportban
meghatarozott célok elérésének megléte =zarja. Az elvart produktumokat a
témakoordinator értékeli és a peerrel kozosen feldolgozzak a tapasztalatokat, illetve
megvizsgaljak Ujabb peerek bevonasanak lehetdségét.

Peer munkacsoportok:

Prostitlicio és szexmunka. A témacsoport altal elérni kivant kozvetlen cél els6sorban a
szexualisan terjed6 betegségekkel és azok megel6zésével kapcsolatos tudas erdsitése,
kilonos tekintettel a HIV és a HCV virusok fert6zésének kockazatara.

HIV és HCV. A bevonas els6dleges célja a szlirésbe kerlilés elGsegitése és a két virus
fertozési kockazataval kapcsolatos tudas erdsitése a kliensek korében. Az alkalmazott
modszer kézponti eleme egy olyan “meghivd” a szlirésre, amit a peer juttat el a szlirésbe
bevonni kivant klienshez. Az egyik legfontosabb programelem, a szervezet stratégiai
céljaihoz szervesen kapcsolodik.

Nyilvanossag és média. A cél ebben az esetben az érdekérvényesités és a nyilvanos
szerepvallalas erdsitése, kulonos tekintettel a droghasznaldk jogaira és kdézegészségligyi
ellatasuk hianyossagainak okaira.

Adomanyelosztas és tamogatasmenedzselés. A kozvetlen cél az alapitvanyhoz
érkez0, els6sorban ruha és mas targyi adomanyok hatékonyabb célba juttatasanak a
modellezése és kivitelezése. A tevékenység célja ebben az esetben elsdsorban az, hogy
Uj modelleket dolgozzunk ki a peerekkel kozosen a hatékonyabb adomanyelosztas
érdekében.

Drogszemét és utcai munka. A kerlletben keletkezd drogszemét kodzegészséglgyi
problémat jelent, a hasznalt injektorok begyljtése és az Ujabb szemét keletkezésének a
megelGzése a célja ennek a csoportnak. Cél a programba visszakerild hasznalt eszk6zok
szamanak novelése, elsésorban a kdzésen végzett utcai munka modszerét alkalmazzuk.

3. Konzultacio, kezelesbe keriiles
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A VIII. kerlleti szenvedélybetegek kozosségi ellatads keretében, drogambulancia-szer(
(nem OEP finanszirozott) szolgaltatasokat nyujtunk.

A Kék Pont Drogkonzultacidos Kozpont és Drogambulancia VIII. kerileti, Magdolna utcai
telephelyén m(ikod6 konzultaciés programunkban 2013-ban 113 droghasznald, regisztralt
kliens kereste fel szolgaltatasunkat. Kozlltik 35 f6 no és 78 férfi. A 113 fobdl 39 f6 a VIII.
kerlleti alacsonykliszob(i szolgaltatdsunkon keresztll jutott el kezelésbe. Nem regisztralt
kliensek is megfordultak nalunk. Az alacsonykiiszébl programunkbdl 30 fével kezdtik el
a motivalast, amely elengedhetetlen ahhoz, a magasabb kiiszébli szolgaltatasunkat
rendszeresen, elére megbeszélt idépontokon megjelenjenek és elindulhasson vellk a
terdpids munka. Szintén a nem regisztralt kliensek taborat bdviti a kornyéken lako, nem
szerhasznalé kliensek segitése. 2013-ban 25 személynek nydjtottunk segitséget,
tobbnyire szocidlis ligyintézés témakorben. Ok a Magdolna és a Lujza utcaban laknak. A
regisztralt és nem regisztralt kliensek egyarant VIII. kerlleti lakcimmel rendelkeznek,
vagy életvitelszer(ien a keriletben tartézkodnak. Osszességében elmondhatd, hogy
szolgaltatdsaink nagyon népszerliek a droghasznaldk és a kornyéken lakok korében,
egyarant. Kapacitashidny miatt az év folyaman tobb esetben voltunk kénytelenek
vardlistat alkalmazni. A nyitvatartasi id6t, a kdnnyebb elérhet6ség érdekében a tlicsere
nyitva tartdsadhoz igazitottuk. A program elfogadottsdganak egyik alapja, hogy a
konzultaciéban dolgozé szakemberek az alacsonykliszob(i programokban is dolgoznak,
ezzel enyhitve klienseik bizalmatlansagat az egészségligyi- és szocialis szolgaltatasok
irant, valamint a kliensek szamara ezaltal konnyebben hozzaférhet6 az ellatas, mely a
jelentkezéskor nem koveteli meg az absztinencia vallalasat. A kliens Gtja a Kék Pont VIII.
kerlleti konzultdcidban: a szocidlis munkasok alapvetd feladata, hogy bizalmi légkort és
személyes kontaktust alakitsanak ki a segitségre szoruldkkal, informacidkat adjanak a
Kozpont és mas kezel6helyek szolgdltatdsairdl. A szocidlis munka része az
allapotfelmérés, a hozzank fordulék igényeinek, szlikségleteinek, motivacidinak,
tineteinek felismerése, az ,itt és most” helyzet attekintése, az alkohol - és
droghasznaldk fligg6ségi szintjének felmérése kilonb6z6 dimenziok mentén. Az
allapotfelmérés soran az eredetileg amerikai interji (Addikcié Sulyossagi Index: Addiction
Severity Index, ASI) eurdpai verzidjat hasznaljuk, aminek a magyar valtozatat mi
validaltuk (HungASI). Az interju segit a célok k6z6s meghatdrozasaban és abban, hogy a
benniinket felkeres6 személy sajat helyzetét redlisabban l|dssa. Pszichidter végez
exploracidot a klienssel: célja a diagndzis, a terapia tervezése, az esetleges tovabbi
beutalds eldontése (akar tovabbi vizsgalatokra, akar bennfekvéses kezelésre). A kliens
terapeutdja, a betegségtdl és annak suUlyossagatol fiiggben - pszichidter vagy
pszicholdgus. A pszichiater foglalkozik az elvonas ideje alatt jelentkezd elvonasi tlinetek
gyogyszeres kezelésével, illetve mas esetekben (pl. erls szorongas, depresszio)
jelentkezd allapotok gydgyszeres befolyasolasaval. O dént arrdl, hogy milyen mas
egészségligyi, orvosi ellatasba utalja a klienst.

A Kék Pont VIII. kerileti k6zb6sségi szenvedélybeteg ellatasa alkalmazkodik a kliensek
kulonb6zd igényeihez, amennyiben foglalkozik orvosi, pszicholdgiai, csaladi, szocialis és
jogi problémaikkal. Biztositjuk szamukra a gondozas és a folyamatos kapcsolattartas
lehetOségét. A Kék Pont elkételezett a kliens igényeken alapuld felépulési-modell mellett.
A kezelés formaja és menete: a kezelés soran elOszor allapotfelmérés torténik (els6
interjuval és az Addikcié Sulyossagi Index alkalmazdasaval, mely utébbi nem csupéan a
kliens droghasznalati szokasait, hanem csaladi, munkahelyi/iskolai, pszicholdgiai,
egészséqgligyi, jogi problémait is feltérképezi). Az allapotfelmérés képezi az alapjat a
kliens szikségletein alapuld ellatastervezésnek. A terapids kapcsolattartas formaja: a
kezelésekre altaldban hetenkénti 1-2 alkalommal kertl sor, amit kiegészit a szocidlis
munkassal folytatott segitd beszélgetés, szocidlis Ugyintézés, csaladi konzultacid. A
konzultacié soran a célok meghatarozasa az érintett személy és a konzultans altal
kozosen torténik. A célmeghatarozasban - az artalomcsodkkentés elve alapjan - nem
elsorend(il kérdés az absztinencia elérése. A konzultacio lehet egyszeri alkalom, tobbszori
taladlkozas vagy folyamatos kapcsolattartds. A konzultacioban nemcsak droghasznaldk,
hanem csaladtagok, rokonok és baratok is részt vehetnek. El6nyben részesitjik azonban
az egyéni kezelési formakat. A konzultaciot végz6ék szocialis szakemberek, addiktoldgiai
konzultdnsok vagy pszicholégusok. Szakembereinkhez telefonon térténé id6pont
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egyeztetés, valamint személyes bejelentkezés utjan fordulhatnak klienseink. Els6
[épésben aktuadlis élethelyzetiiket, lehetoségeiket és céljaikat figyelembe véve prébalunk
személyes célokat meghatdrozni, amelyek - ismérvei: redlis, 6romteli és rovidtava és - a
kliens életminOdségének javitasat szolgaljdk. Az esetek jelent0s részében klienseink
bizonytalanok, céljaik nem egyértelmiek, illetve sokszor a realitdstdl messze allnak.
Ilyen esetekben a konzultacios kapcsolat elején a motivalasra helyezziik a hangsulyt.
Kialon figyelmet forditunk a motivacid felkeltésére, erdsitésére és folyamatos
fenntartasara (ennek moddszere a motivacids interji). Hatékonynak tartjuk és
szorgalmazzuk - ha lehet6ség van rd - a kliens hozzatartozdinak terapiaba torténd
bevonasat. A Kék Pont szolgaltatasainak igénybevétele sordn az anonimitas lehet6sége
biztositott. A szolgaltatdsok ingyenesek.
Taldlkozasok szama: a kliensek problémaival, statuszaval és igényeivel 6sszhangban
valtozo, altalaban 1 és 50 alkalom kozott.
A klienseknek nyujtott szolgaltatasok:
. Szocialis munka, egyéni esetkezelés, szocialis Gigyintézés

Pszichiatriai segitségnyuijtas, gydgyszeres kezelés

Pszicholdgiai és életvezetési tanacsadas

Konzultacid (egyéni és csaladi)

Informacionyuijtas a drogokrol

Allapotfelmérés

Elvonast kovet6, visszaesést megel6z6 utégondozas

Ambulans rehabilitacid

Jogsegélyszolgalat

Szenvedélybetegek kdzosségi és alacsonykiliszob( ellatasa

A kliensek sziikségleteinek megfelel6é tovabbkildés egészségiigyi, rehabilitacids
szolgaltatékhoz

Elterelés
Klasszikus értelemben a szenvedélybeteg kozosségi ellatas illegdlis és/vagy legalis
szerhasznalo, szerfliggb kliensek ellatasat jelenti sajat lakdkornyezetiikben, azonban a
Magdolna utcaban |év6 helyiséglinkben, ennél joval szélesebb spektrumu tevékenységi
formakat latunk el, amelyek kialakuldsa, kikristalyosodasa a telephelyre koltozésiinket
kovetden alakult ki. Reagaltunk a kornyéken lakdk igényeire és a kertiletben tapasztalt
ellatérendszer tulterheltségére, esetleges hidnyara. Ezeken kivil szolgaltatasainkat
meghataroztak az Alapitvanyunk 17 éves mikoddése soran kiforrott egyéb tevékenységi
formak is.
A fentiek alapjan 6 jol elkllonithetd klienscsoportot latunk el:
1. Azon kevésbé motivalt klienseket, akik az ellentik inditott rend6rségi eljaras
kovetkeztében az Ugynevezett elterelést valasztottdk. Ezen elladtadsi forma soran
els6sorban problémas, az esetek tobbségében fliggé kliensek elladtdsa torténik.
Tobbséglik a sarok tuloldaldn mikod6 alacsonykliszob(i szolgaltatdsunkban részesullnek
el6sz6r jogi tanacsadasban, maijd igy kertlnek at a magasabb kiiszob(i ambulanciaszer(
szolgaltatasba. Segitésiik sok szempontbdl nehézséget okoz: elsGsorban alacsony, vagy
egyaltalan nem létez6 motivaltsaguk okan, masrészt tobb 10 évre visszanyUlo intravénas
szerhasznalatuk miatt. Ezen felil a halmozottan hatranyos helyzetik, a pozitiv példa
hidnya, a szocializaciéos hianyok, a csalad megtarté hatasanak hianya is figyelembe
veendo.
2. Egy masik jol kérilhatarolt klienscsoport a kerlleti gyermekjoléti szolgalat, illetve
csaladsegitd altal kuldott klienseket jelenti. Ok tobbségében a védelembe vétel soran
készitett gondozasi terv alapjan jonnek el hozzank. Osszességében, ezen klientUrardl
még inkabb elmondhatd, hogy nagyon bizalmatlanok kollégainkkal szemben, hiszen nincs
ezt megel6z6en kapcsolat koztlk, illetve hatdsagi dontés alapjan jutnak el
szolgaltatdsunkba, igy motivalasuk hosszas és nehéz munkat igényel. Szolgaltatasunkra
ugy tekintenek, mint kotelez6, de elviselhetd rosszra, kollégainkra pedig ugy, mint a
hatdosag embereire. A jovGben szeretnénk koézelebbi, egylttmikodd viszonyba kerllni a
kerlleti Gyermekjoléti Szolgdlat és Csaladsegit6 Szolgalat munkatarsaival, hogy a
kliensek hatékonyabb és eredményesebb segitséget kaphassanak. 3. A harmadik
csoportot azon személyek ellatasa jelenti, akik kifejezetten ledlldsi szandékot
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fogalmaznak meg. Oket elsd kdrben egyéni esetkezelésbe vonjuk be, hogy motivaltsdguk
meger6sodjon, sziikség esetén pedig, koérhazi méregtelenitésiik utan, a kozosen
kivalasztott rehabilitacios intézménybe iranyitjuk.

4. A negyedik és legnagyobb csoportot az alacsonykiisz6bl programunkbdl atiranyitott
kliensek jelentik. Altaldban az 6 motivacidjuk is alacsony a kezdetekben. A motivaciot
kilénbozé technikdk és feladatlapok kitoltésének segitségével erdsitjiik. Ezen kliensek
kezelése hosszabb-rovidebb idére altaldban megszakad, amelynek okai jellemz6en
csaladi krizis, bortonbe kertilés. 5. Az 6todik csoportot a koérnyéken lakd, de nem
szerhasznald kliensek alkotjak, akik mivel nem drogfliggék, ezért nem kerlilnek be a
regisztralt kliensek kézé, hanem anonim moddon és ingyenesen segitlink neki, semmilyen
tdmogatast nem kapunk utdnuk. A lakdk igen sokféle problémaval keresik meg
munkatarsainkat. A leggyakoribb segitségkérés oka a munkahely hidnya. Ilyenkor elészor
kozosen oOnéletrajzot irunk, nagy hangsulyt fektetve arra, hogy a segitséget kéré a
késGbbiekben o6nalldan is képes legyen 6néletrajzanak megirdsara. Ezzel parhuzamosan
megtanitjuk a szamitdgép alapvetd hasznalatara (world, internet hasznalat stb.) majd a
Menhely Alapitvany altal rendszeresen klldott allaslistabdl kozosen kivalogatjuk azokat a
lehetOségeket, amelyek szdéba johetnek. A valogatas utan sziikség esetén megtanitjuk
Oket arra, hogy hogyan kell telefonon érdekl6dni egy allas részleteirdl, illetve arra, hogy
hogyan kell megjelenni, hogyan kell viselkedni egy személyes allasinterju soran.
Természetesen a telefont is a betérék rendelkezésére bocsajtjuk. Egy masik nagyobb
kort a kulonb6z6 kérelmek és kérvények, szerzédések kozbs megirdsa, kinyomtatasa,
postara adasa jelenti. Illetve nem elhanyagolhatdé szamban keresnek meg minket a
kornyéken lakok jogi problémaikkal kapcsolatban, illetve szocidlis Ggyintézés okan. 6.
Szervezetiink nagy hangsulyt fektet a szakemberek képzésére is. Tobb egyetem szamara
terepgyakorlati hely vagyunk. Rendszeresen megfordulnak nalunk addiktoldgiai
konzultans  hallgatok,  pszicholégus hallgatok, szocidlis munkas hallgatok,
szocialpedagdgus hallgatok, szociologus hallgatok. Ok tobbnyire, a gyakorlati id6
letoltése utdn, Onkéntesként folytatjdk ndalunk munkajukat. A VIII. kertleti
szenvedélybeteg ko6zOsségi ellatdsban 2013-ban 4 f6 dolgozott 6nkéntesként. Két fo
pszichologus, 1 f6 szocidlis munkas és 1 f6 addiktoldgiai konzultans.

5. Egyebek
Tamogatok

- Michael Herzig, Zirich Varos Onkormdnyzatdnak Szocidlis Ugyekért felelés, a
droghasznaldkkal foglalkozd részlegének vezetéje a tlicsere program mellett széld
tdmogatd levelében arrdl ir, hogy tavaly személyesen is meglatogatta a nyolcadik
kertleti tlcsere programot, tajékozodott annak céljairdl és tapasztalatairdl, ezért
fontosnak és hidnypoétlidnak érzi a szolgdltatdst és egyben személyes segitségét is
felajanlotta a VIII. kerlleti vezetésnek, a témaban szerzett minden tudasat és
tapasztalatat szivesen megosztva velik. A konzervativ Svajcban mar hosszl évek 6ta, a
lakossagi érdekekkel 6sszhangba hozottan mUlkédtetnek olyan artalomcsékkent6
programokat, 6nkormanyzati finanszirozassal és szakmai vezetéssel, amelyek a tlicsere
programokhoz hasonlé nagy vitakat valtottak ki és alapos tarsadalmi egyeztetési
folyamatokat kivantak meg, pl. a szexmunkasokat elér6é programjaik.

A levelet lasd! Melléklet 3.

- Alapitvany a Tarsadalmi Felel6sségvallalasért kdozhasznl szervezet kozvetitésével, egy
vagyonkezeléssel foglalkoz6é cég 3 000 000 Ft tdmogatast biztositott a Kék Pont Kontakt
artalomcsokkenté kozpontjan beltl létrehozott "Csere Csak Csajoknak" program
muikodtetésére, fejlesztésére. Ennek kdszonhetéen marciustdl nem kéthetente, hanem
minden hétfén van "Csajnap".

- A MAC AIDS FUND new yorki kodzpontja immaron masodszor itélte tdmogatasra
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méltéonak a Kék Pont palyazatat, és 2014-ben is tamogatja az alapitvany tlicsere
programjat, 5 millié Forinttal.

Nyilvanos események, Kék Pont kommunikacié 2013-ban

Kutatok Ejszakaja 2013. szeptember 27., Kontakt helyiség

“Ilyen €éjszakai latogatasban még soha nem lehetett részed!” Ezzel az ajanlassal hirdettik
meg a Kutatok Ejszakdja sorozat altalunk szervezett rendezvényét, amivel idén
masodszor kapcsolddtunk ebbe az interaktiv  hagyomanyos eseménysorozatba. Mivel mi
nem csak artalomcsokkentd program vagyunk, hanem Drogkonzultacidos Kozpontként
tobb felsGoktatasi intézménnyel is egylttm(ikbdési szerz6désben allunk, és id6rél-idére,
segit6 szakmakat tanulé gyakornokokat is fogadunk egyetemistakat és f6éiskolasokat.
"Magdolna és Lujza Gyermekei -a droghasznalat rejtett terei Jézsefvarosban" cimmel
hirdettiink meg szeminariumokat, A szeptember 27-én tartandd programra 3 x 15 f6t
vartunk. El6zetes bejelentkezés nélkll érkeztek, de oriltink a varatlanul megjelend
jozsefvarosi 6nkormanyzati képvisel6knek is, mert latogatasuktdl szakmai érdeklédést
reméltliink. A nyolcadik kerUleti, Magdolna és Lujza utcan m(kodo tlcserébe szervezett,
rendhagyd éjszakai szemindriumon izgalmas Prezivel, drog térképekkel, videdkkal,
pontos droghasznalati adatokkal és eddig sehol nem latott szociofotokkal segitettik a
k6zos szakmai diskurzus kialakuldsat. Az este sordn harom oldott hangulatd
szeminariumot tartottunk, melyek egyenként egy drasak voltak. A program soran olyan
elszant (18 év feletti) kutatdkat kerestiink, akik nyitottak és egyben motivaltak is a
szociografia eszkozének haszndlatara a drognyomor legmélyén. A kutatas kizardlag
tudomanyos munkara vonatkozott, a sajté szamara sem a rendezvény, sem a kutatasi
lehet6ség nem volt nyitott!

a programot a Kék Pont Alapitvany Biopolitikai Mihelye szervezte, el6addk voltak : David
Ferenc szociologus, , Gyékiss Roland szocialis munkas, Csak Rdébert szocioldgus.

Fotok: Balogh Zoltan

Civilek Ejszakaja - UCCA Cucca minifilmFesztival - VegyDesigner film premierje,
beszélgetéssel - 2013. szeptember 28. Docuart

A Palantir Film Alapitvany idén tobb szervezettel egyuttmiikédésben vett részt a Civilek
Ejszakaja programsorozatan, melyre Uccacucca elnevezésl interaktiv minifilmfesztivallal
készlltink. A program megvalositasaban olyan szervezetek mikodtek egyitt, mint az
Eszaki Tampont Egyestlet, a Kék Pont Drogkonzultacidos Koézpont és Drogambulancia
Alapitvany, a Megalld Csoport Alapitvany és a Tarsasag a Szabadsagjogokért -
Drogriporter. Az este kozéppontjaban a drogfogyasztdas kérdése allt, és az, hogyan
valtoztak meg a felhasznaldi szokasok az évek soran. Mik voltak a fébb trendek és
szokasok régen és mi jelent veszélyt ma? Milyen tudatmddositd szereket hasznaltak és
hasznalnak a fiatalok, mi lett ma az ucca cucca? Tébb film levetitése mellett itt kerdlt sor
a VegyDESIGNER c. film PREMIERjére is, amely az Eszaki Tampont Egyesilet
dokumentumfilmjeként volt lathaté, 29 percben. Projektjikben egy olyan
dokumentumfilmet forgattak amely els6sorban magat a jelenséget mutatta be. Nem arra
fokuszaltak hogy az egyes szereket bemutassak - ezek az informaciok nagyon révid Uton
elavulnanak. F6 céljuk az volt, hogy atfogd képet mutassanak a designer drog
jelenségrol. “Az elkészult film a designer drog témakor tobb pontjat is érinti, de mindig
igyekszik elkertlni a moralizalast, panik keltést. Célunk nem a mindsités, nem akarjuk
megmondani, hogy mi a rossz és mi a jo, sokkal inkdabb egy komplex keresztmetszetet
szeretnénk nyujtani.”- irtdk a szervezdk. 22.00- 23.0006ra kozott kertlt sor egy Interaktiv
kerekasztal beszélgetésre. A meghivott vendégek kozott voltak munkatarsaink is:

David Ferenc (vegyDESIGNER cim film szerkesztoje)

Csak Robert (Kék Pont Alapitvany tlicsere programjanak szocialis munkasa) és

Sarosi Péter (www.drogriporter.hu/ TASZ Drogpolitikai Programvezetd)

Méré Levente (Magyar Pszichedelikus K6zosség honlapjanak fészerkesztGje)

Olah Péter (Megallé Csoport Alapitvany)
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A rendezvény koril nagy érdeklédés volt, sokan megjelentek és nagyon tartalmas
beszélgetés alakult ki.

Magyar Addiktologia Tarsasag IX. Orszagos Kongresszusa - 2013. november 21-
23.

Kék Pont workshop: Szubszidiaritas és transzparencia elveinek érvényesiilése a
legsériilékenyebb klienscsoportokat eléré artalomcsokkenté programokban

A 90 perces, nagy érdekl6désre szamot tartd workshop soran abbdl indultunk ki, hogy a
szolidaritas elve a korszer( egészségpolitikdban kiegésziil a szubszidiaritas elvével is és
az Eurdpai Unidé egészségpolitikdjanak és drogstratégidajanak is fontos alapelve.
Szamunkra, az egészségfejleszt6 és artalomcsokkentd programok szinterein ez azt
jelenti, hogy a kozbosség gondoskodasa nem feltétel nélkil helyettesiti az egyén
aktivitdsat, 6ngondoskodasat, hanem szamit az egyén aktivitdsara, problémakezels-
képességére, de ha az a problémaja kezelésére nem alkalmas, akkor megadja az
egyénnek a szukséges segitséget, képessé teszi 6t arra. Ma Magyarorszagon az
artalomcsokkenté programok tarsadalmi megbecsiltsége igen alacsony, jellemzden sem
a szubszidiaritds, sem a transzparencia elve nem érvényesil eléggé. Tapasztalataink
szerint a programokban megjelend szerfogyaszték egy erdsen stigmatizalt
klienscsoportot alkotnak, a programokat mUlkodtet6 szervezetek és szakemberek
munkajanak eredményessége sokszor még szakmapolitikai korokben is vitatott. Mindez
arra 0sztonoz minket, hogy Uj eszkozoket, Gj kisérleti programokat inditsunk be a
stigmatizaltsag felszdmoldsa és a programok szakmai presztizsének erGsitése érdekében,
részben a klienscsoportunk ,lathatdbba” tételével, részben olyan, itthon még kevéssé
ismeretes és kiprobalt artalomcsokkentési moddszertanok hazai adaptacidin keresztil,
amelyek a kliensek bevonasara éplilnek. A Kék Pont Alapitvany hazank legnagyobb
kliensszamu tlicsere programjaban egy régi problémara keres innovativ megoldasokat.
VIII. ker-i Kontakt programunk kliensei egy kllon6sen izolalt, az allami elldtérendszerrel
nem, vagy csak esetlegesen kapcsolatba kerll6, szocio-kulturdlis gettokban,
mélyszegénységben ¢él6, magukat romadaknak vallé intravénas szerfogyasztdok, akik
kilontsen veszélyeztetettek a HIV és hepatitis fertézések szempontjabol, ugyanakkor
,lathatatlansaguk” és/vagy allapotuk negligdldsa, a vellik vald egylttmikodés hidnya
vagy elégtelensége, a tobbségi tarsadalom szamara is kiemelt kozegészségligyi
kockazattal bir.

A workshopban megmutattuk és diskurzusra kindltuk azokat a transzparencia és
szubszidiaritds  értékeit szem el6tt tartd, sikeres és egyben vitathato
kezdeményezéseinket, amelyek a program elmult 7 éves torténetében jelentésebbek
voltak. A nagy viharokat kavart 2009-es ,Narkogetté kampany” szandékaitdl és
eredményeitél elindulva, a nemzetkdzi térben mar bizonyitott Ladie’s Night programok
mintajara létrehozott Csere Csak Csajoknak program fontosabb allomasain keresztll -
kiegészitve program koordinatorunk szeptemberi svajci tanulmanyutjanak, a Flora Dora,
szexmunkasokat eléré artalomcsokkentd programban szerzett tapasztalataival - a
tlcsere program klienseit bemutatdé médiakommunikaciés termékek kozott valogatva
haladtunk. A workshopon bemutatdsra keril a Budapesti Corvinus Egyetem tarsadalmi
vallalkozasok kurzusanak didk munkacsoportjaval toértént egylttm(ikddésink eredménye,
beszamoltunk az idei Kutatok Ejszakajan rendezvényen debitalt vizualis etnografia
projektiink fogadtatdsarol, és ismertettiik a 2013 szeptemberében indult - NCTA mikro
tadmogatassal megvaldosuld - Peer Kapitany elnevezésli peer-programunk célkitlizéseit,
terveit és els6 |épéseit. Kitértlink arra is, hogy a hazai gyakorlatban nem ismertek olyan
jol  mukodé artalomcsokkenté kezdeményezések, amelyek az aktiv intravénas
szerhasznalokat mozgositd, peer vagy public opinion leader gyakorlatok lennének.
Hosszutavlu célunk egy olyan Ujfajta empowerment szellemiségli kozdsségépités a
Kontakt tlicsere programban, ahol a célcsoporttal, az érintettekkel k6z6sen dolgozunk, a
szolgaltatdsok tervezésétdl az evaluacids szakaszig. Ez az (jfajta szcenaridépités, az
empowerment erGsitése  hozzajarulhat a szervezet koltség-hatékonysagahoz,
fenntarthatésagahoz is, pozitiv hatassal lehet a helyi lakdk6ézosséggel jellemzd
viszonyunkra is. A workshopon, a fent emlitett rovid prezentacios elemek utan olyan kis-
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és nagy csoportos munkat generdltunk a résztvevdkkel, amelyben a szubszidiaritas és
transzparencia értékeit és elveit tAmogatd egyéb kezdeményezések is felbukkanhatnak.
Célunk, hogy a gyakorlatuk eredményességérél, el6nyeir6l, valamint esetleges
hatranyairdl és nehézségeirdl, a szakmai, etikai és szakmapolitikai dilemmakrdl egyarant
diskurzust teremtstink, sikeresen megvaldsult a szakemberek kozott.

AIDS Ellenes Kiizdelem Vilagnapja alkalmabdl - “Magdolna és Lujza nyomaban,
Joszefvarosi Szociotrip" rendezvény - 2013. november 29.

“A magyarorszagi HIV jarvany megakadalyozasa kozos felelésségiink”
(A Kék Pont AIDS -elleni kiizdelem Vilagnapja alkalmabdl kézélt sajtékézleménye)

Ugyan eltéré mértékben, de mindenkinek megvan a maga személyes felel6ssége abban,
hogy megakadalyozzuk a HIV/AIDS virus terjedését. A  dontéshozoknak,
szakmapolitikusoknak, szakmai szervezeteknek, a civileknek (szuldknek,
pedagdgusoknak), a megel6z6 kezdeményezéseket potencidlisan tdmogatni képes Uzleti
szektornak és a médianak kozosen van csak esélye gatat szabni a Romanidban és
Gorogorszaghan mar bekodvetkezett HIV/AIDS robbanasnak. A kilontdsen veszélyeztetett
intravénas kabitészer fogyasztékat mar nem csak elérni kell, de be is kell vonni a
megel6z6 munkaba, minél tobb ingyenes gyorsteszttel és felvildgositd tanacsadassal,
korszerl artalomcsokkenté programokkal - hangsllyozta a budapesti Kék Pont
Alapitvany, az AIDS elleni kdézdelem Vilagnapja alkalmabdl megrendezett jozsefvarosi
szocio-kirandulasan.

~Magdolna és Lujza nyomaban” cimmel jozsefvarosi szociotrip-re invitalta pénteken a
sajtd képviselGit a Kék Pont Alapitvany, amely 2006 6ta mUlkodteti tlicsere programijat a
Jozsefvarosban. A rendhagyd sajtotajékoztaté a nyolcadik kerillet Palota-negyedébdl
indulva, egy buszos Jdzsefvdaros-nézés kapcsan mutatta be, hogy az alapitvany
munkatarsai és a velik kapcsolatban all6 partnereik, miként latjdk személyes
felel6sségliket artalomcsdokkentd programjuk mUkodtetése soran. ,Szerettiik volna
kertileti kontextusba helyezni a mostanaban sokat emlegetett tlicsere programot, és
megmutatni, hogy miért pont ott van a programunk, ahol van, a Magdolna és Lujza utca
sarkan. Ezer szalon kétédink ezekhez az utcdkhoz, fontos nekiink a keriilet
egészségének és biztonsaganak Ugye!” - mondta bevezetGjében David Ferenc
szociologus, a szocio-tlra vezetdje. Barna Erika kommunikacids igazgatd felhivta a
figyelmet arra, hogy nem Ok hoztdk ide a drogproblémat, ahogyan azt egyes
dontéshozok allitjdk, Ok minddssze reagaltak egy kialakult problémara, a sajat
eszkozeikkel.,Nem akarjuk, hogy olyan negyed legyen a kerliletben - amelyet Osszes
szinével, multikulturalitasaval, hagyomdnyaival egyiitt nagyon szeretiink - ahol a
leszakado csoportok elesnek a sziikséges egészségligyi és szocidlis ellatastdl, komoly és
redlis veszélyt jelent kéztiik a HIV jarvany felbukkanasa - tette hozza. ,Uj korszakot kell
nyitnunk. Az érintett, most mélynyomorban éIl5, kriminalizdlédott csoportokat is be kell
vonni az egyliittmiikédésbe. Olyan programokat kell kindlni nekik, amely a kézds
lakossagi és tarsadalmi érdekekre &sszpontositanak, a kirekesztéssel szemben, és
amelyek vonzd életvezetési mintak lehetnek szamukra is, de amelyben 6k is
kotelezettségeket vallalnak” - hangsulyozta Prof. Racz Jozsef, a Kék Pont igazgatdja.
Atdrsasut egyes allomasain felszalld civilek és szakemberek meséltek a drogjelenséghez
fliz6d6 személyes viszonyukrdl, arrdl, hogy aktiv polgarként mit tettek vagy tesznek a
lakokornyezetilk biztonsdgosabba tételéért. Bemutatkoztak olyan téamogatok, akik
tarsadalmi felel6sségvallalasukbdl kovetkez6en anyagi segitséget nyujtanak a civil
szervezetnek.
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Mit tesz a Kék Pont artalomcsokkentd, tlicsere programja a HIV/AIDS jarvany
megel6zéséért?

e A Kék Pont, a tlicsere programok kodzott Magyarorszagon els6ként - az EMMI és a
MAC Cosmetics tdmogatdsanak koszonhetben - idén Osszel beinditotta azonnali
eredményt kinald, nyalteszt-alapu HIV szlirését, tanacsadassal. Jelenleg hetente
két alkalommal van lehet6ség szlirésre, egy 6szt6l megerdsitett, képzett 6nkéntes
csapattal. Az utdébbi hetek szlirésein HIV pozitiv klienst nem taldltak, de a
hepatitis fert6zottségi arany tovabbra is 80%.

e a Norvég Civil Alap palyazati tdAmogatasaval, decemberben indul_PEER Kapitany
programjuk. A sorstarsakat bevond, a tlicsere programba jard intravénas
fogyasztok kozul kivalasztasra kerllt kliensekkel egyltt megkezdik munkajukat a
HIV szlirést népszer(isitd, a drogszemét-begy(jt6, a jogi tanadcsadast nyujto, a
prostitualtak kiszolgaltatottsdgan segit6, az adomanygylijté és a nyilvanossag-
média munkacsoportok. A program alakuldsardl és eredményeirdl az alapitvany
honlapjan, kiilon menltpontban, és egyéb kozOsségi média csatornakon keresztiil
fognak folyamatosan tajékoztatni.

e a ,Csere Csak Csajoknak”, specidlisan noknek szo6lé program - melyben
hétfonként csak néi segit6k fogadnak csak néi klienseket- egy svajci tanulmanyut
tapasztalataira épitve és a MAC AIDS FUND tamogatdsanak koszonhetben -
igyekszik minél tobb informaciot és eszkozt adni a korszer(i fogamzasgatlashoz,
erbsiti a szex-edukaciot, a néknek szo6ld egészségligyi - és higiénés felvilagositast.

Kérdésekre valaszolva, a Kék Pont képvisel6i elmondtak, hogy szemben azzal a kertleti
onkormanyzati kommunikaciéval, miszerint "az év végén véget ér a tlicsere-program
Jozsefvarosban", mivel az énkormanyzat felbontotta az alapitvannyal az egyuttmikddesi
megallapodast, a tlicsere program nem zar be. Ervényes szolgaltatasi finanszirozasi
szerz6désben a magyar allammal allnak, a szlikséges hatdsagi engedélyek birtokaban,
melyek értelmében szenvedélybetegek alacsonykliszobl -és kozosségi elladtasat végzik a
kerlletben. A Kék Pontnak sem korabban nem volt, sem jelenleg nincs olyan tdmogatasi
szerz6dése az Onkormanyzattal, amelynek felmonddsaval az Onkormanyzat
megszlntethetné az alapitvany tlicsere szolgaltatasat.
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6. Mellékletek
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1. sz melléklet

”

"Egyeztetés a Jozsefvarosi drogszemét begyljtésében érdekelt partnerek kézétt
(emailes emlékeztetd)

IdGpont:2011. december 9.

Résztvevok:

Kalmandy -Papp Agnes KEF koordinator, Jézsefvaros
Barna Erika- kommunikacids igazgatd, Kék Pont Alapitvany
Gyékiss Roland és David Ferenc - koordinatorok, Kék Pont
Antal Zalan - Varosiuzemeltetés, Jozsefvaros

Muhari Istvan, - igazgatd helyettes, Koéztertlet-fenntartd

El6zmények: 2011. december elején, Riman Edina alpolgarmester asszony jelezte
alapitvanyunk felé, hogy néhany kozterlileten megszaporodtak az eldobalt hasznalt
fecskendOk, és kérte annak kivizsgalasat, hogy mit tudnak tenni ennek megoldasara a
feladatban érintett szervezetek. December 9-re egyeztetl beszélgetést kezdeményezett
a Kék Pont Alapitvany, Ugy is mint az Ujjaalakuld Jozsefvarosi Kabitoszerligyi Forum

egyik tagja, melynek igazgatdja, Dr. Racz Jozsef, egyben a KEF szakmai vezetdje is. A
meghivo szervezet, a korabbi 2010 tavaszi megallapodasnak megfeleléen - harmas
egylttmikodés sziletett a Kék Pont, a Kozterllet-fenntartd és a korabbi Jézsefvaros
Biztonsagaért Kht. kozott, a drogszemét biztonsagos begylijtése érdekében, Dr. Mészar
Erika aljegyz6 asszony koordinacidja mellett- kérte fel a feleket.

Egyeztetés: Az egyeztetésen a Kék Pont képvisel6i hangsulyoztak, hogy feladatuknak
tekintik a drogszemét biztonsagos begyljtésében vald részvételt, azonban tovabbra is
ugy, hogy els6sorban humanerdéforras kapacitas hijan- a korabbi palyazati tdmogatasok
is radikalisan cs6kkentek- az utcai munka soran szisztematikusan és folyamatosan csak a
rejtett droghasznaldi csoportok felderitését tudjak vallalni, kilonds tekintettel a
romhazakra, Ures telkekre, illegalis shooting gallerykre. 2010 Ota rendszeresen
osztogatjak azt a lakossagi informacidos kartyat, amely egy naluk m(ikoédo telefonos
diszpécser vonalrdl informal, a veszélyes drogszemét bejelentésére vonatkozdlag. A
bejelentések nyoman, munkatarsaik korlatozott, tehat ulgyeleti idében kimennek a
helyszinre és szakszerlen begylijtik a veszélyes hulladékot. Egyéb idépontokban a
begy(ijtést a Kozterilet-fenntartd vallalta, illetve az egyeztetés ideje alatt éppen
atalakuléban 1évé Varoslizemeltetési Iroda, amely megnovekedett létszammal fog
dolgozni a jovében. A Kék Pont Alapitvany egyben jelezte, hogy 2011 végén
egylittm(ikodési megdllapodast irt ald a FOKERT Nonprofit Zrt-vel, amelynek lényege,
hogy 2012 els6 negyedévében a civil szervezet egy ingyenes képzést tart a FOkert 45
dolgozéjanak a tertileteken taldlhaté drogszemét biztonsagos begyljtésérél és szakszer(
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elszadllitasarol, illetve a résztvevOknek informacidés szordanyagokat biztosit. Ezt az
egylttmikodési modellt, a Kék Pont, a jozsefvarosi partnereknek is felajanlotta.

Az egyeztet6 felek megallapodtak abban, hogy egy a fentihez hasonld projekt kereteinek
kblcsonds meghatarozasdra visszatérnek a kozeljovoben. A Varoslizemeltetés részérdl
felmerilt annak lehetOsége is, hogy a civil lakossag informalasa érdekében az alapitvany
rendelkezésére bocsatjak a kertileti k6zos képvisel6k adatbazisat.
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2. sz. Melléklet

100 hazai szakember irta ald a Kék Pont t(icsere programja melletti tdAmogatd nyilt
levelet, Balog Zoltan miniszternek. Az aldirdk kozott az addiktoldgia legkilonbozobb
szakterlleteinek képvisel6i szerepelnek. Koztilk még olyanok is, akikkel olykor komoly
szakmapolitikai vitdink vannak, most mégis fontosnak tartottak azt, hogy kialljanak a
program létjogosultsaga mellett. A levél teljes tartalma és alairéi listaja itt
olvashato.

http://kekpont.hu/assets/documents/content/2013-11-07-131602-nyilt level final.pdf
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3. sz. Melléklet

Zurichi tdmogatolevél a Jozsefvarosi Onkormanyzatnak cimezve
Stadt Zirich

Soziale Einrichtungen und Betriebe
Werdstrasse 75

Postfach, 8036 Zirich

Tel. 044 412 61 11

Fax 044 412 69 97
www.stadt-zuerich.ch/sd

Thre Kontaktperson:

Michael Herzig

Direktwahl 044 412 66 10

michael.herzig@zuerich.ch
Zurich, September 26th 2013
To whom it may concern

Sozialdepartement

To whom it may concern

Blue Point Foundation, a partner Organization in Budapest

Dear Madam, dear Sir

The city of Zurich provides social and medical services for drug users such as needle
exchange programs, HIV prevention and social work since more than 20 years. Last year
I visited the Blue Point Foundation, our partner organization in Budapests 8th district. I
was impressed by the commitment and the professionalism of the organization compared
to its limited financial means. The Blue Point Foundation have been operating a needle
exchange program since 2006 in the 8th district of Budapest, and it became the largest
service in Hungary. Right now the program has more than 3200 registered users, and
100-150 clients enters the programme every day, more than 60% of them are local
residents, coming from the 8th district. Clients of the NEP are socially disadvantaged,
with low educational attainment, poor labour market situation, and predominantly of
Roma origin — being an injecting drug user on top of these, the NEP provides health and
harm reduction service for one of the most excluded social group in Hungary. On the
18th of September 2013, the municipality of Budapest's 8th district decided to terminate
the cooperation agreement with the Blue Point Foundation - the service provider who



operates the only needle exchange program and an outpatient center there. According to
the last available epidemiological data more than 70% percent of the clients of the NEP
are HCV positive. In addition to that, with the emergence of the new psychoactive
substances the injected substances changed dramatically in the past years. The clients
switched from the traditional drugs to these new substances (mainly synthetic cathinones
like mephedrone, MDPV, pentedrone, etc.). The effect of these substances last for a
shorter period of time than heroin or amphetamine, which means more injections - even
10-15 injections per day. Therefore more sterile injecting equipment would be needed,
not less. The needle and syringe programs are essential part of an effective intervention
to control and prevent infectious diseases. Unaddressed, these infections result in a large
burden on the health system, significant individual suffering, as well as high treatment
costs. Therefore I sincerely do regret that the Blue Point Foundation might be forced to
close its needle exchange program and an outpatient center in Budapest. And I do
recommend the cooperation with the Blue Point Foundation to any person or organization
willing to contribute to the funding of harm reduction programs. In case of any possible
questions concerning the effect or the setting of such programs I would be glad to offer
my knowledge and experience.

Michael Herzig

Stv. Direktor

37



