LECZENIE, REDUKCJA SZKOD

W Warszawie, w dzielnicy Praga-Pélnoc, planowane jest w roku 2023 uruchomienie Centrum
Re-Start. Jest to smialy, nowoczesny projekt wladz miasta, ktorego celem jest udostepnienie
specjalistycznych i zintegrowanych ustug pomocowych trzem grupom wykluczonych spolecznie:
seniorom, osobomwkryzysiebezdomnosciiosobomuzalezZnionymodsubstancjipsychoaktywnych.
Projekt ten jest nowatorski nie tylko ze wzgledu na swéj rozmach, ale réwniez ze wzgledu na
kluczowy dla skutecznej pomocy wykluczonym wysoki poziom zintegrowania wielu form ustug
opiekuticzych, medycznych, terapeutycznych, prawnych i innych.

CENTRUM RE-START — ODPOWIEDZ NA
PROBLEMY WARSZAWY | JEJ DZIELNICY
PRAGI-POLNOC

Jacek Charmast
Prezes Stowarzyszenia JUMP 93
Koordynator programu Biura Rzecznika Praw Osob Uzaleznionych

Dzialania Centrum Re-Start bedg oparte na ,paleto-  nierozwigzane na czas problemy prawne, socjalne
wym” modelu pomocy, ktory zaklada, ze najbardziej  czy dotyczace zdrowia somatycznego nie przerywaty
istotne dla klienta ustugi — odnoszace si¢ do jego  procesu terapii uzaleznienia i nie niweczyty jej efektow.
najwazniejszych problemoéw i potrzeb — powinny  Bywa tak niestety bardzo czesto. Klienci trafiaja do
by¢ dostarczane réwnoczesnie. Chodzi np. o to, by  zakladéw karnych z powodu nierozwiazanych na czas
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spraw prawnych, mimo ze od dawna pozostaja w leczeniu
i nie konfliktuja sie z prawem. Wiele szkod i kosztow
ponosimy, gdy bezdomni mieszkancy pustostanow
tracg cyklicznie leki ARV czy inne stuzace leczeniu
HCYV, psychiatrycznemu czy substytucyjnemu. Kazdy,
kto pracuje z osobami uzaleznionymi, zna wiele takich
przykladéw. Warto$¢ synchronicznej pomocy polega
tez na tym, ze pozwala uzyskac efekt synergii, przez co
daje klientom znacznie wiecej poczucia bezpieczenstwa
i sensu w podejmowaniu wysitku dla zmiany. W naszym
kraju dominuje nadal tzw. drabinkowy model pomocy.
Zaklada on pewien porzadek i hierarchie¢ spraw, ktérymi
klient powinien sie zaja¢. Zazwyczaj pierwszym szcze-
blem jest terapia, a najwazniejszym jej celem — stabilne
utrzymanie abstynencji. Dopiero na kolejnych etapach
przystepuje sie do rozwigzywania probleméw prawnych,
zdrowotnych i socjalnych. Ten model opiera si¢ na set-
kach odizolowanych od siebie serwiséw, programaéw,
gabinetow, czgsto stabo skomunikowanych, opartych na
osobistych relacjach i powigzaniach. Dzisiaj ten system
jest krytykowany jako zorientowany przede wszystkim na
mlodych, na dodatek ze wsparciem rodziny i otoczenia.
Wiemy dobrze, Ze osoby uzywajace narkotykéw, oprocz
problemu uzaleznienia, borykaja si¢ z wieloma innymi
dotkliwymi problemami, ktére w miare mozliwosci nalezy
rozwigzywac synchronicznie. Jest to szczegolnie istotny
postulat dla organizacji pomocy osobom wykluczonym
spolecznie, ktdre majg zazwyczaj ogromna trudnosé
w poruszaniu si¢ w skomplikowanym systemie, na do-
datek potrzebuja tego, by pomoc $wiadczona byta blisko
ich miejsca przebywania i nie byla tak sformalizowana.
Nalezy pamietac, ze rozwigzanie jednego typu problemow
czy uzyskanie nad nimi wzglednej kontroli, wzmacnia
calg reszte oddziatywan w zakresie leczenia i wsparcia.
Idea Re-Start to starannie zaplanowany przez warszaw-
skich specjalistow zrzeszonych w Branzowych Komisjach
Dialogu Spolecznego' (BKDS) projekt odpowiedzi na
najbardziej istotne problemy os6b wykluczonych spo-
lecznie, gléwnie tych z réznymi niepelnosprawnosciami.
W artykule skupie sie na projektowanych serwisach
skierowanych do uzytkownikéw narkotykow.

Na co mogaq liczy¢?

Uzaleznieni otrzymaja w Re-Start oddzial detoksy-
kacyjny z o§mioma 16zkami, ktéry w szczegdlnosci
potrzebny jest Pradze-Péinoc. Ponadto beda mogli

skorzystac¢ z calodobowego programu opiekunczego
dla oséb opuszczajacych szpitale i oddzialy detoksy-
kacyjne, osoéb w kryzysie bezdomnosci, wymagajacych
dalszej opieki. Takiej placowki ani w Warszawie,
ani w Polsce nikt dotad nie otworzyl. Osoby te beda
nastepnie kierowane do dalszej opieki w placéwkach
leczniczych czy opiekunczo-readaptacyjnych na terenie
Warszawy i kraju. Zaktada sie, ze kazdego roku z tego
programu skorzysta ok. 30 0sdb, a z detoksu ok. 20
0sob miesigcznie. Obydwa serwisy bedg zatem mialy
duze znaczenie dla poprawy bezpieczenstwa i stabi-
lizacji wskaznikéw epidemiologicznych w obydwu
praskich dzielnicach.

Istotnym elementem Re-Start bedzie poradnia uzalez-
nien z gabinetami lekarskimi i dziataniami redukgji
szkdd, prowadzonymi w ramach $wietlicy dziennego
pobytu, gdzie uzalezniony klient otrzyma wsparcie
w zakresie interwencji kryzysowej, uzyska porade
prawnika, pracownika socjalnego, terapeuty, skiero-
wanie do innych ustugodawcow. Klient bedzie miat
mozliwo$¢ bezpiecznego spedzenia czasu, umycia sie,
skorzystania z komputera i internetu, pozostajac przez
caly czas pod opieka doswiadczonego personelu. Pro-
gram redukcji szkdd bedzie mial istotne dla praskiej
dzielnicy zadanie w kierowaniu 0séb mieszkajacych
na ulicy do programéw leczniczych i opiekunczych
na terenie calego kraju.

Kolejne serwisy to program substytucyjny razem
z obslugujaca go poradnig uzaleznien i punkt konsul-
tacyjno-diagnostyczny (PKD), stuzacy poradnictwu
i testowaniu w kierunku HIV, HCV i zakazen przeno-
szonych droga plciowa. Zaréwno PKD, jak i program
substytucyjny to od lat funkcjonujace serwisy, ktore
jedynie zostang przeniesione do Centrum z innych
praskich lokalizacji. Wszystkie wymienione ,,narko-
tykowe” ustugi zostang rozlokowane na powierzchni
blisko 850 metréw kwadratowych.

Nowoczesne i ustrukturyzowane serwisy otrzymaja
takze seniorzy w ramach domu pobytu dla seniora
oraz osoby bezdomne w ramach ambulatorium oraz
schroniska z ustugami medycznymi z 80 miejscami.
Projektowany dom seniora bedzie posiadal funkcje
socjalne, rehabilitacyjne, aktywizacyjne, kulturalno-
-o$wiatowe, bedzie wyposazony w niezalezne wejscia do
budynku, windy, wyjscia na ulice. Podobnie od strony
komunikacyjnej zostaly zaprojektowane funkcje ko-
munikacyjne dla pozostatych grup klientéw Centrum.
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Kwestie bezpieczenstwa

Prowadzony przez Stowarzyszenie Jump ‘93 i Polska
Sie¢ Polityki Narkotykowej program Biura Rzecznika
Praw Oséb Uzaleznionych od pigciu lat wkiada wiele
wysitku w zwrdcenie uwagi na problemy spolfeczne
wynikajace z koncentracji w dzielnicy Praga-Péinoc
»trudnych” dziatalnosci pomocowych, skierowanych do
0s0b wykluczonych spotecznie, 0sob w kryzysie bezdom-
noscii uzaleznionych. Wskazywalismy na towarzyszacy
koncentracji problem marnotrawienia zasoboéw przez
»drabinkowe” odizolowanie serwiséw, na zaniedbywa-
nie kwestii bezpieczenstwa, na problem uzaleznienia
$rodowiskowego, na mocno niezadowalajace w latach
2016-2018 dziatania policji w newralgicznych punktach
dzielnicy. Dlaczego zatem dzisiaj Biuro Rzecznika wspiera
Centrum Re-Start, gdy oczywistym jest, ze dodatkowo
koncentruje ono ustugi? Otdz, po pierwsze, Centrum,
w znacznym zakresie zbiera rozproszone praskie serwi-
sy i przenosi w jedno miejsce (program substytucyjny
z obstugujaca go poradnig uzaleznien i punkt konsul-
tacyjno-diagnostyczny). Po drugie, Re-Start w znacznej
mierze ma petnic¢ role pasa transmisyjnego, stuzacego
przekazywaniu opieki nad pacjentem placéwkom spoza
praskich lokalizacji. Po trzecie, projektanci Centrum,
jak Zadne inne osoby zaangazowane w organizacje
tak wysoko ustrukturyzowanych dzialan pomoco-
wych, niespotykanych do tej pory w naszym kraju,
podeszli z ogromng odpowiedzialnoscig do kwestii
bezpieczenstwa. Byta ona przedmiotem wielu spotkan
BKDS i licznych dyskusji nad projektem. Jako Biuro
Rzecznika uwazamy, ze w kilkuletniej perspektywie
Centrum Re-Start moze w istotny sposdb przyczynié
sie do poprawienia sytuacji epidemiologicznej Pragi,
w tym poprawy w zakresie bezpieczenstwa na ulicach.
Moze tez przyczynic sie do waznej zmiany w zakresie
optymalizacji pomocy osobom uzaleznionym w War-
szawie i w calym kraju. Bedzie to bowiem pierwsze
w Polsce istotne zwrdcenie uwagi na problem reintegracji
spolecznej oséb wykluczonych spotecznie i uzaleznio-
nych od narkotykéw oraz ogromnego deficytu pomocy
w tym zakresie.

Cztonkowie BKDS od poczatku pracy nad projektem
Re-Start zdawali sobie sprawe, ze w odczuciu miesz-
kancéw warszawskiej Pragi-Péinoc, w tej dzielnicy
dzieje sie zle. W ostatnich latach do starych problemoéw
doszly nowe, z rozrastajagcym sie rynkiem handlu nar-

kotykami na czele. Narkotyki stosunkowo fatwo bylo
tutaj kupic juz wlatach 90., ale dopiero ostatnia dekada,
zwigzana z ekspansja ,,dopalaczy” przyniosta znaczace
pogorszenie si¢ sytuacji epidemiologicznej. Handel ten
rozkwita w czasie, gdy poptynal strumien pieniedzy na
rewitalizacje domoéw i ulic, pojawity sie nowe mieszkania
i inwestycje, pojawila si¢ moda na starg Prage. Obok
nadziei na pomyslne czasy, narasta obawa, czy narko-
mania uliczna i problemy wokdt niej nie zatrzymaja
rozwojowego trendu. Deweloperzy twierdza, Ze juz si¢ to
dzieje. Ten w znacznej mierze uzasadniony lek mieszkan-
cow, niekiedy wywoluje nieracjonalne reakcje. Zamiast
merytorycznej dyskusji na temat tego, jak naprawic te
trudne i ztozone problemy, niektérzy szukaja winnych,
podwazane s3 dzialania interwencyjne podejmowane
przez samorzad i organizacje pozarzagdowe. Ponadto
wnikliwi obserwatorzy doniesien mediéw i przebiegu
dyskusji moga tatwo dostrzec, ze leki bywaja niestety
stymulowane przez osoby, ktére budujg na nich swoja po-
pularnos¢ i populistycznie eskaluja konflikt dla wlasnych
celow. Pojawiajg si¢ nierealistyczne, ale nosne postulaty,
jak wyprowadzenie poza dzielnice skierowanych do
wykluczonych spotecznie dziatalnosci pomocowych
czy przepedzenie uzytkownikéw narkotykéw sitami
policji. Niemniej jednak dalsza debata o problemach
Pragi jest bardzo potrzebna i konieczne jest holistyczne
podejscie do nich, takie, ktére zaangazuje tez w dziatania
podmioty do tej pory bezposrednio niezaangazowane
w pomoc Pradze. Problemy praskie obnazaja bowiem te
deficyty systemu pomocy, ktore mozna wypetnic¢ i ure-
gulowac jedynie na poziomie centralnym czy szerszym
niz samorzadowy, uregulowac poprzez np. Ministerstwo
Zdrowia, Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej
czy Narodowy Fundusz Zdrowia. Jak dotad zamiast
wspolnej strategii, na matych odcinkach tworzone sa
rézne wyizolowane rozwigzania, ktére nie wiadomo,
czy pomagaja, czy bardziej szkodzg. Obecnie w dzielnicy
Praga-Péinoc wraz ze wzrostem liczby oséb spedzaja-
cych czas na ulicy, pijacych alkohol bezdomnych czy
uzytkownikéw narkotykéw, wraz ze wzrostem kradziezy
sklepowych, liczby paserskich lombardéw, widzimy tez
wzmozong aktywnos¢ policji i organizacji pozarzado-
wych. Pomoc jest organizowana, jednak nalezy ja jak
najszybciej uporzagdkowac.

Czy niekorzystne zjawiska epidemiologiczne mozna
zatrzymac sifami miasta i organizacji pozarzadowych,
czy mozna odwrdcic¢ niebezpieczny trend? Bardzo wiele
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da si¢ jeszcze zrobi¢, ale tez w miejscach, gdzie kumuluje
sie bieda, brakuje pracy, perspektyw, gdzie wystepuje
przestepcza tradycja, bedzie to trudne. Konsumenci nar-
kotykéw nadal beda przybywali na prawa strone Wisty
w znaczacej liczbie, dopoki na tych samych ulicach, pod
znanymi policji adresami beda sprzedawane narkotyki.
Mieszkancy Pragi znaja te miejsca, niektorzy omijaja je
szerokim tukiem, wspolczujg zwyktym, ciezko pracuja-
cym ludziom, ktérzy musza tam mieszka¢, solidaryzuja
sie z nimi. Z praskimi handlarzami narkotykdéw jest
podobnie jak z grupami obcokrajowcéw sprzedajacymi
papierosy ,home made”. Na chodniku stoja naganiacze,
nieopodal kolejne osoby z niewielkimi ilo§ciami opako-
wan, a juz troche dalej zaparkowane s3 auta z pelnymi
bagaznikami lub stojg wygladajace z pozoru na porzucone
torby. Handel nie znika, mimo ze twarze sprzedajacych
papierosy 0s6b sg doskonale znane policji, Ze codziennie
od lat w tych samych miejscach przechodnie sg zaczepiani
przez te same osoby. Handel narkotykami jest oczy-
wiscie glebiej zakonspirowany i mniej natarczywy, ale
nie jest wielkg sztukg zagadng¢ miejscowego nastolatka
o pomoc w dotarciu do wtasciwej osoby. Gdy si¢ do niej
dotrze, mozna dalej podtrzymywac kontakt i umawiaé
si¢ na telefon w réznych miejscach. Zaréwno jeden, jak
i drugi handel sprawia wrazenie zjawiska tolerowanego
i w pewnej mierze kontrolowanego przez policje. Zakla-
dam, moze naiwnie, ze dzialania policji s3 przemyslane
i stuza bezpieczenstwu obywateli.

Co jest stabg strong reakcji spolecznej na praskie pro-
blemy? Przede wszystkim to, ze niektére podmioty
lecznicze czy organizacje pozarzadowe ida za klientem
niekiedy chaotycznie, bez planu, nie porozumiewajac sie
ze sobg, nie porozumiewajgc si¢ z BKDS, ze stuzbami
porzadkowymi, nie inwestuja w ochrone, obnizajac prog
pomocy, nie sg czgsto do tego zadania przygotowane.
W efekcie stwarzaja sobie, otoczeniu i klientom dodat-
kowe problemy. Instytucje publiczne, zarzad Miasta,
Dzielnicy, NFZ nie majg wielkiego wptywu na wybdr
miejsca wykonywania ustug przez niezalezne pod-
mioty, prywatne czy spolteczne. Gdy jaki$§ podmiot
podejmuje dziatalnos¢ pomocows i lekcewazy kwestie
bezpieczenstwa, to miasto umowe najmu wiasnego
lokalu moze oczywiscie wypowiedzie¢, ale nie ma wpty-
wu na decyzje prywatnych wlascicieli nieruchomosci.
Praga-Pétnoc jest atrakcyjna dla dziatalnosci pomoco-
wych, bo nieruchomosci pod wynajem sg tu tansze niz
w pozostalych dzielnicach Warszawy, dostepniejsze

i znakomicie skomunikowane. Wada jest wspomniany
problem bezpieczenstwa, ale wiele dziatalnosci widzi
wiecej pluséw niz minuséw praskich lokalizacji. Dodat-
kowo, od trzech lat policja robi coraz wiecej w zakresie
zapewnienia bezpieczenstwa na praskich ulicach i duza
w tym zastuga tych, ktorzy interweniowali. A interwenio-
wala skutecznie przede wszystkim administracja Galerii
Wilenskiej, dziatajaca w porozumieniu m.in. z Biurem
Rzecznika, ktore od 2016 roku bombarduje branzowe
srodowisko NGO informacjami o praskich problemach,
rozmawia tez z policja. Wiele podmiotéw leczniczych
i spolecznych niestety dystansuje si¢ od szukania pomo-
cy stuzb porzadkowych (widoczny jest brak zaufania),
a taka wspdtpraca jest konieczna. Widac to chociazby na
przykladzie innej warszawskiej dzielnicy. Administracja
Wojewddzkiego Szpitala Zakaznego w dzielnicy Wola
przez pare lat skarzyta si¢ na problem handlu narkoty-
kami w pobliskim przejéciu podziemnym, ale nikomu
z tej lecznicy nie przyszio do glowy poprosi¢ oficjalnie
tamtejsza IV Komende Policji o dodatkowe patrole
i monitoring. Najprostszym rozwigzaniem wydawata
sie natomiast likwidacja czesci przyszpitalnych ustug
adresowanych do os6b uzaleznionych. Biuro Rzecznika
Praw Oséb Uzaleznionych na wie$¢ o planach szpitala
zareagowalo do$¢ szybko, miedzy innymi proszac policje
o dodatkowe zaangazowanie w t¢ sprawe. Policja odpo-
wiedziala szybko i nad wyraz sprawnie zaprowadzila
porzadek. Niestety, decyzja o przeniesieniu pacjentéw
juz zapadla i kilka miesiecy pozniej ich leczenie przejeta
prywatna dzialalnoé¢ lecznicza w dzielnicy Praga-Péinoc.
Mamy tu modelowy przyklad ignorowania probleméw
spolecznych, a potem rozwigzywania ich bez stosowne-
go namyslu. Policja ignoruje problemy mieszkancow
dopoki moze, a podmiot leczniczy nie dba nalezycie
o bezpieczenstwo wokot swojej dziatalnosci i nie infor-
muje o problemach policji. W rezultacie, gdy problemy
narosly, podmiot leczniczy zdecydowanie i bezwzgled-
nie likwiduje jedna ze swoich dziatalnosci, zrzucajac
zbiorowg wine na swoich pacjentéw ,,narkomanéw’.
W koncu wspomniany podmiot leczniczy podejmuje si¢
zapewni¢ pacjentom kontynuacje leczenia, ale dopiero
po interwencji organizacji spofecznej. Kontynuacja, od
poczatku 2017 roku, jest prowadzona przez zupelnie
niezalezny pod kazdym wzgledem podmiot prywat-
ny mieszczacy si¢ w dzielnicy Praga-Péinoc. Pytanie:
czy prascy urzednicy maja dzisiaj w podobny sposéb
potraktowac problemy spofeczne swojej dzielnicy, czy
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raczej zdobeda sie na glebsza refleksje i beda dyskutowaé
o problemach ze specjalistami i policja?

Co jest mozliwe, a co nie?

Reakgje spofeczne na ,,narkotykowe” problemy Pragi-Pot-
noc mozna podzieli¢ na takie, ktére dotycza organizacji
pomocy dla uzytkownikéw narkotykéw oraz takie, kto-
re dotycza zapewnienia bezpieczenistwa mieszkancom
i osobom przebywajacym w tej dzielnicy. Odpowiedzi
w tej drugiej kwestii gléwnie naleza do stuzb porzadko-
wych. Bezpieczenstwo bowiem zalezy od ilosci i jakosci
zaangazowanych w nie zasobow, od jakosci wspotpracy
policji, strazy miejskiej, samorzadu, w tym miejskiego
Biura Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego oraz
dziatalnosci pomocowych. Miasto posiada odpowiednie
$rodki, by dodatkowo wspiera¢ stuzby porzadkowe, ale
niestety kontakty pomiedzy rzadowymi i samorzadowymi
instytucjami czgsto nie sg najlepsze. Bezpieczenstwo zalezy
od liczby patroli, ale tez od inwestowania w nowoczesne
systemy monitoringu i powiadamiania o naruszeniach
porzadku, od tego, czy nie pozostaja jakies ,,biate plamy” na
policyjnej mapie bezpieczenstwa. Przyklad warszawskiego
Srédmiescia pokazuje, Ze mimo stosunkowo wysokiej cze-
stotliwosci réznych incydentéw ulicznych, to rownie czeste
jest ttumienie ich w zarodku przez szybkie interwencje
stuzb porzadkowych. W tej czesci miasta jest bezpiecz-
niej niz gdzie indziej, gtéwnie z powodu odpowiedniego
zaangazowania adekwatnych i nowoczesnych zasobdw.
To doswiadczenie zaczyna coraz mocniej dotyczy¢ tez
Pragi-Pdinoc, a §cislej tych miejsc, ktdre sg lepiej od innych
chronione, np. dworce Wschodni i Wilenski, ul. Targowa
i Kijowska, Park Praski.

Z zapanowaniem nad czesciowym chaosem w organiza-
cji pomocy po prawej stronie Wisty sprawa jest bardziej
skomplikowana. Po pierwsze, jak juz wspomniano, wladze
miasta i dzielnicy majg stabg pozycje negocjacyjna z or-
ganizacjami pozarzgdowymi i prywatnymi podmiotami,
zwlaszcza z tymi, ktére w niczym od samorzadu nie
zalezg, nie realizuja miejskich zadan, ani nie uzytkuja
miejskich lokali.

To, co wydaje si¢ obecnie mozliwe, to reorganizacja tej
pomocy, na ktorg miasto ma wpltyw. Skupienie kilku roz-
proszonych praskich dziatalno$ci w jednej zintegrowanej
strukturze i lokalizacji, ktéra nalezycie zadba o kwestie
bezpieczenstwa i w znacznym zakresie bedzie petnifa
funkcje pasa transmisyjnego, stuzacego do przekazywa-

nia odpowiednio przygotowanych klientéw do placéwek
leczniczych i readaptacyjnych na terenie calej Warszawy
i kraju. Ponadto wazne jest, by taka dodatkowa pomoc
zorientowang na praskie problemy, organizowac w calej
Warszawie, szczegdlnie w najbardziej deficytowym zakresie
— reintegracji spolecznej os6b wykluczonych spofecznie.
Jak dotad pomoc w tym obszarze jest najstabszym ogni-
wem systemu.

Bardzo istotne sg dla Pragi dziatania Ministerstwa Zdro-
wia w zakresie zmiany modelu leczenia substytucyjnego,
zmierzajace do jego decentralizacji, ktore od szedciu lat
w z60twim tempie sg prowadzone. Wazne sg réwniez za-
miany w polityce finasowania $wiadczen przez NFZ, ktory
powinien bra¢ pod uwage terytorialny rozklad ustug, nie
tylko na poziomie wojewddztw, ale tez w najwigkszych
aglomeracjach.

Obecnie warszawska Branzowa Komisja Dialogu Spotecz-
nego ds. Przeciwdziatania Narkomanii i HIV/AIDS dziala
we wszystkich wymienionych tu kierunkach zwigzanych
z reorganizacja pomocy. JesteSmy od szesciu lat stale
bardzo aktywni i zawsze obecni przy dzialaniach zwigza-
nych z reforma lecznictwa substytucyjnego, informujemy
NFZ o problemach praskich, wreszcie wspolpracujemy
z miastem stolecznym Warszawa w zakresie ustruk-
turyzowanego programu Re-Start, ktéry tworzony na
terenie Szpitala Praskiego, ma opanowac chaos w zakresie
wsparcia 0sob z problemem narkotykowym i problemem
wykluczenia spotecznego.

Zamiana modelu terapii substytucyjnej

Dla rozwigzania probleméw Pragi zwiazanych z kon-
centracja w tej dzielnicy miejsc leczenia substytucyjnego,
istotne bytoby przyjecie w Polsce nowego modelu tego
leczenia, zgodnie z wytycznymi Grupy Pompidou?. Cho-
dzi tu o tzw. model substytucji na recepte. Odpowiedni
projekt nowelizacji ustawy narkotykowej, opracowany
przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdzialania Narkomanii,
zostal przedstawiony Ministerstwu Zdrowia juz w 2014
roku. Jego celem jest umozliwienie prowadzenia leczenia
substytucyjnego gabinetom lekarskim, a w rezultacie udo-
stepnienie tego Swiadczenia w mniejszych miejscowosciach.
Zmiana ta mialaby w szczegdlnosci istotny wptyw na
zmniejszenie zjawiska turystyki leczniczej i ,,narkotyko-
wej” bezdomno$ci w Warszawie. Niestety, w trakcie prac
nad nowelizacjg okazalo si¢, ze urzednikom Ministerstwa
Zdrowia bardzo zalezy, by zakladany zasieg zmiany zostat
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znaczaco ostabiony, a koszty calkowicie przerzucone na
pacjenta. Najlepsze zatem, co mogliby dzisiaj zrobi¢ dla
dzielnicy Praga warszawscy i prascy radni — cztonkowie
partii zasiadajacych w Sejmie — to wspolnie wystapi¢ do
Ministerstwa Zdrowia i Marszalek Sejmu o jak najszybsze
przyjecie nowelizacji ustawy w jej pierwotnej wersji.
Leczenie substytucyjne dla uzaleznionych od opioidéw to
skuteczna i zalecana przez WHO metoda specjalistycz-
nego leczenia, z ktdrej w krajach europejskich korzysta
blisko polowa sposrod wszystkich oséb leczacych sie
z powodu uzaleznienia od substancji psychoaktywnych
innych niz alkohol. Nasz kraj ma jednak bardzo niski
wskaznik dostepnosci tego leczenia i duzg nierbwnowage
w jego rozmieszczeniu. Okolo potowa z ok. 2500 miejsc
w programach substytucyjnych znajduje si¢ w Warszawie,
a blisko 30% ulokowanych jest w dzielnicy Praga-Pétnoc.
Dodajmy jeszcze, ze wojewddztwa podkarpackie, podla-
skie sa calkowicie tego $wiadczenia pozbawione. Obecnie,
ze wzgledu na koszty wlasne, programy substytucyjne
posiadajace mniej niz 30-40 pacjentdéw, sa deficytowe,
dlatego w mniejszych miejscowosciach i tam, gdzie pro-
blem narkomanii opioidowej jest niewielki, przedmiotowe
$wiadczenie nie jest udostepniane. Projekt zmiany ustawy
o przeciwdzialaniu narkomanii autorstwa Krajowego Biura
ds. Przeciwdziatania Narkomanii wychodzi naprzeciw tym
problemom, uwzglednia postulaty specjalistow i czolowych
organizacji zajmujacych si¢ przeciwdziataniem narkomanii.
Uwzglednia takze przedstawiane Ministerstwu Zdrowia
postulaty BKDS, ktorej przedstawiciele w latach 2015-2021
trzy razy skladali wizyty odpowiednim ministrom, wiele
razy formulowali zapytania o etap prac nad nowelizacja,
dziesigtki razy monitowali w sprawie odpowiedzi na te
zapytania.

Zdaniem ekspertow BKDS poradnie leczenia uzaleznien to
najlepsze srodowisko do prowadzenia substytucji lekowe;.
Poradnie ,,narkotykowe”, ktorych na terenie kraju dziata ok.
100, dysponuja zaréwno doswiadczonym i wyedukowanym
personelem, jak i r6znorodnymi instrumentami w procesie
leczenia i readaptacji spotecznej. W Warszawie i wokot niej
jest gesta sie¢ tych placéwek. Gdyby nowelizacja ustawy
spowodowata udostepnienie leczenia substytucyjnego tylko
w polowie z nich, z cala pewnoscia problem zbytniego
oblozenia warszawskich, w tym praskich, programéw
metadonowych zostalby w znaczacym zakresie rozwigzany.
»Epidemia COVID-19 jest szczegdlnym okresem, w kto-
rym wady programéw substytucyjnych i potrzeby osob
szukajacych pomocy znacznie si¢ uwydatnily. Sytuacja

wielu pacjentow stala sie wrecz dramatyczna, z uwagi na
koniecznos¢ czestego podrézowania po odbidr lekdw,
niekiedy nawet, w przypadku pacjentéw z Podlasia czy
Podkarpacia, kilkaset kilometréw. Wielu z nich sytuacja
zmusza do pozostawania osobg bezdomng, tylko po to,
by unikng¢ podrdzy i kosztow. Osoby takie tracg kontakt
zrodzinamiidomem, generuja koszty spoleczne zwigzane
z pobytem w noclegowniach, no i oczywiscie nie lecza si¢
efektywnie pozostajac na ulicy, przede wszystkim nie majg
mozliwoéci w warunkach bezdomnosci leczy¢ choréb to-
warzyszacych uzaleznieniu, takich jak np. HCV czy HIV™.
Obecnie w trzech praskich programach substytucyjnych
leczy si¢ ok. 740 pacjentdw, a jeszcze przed pandemia
COVID-19, do marca 2020 roku, bylo ich ok. 500.
BKDS i program Rzecznika od wielu lat zwracajg uwage
Ministerstwa Zdrowia na to, iz obecny model leczenia
substytucyjnego wzmacnia w oblozonych programach
problem uzaleznienia srodowiskowego pacjentéw. Zasady
finansowania przedmiotowego §wiadczenia i jego organi-
zacji sa kosztowne. Pacjent niekontraktowy, naruszajacy
regulamin placowki, uzalezniony srodowiskowo, niepra-
cujacy, staje sie dla programu pacjentem przynoszacym
wigkszy dochdd, jako ze uzasadnione kontrolg zmuszanie
go do codziennego stawiennictwa po lek, jest po prostu
oplacalne. Podsumowujgc watek nowelizacji ustawy;,
nalezy stwierdzi¢, ze jak najszybsze wdrozenie projektu
KBPN jest niezwykle istotne dla optymalizacji lecznictwa
uzaleznient w Polsce, ale tez dla obnizenia wskaznikow
popytu na nowe substancje psychoaktywne. Badania po-
twierdzaja bowiem, ze ich najwierniejszymi konsumentami
sg osoby wykluczone spotecznie, bezdomne i uzaleznione
od opioidéw. Nowelizacja jest w szczegolnosci wazna dla
aglomeraciji, gdzie wystepuje bezdomnos¢ narkotykowa,
turystyka lecznicza i znaczna koncentracja pacjentéw, np.
dla takich miast, jak Warszawa, Wroctaw czy Chorzéw,
czy tez dla takich ich dzielnic jak Praga-Pdinoc.

Przypisy

! Branzowe Komisje Dialogu Spotecznego - zespoty opiniodawczo-
-doradcze zlozone z przedstawicieli organizacji spotecznych oraz
przedstawicieli miasta stolecznego Warszawy.

2 Grupa Pompidou to Mi¢dzyrzadowa Grupa ds. Wspolpracy na
rzecz Zwalczania Naduzywania Narkotykdéw i Nielegalnego Han-
dlu Narkotykami. Grupa powstata w 1971 roku w celu rozwoju
efektywnej polityki narkotykowej w Europie. Obecnie dziata w ra-
mach Rady Europy. W roku 2020 Grupa przedstawila wytyczne
dla organizacji leczenia substytucyjnego.

Informator Rzeczniczy. Praca zbiorowa. Cytat z rozdzialu ,,Dobra

praktyka”, autor Jacek Charmast, s. 74. Wydane przez Habitat

for Humanity Poland, Warszawa 2020, https://habitat.pl/files/

Informator_Rzeczniczy.pdf

Serwis Informacyjny UZALEZNIENIA nr 2 (94) 2021 23





