"eCoC

EUROPEAN CENTRE FOR
DISEASE PREVENTION
AND CONTROL

European Monitoring Centre
for Drugs and Drug Addiction

POKYNY ECDC A EMCDDA
e

Prevence a kontrola infekcnich nemoci u osob,

které injekCné uzivaji drogy
Shrnuti

Od poloviny 80. let 20. stoleti, kdy bylo mezi osobami, které injek¢né uZivaji drogy, zaznamenano epidemické Sifeni
HIV, se v mnoha evropskych zemich podafilo dosahnout zna¢ného pokroku v zavadéni vyzkumem podlozenych
opatfeni v oblasti prevence a kontroly infek¢nich nemoci u této skupiny osob. V 90. letech pak zacaly zemé EU
vyvijet spolecnou politiku prevence na poli jak HIV/AIDS, tak drog a drogové zavislosti. BEhem poslednich dvou
desetileti doslo k rozvoji i rozsifeni prevence i IéCebné intervence. Podle hlaseni za rok 2009 je vice neZ poloviné
odhadované populace problémovych uzivatell opioidl poskytovana substitucni Iécba a fada zemi zavedla programy
vymeény jehel a injekCnich stfikacek se stale SirSim dosahem. Udaje ze zemi se zavedenymi systémy dozoru ukazuij,
Ze pocet novych infekci virem HIV mezi osobami, které injekéné uZivaji drogy, ve vétsiné zemi EU (i kdyZ ne ve
vsech) béhem posledniho desetileti poklesl.

V zemich sousedicich s Evropskou unii zlistava injek¢ni uzivani drog dilezitym faktorem v ramci rizika nakazy
onemocnénimi pfenasenymi krvi i dal$imi infekénimi nemocemi, véetné HIV, hepatitidy typu B a C, tuberkuldzy,
bakterialnich koznich infekci, infekci mékkych tkani a systémovych infekci. Z poctu osob, které podle odhadu
injek¢né uZivaji drogy, je mozné usuzovat, Ze se ve vsech evropskych zemich nachazeji vyznamné populace, jez
jsou tomuto riziku vystaveny. Pokud se jimi nebudeme zabyvat, stanou se tyto infekce velkym bfemenem pro
evropské systémy zdravotni péce, spojenym se znacnym utrpenim jednotlived i s vysokymi naklady na lécbu.

Ukazuje se, Ze pragmatickym pfistupem vefejného zdravotnictvi k prevenci je mozno Sifeni infekci pfenasenych krvi
mezi osobami, které injekéné uzivaji drogy, vyrazné snizit. Prevence je funkéni a efektivni tehdy, pokud je spravné
realizovana.

Sedm doporucenych klicovych intervenci

V téchto spolecnych pokynech ECDC a EMCDDA, vychézejicich z védeckych diikazd, jsou uvedeny zasady spravné
praxe pfi prevenci a kontrole infekénich nemoci u osob, které injek¢né uzivaji drogy.

Z nejkvalitnéjsich dostupnych poznatk(, stanovisek odbornik( a nejlepsich postupli spravné praxe v ramci zemi
EU/EHP vyplynulo, Ze by mély byt uplatfiovany niZze uvedené intervence, které je, pokud je to mozné, za ucelem
dosazeni maximalniho preventivniho Gcinku vhodné kombinovat:
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Klicové slozky intervence

,,,,,,

dostatecného poctu sterilnich jehel a sttikacek, a legalni pristup k nim v ramci kombinovaného viceslozkového
pristupu realizovaného prostrednictvim program@ zaméFenych na snizovani zdravotni Gjmy, poradenstvi a lécbu.

Ockovani: Ockovani proti hepatitidé typu B a A, tetanu, chfipce a — zejména u HIV-pozitivnich jedincll — proti
pneumokok@m.

Lécba drogové zavislosti: Substitucni [éCba osob zavislych na opioidech a dalsi ucinné formy lécby drogové
zavislosti.

Testovani: Mélo by byt bézné nabizeno dobrovolné a anonymni testovani na HIV, hepatitidu C
(u neockovanych osob i na hepatitidu B) a dalsi infekce, véetné TBC, s navaznosti na dalSi moznosti [éCby.

Lécba infekcnich nemoci: Antivirova lécba dle klinické indikace u osob nakazenych HIV nebo hepatitidou
typu B ¢i C. Antituberkuldzni Ié¢ba u osob s aktivnim onemocnénim TBC. U pfipad{ latentni TBC je zapotiebi
zvazit moznost profylaktické terapie. LéCba ostatnich infekénich nemoci by méla byt nabizena dle klinické
indikace.

Podpora zdravi: Podpora zdravi zaméfena na bezpecnéjsi chovani pfi injek¢nim uzivani drog, sexualni zdravi
(kam spadé i pouzivani kondomd) a prevenci a IéCbu nemoci, véetné testovani na jejich vyskyt.

Cilené poskytovani sluzeb: Sluzby by mély byt kombinovany, organizovany a poskytovany podle potreb
uzivatell a mistnich podminek; patfi sem zajistovani sluzeb prostfednictvim terénnich program( i stacionarnich
zafizeni nabizejicich 1é¢bu drogové zavislosti, snizovani zdravotni Gjmy, poradenstvi, testovani

a zprostredkovavani vseobecné primarni zdravotni péce i sluzeb Iékard-specialistd.

Synergicky efekt — kombinace klicovych intervenci

Nejnovéjsi studie i zkudenosti z UspésSnych programd prevence dokladaji, Ze k dosazeni maximalniho Gcinku pfi
prevenci infekci ma velky vyznam nabidka fady Gcinnych intervencnich opatteni na stejnych mistech a poskytovani
kombinaci riznych druhd intervence podle potfeb klientd.

Cilova skupina

Cilem téchto pokynd je poskytnout podporu tviirclim politik v Evropé pfi planovani adekvatnich pragmatickych,
racionalnich, védecky podloZenych opatfeni v oblasti vefejného zdravi pro prevenci a kontrolu infekci u osob, které
injekéné uzivaji drogy. Pokyny jsou uréeny osobam planujicim programy v oblasti vefejného zdravi, Ciniteldm

s rozhodovacimi pravomocemi v oblasti infek¢nich nemoci, vefejného zdravotnictvi obecng, Ié¢by drogovych
zavislosti, péce o duevni zdravi, socialnich sluzeb a kontroly drog na celostatni i regionalni Grovni.

Tyto pokyny jsou v souladu se souc¢asnou politikou EU na poli protidrogové kontroly a kontroly infekénich nemoci

a slouzi k jeji podpore. Jejich cilem je poskytnout komplexni prehled nejlepsich momentalné dostupnych znalosti na
tomto poli, pfi¢emz predchozi material se timto rozsifuje o kombinace kliCovych intervenci. Také se opiraji

o zakladni hodnoty odvozené ze zasad verejného zdravi a uzndvani lidskych prav, které by mély byt pfi prevenci

a poskytovani sluzeb voditkem.

Pokyny v oblasti verejného zdravi vychazejici z védeckych
dikazi

Tyto metodické pokyny byly zpracovany na zakladé pfezkoumani a vyhodnoceni védecky ovéfenych poznatk( za
vyuziti princip& mediciny vychazejici z védeckych dlikazd pfijatych v rdmci vefejného zdravi. Za Ucelem vypracovani
téchto pokyn{ byly souhrnné pfezkoumany nejvérohodnéjsi védecké diikazy a tyto vysledky byly zkombinovany s
poznatky odbornikli a se zavéry z posouzeni prinost a rizik. PFi vyvoji kliCovych intervenci navrzenych v tomto
dokumentu bylo pfihlédnuto k postuplim spravné praxe i k preferencim uzivateld.
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Vnitrostatni koordinace

Nezbytnym predpokladem efektivni realizace kliCovych intervenci je koordinace ¢innosti na celostatni i mistni Grovni
a mezi jednotlivymi resorty. Pro Uspésnou realizaci intervenci ma zasadni vyznam dosazeni konsensu na celostatni

arovni i vzajemné respektovani cild. Na cilech by se méli shodnout Ucastnici napfi¢ vsemi resorty, zvlasté tam, kde

se pracuje s osobami, které injekéné uzivaji drogy.

Opatreni prizplisobena vnitrostatni situaci

Aby se zajistilo, ze intervence budou co nejlépe slouzit populaci osob, které injekéné uzivaji drogy, a také prevenci
a kontrole infek¢nich nemocdi, je tfeba, aby problémové uzivani drog i infekce byly na celostatni Grovni i na nizsich
Urovnich pod dostatenym dohledem. Pfijata opatfeni by méla byt pribézné sledovana a vyhodnocovana z hlediska
reakci, dopadu, vyznamnosti i Urovné pokryti populace. Investice do pfislusnych systémd dozoru jak pro uzivani
drog, tak pro infek¢ni nemoci jsou nejen nezbytné, ale i financné efektivni.

Z ddkazl vyplyva, Ze pfi vyssi Grovni pokryti na jednoho injekéniho uZivatele drog jsou programy vymény jehel
mélo byt, aby nabizené sluzby odpovidaly mistnim potfebam a poZadavklm. NespInéné poZzadavky na sluzbu
vymeény jehel a injeknich stfikacek nebo Cekaci dobu pii 1é¢bé drogové zavislosti poukazuji na netdcinnou prevenci.



