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Sajtokozlemény

A majusban felallt Kabitdszeriigyi Civil Koordinacids Testiilet és a
megbizatast kapott Drogszakmai Civil Ombudsman sajnalja és aggasztonak
tartja, hogy az Alapveté Jogok Biztosanak 2014. szeptember 17-én a
nyolcadik Keriileti tiicsere program iigyében lefolytatott atfogoé vizsgalat
eredményeként nyilvanossagra hozott jelentése (A]B-1131/2013 és az A]B-
7541/2013) kapcsan nem a tartalomrol, hanem Kkizardlag a jelentés
koriilményeirol folyt nyilvanos vita. Nem latunk elmozdulast az alapvet6
jogokat érinté visszassagok megel6zése érdekében, holott a jelentés vilagos
és felelos szakmai intézkedéseket siirget mind az EMMI-t6], mind a VIIIL.
keriileti Polgarmestert6l és a Fopolgarmestertol.

Ajelentés - todbbek kozott - kimondja, hogy ,J6zsefvaros Onkormanyzatanak a Kék
Pont Alapitvannyal szemben megtett intézkedései, a tlicsere program
megszlinésének kiemelt szocidlis és egészségligyi kockazatainak nem megfeleld
szakmai érvek alapjan torténd mérlegelése egyiittesen teremtették meg az
egészséghez és az egészséges kornyezethez valé jog sérelme bekovetkeztének
kozvetlen veszélyét”.

Az Ombudsman altal leirtak kapcsan fontos tudni, hogy:

— Az artalomcsokkentd programok célja a drogfogyasztéi magatartasok
egyeéni és kozosségi (tarsadalmi) karainak mérséklése.

— Az artalomcsokkentd programok nem partfogoljak a drogfogyasztast, de
ugy vélik, hogy a személyiségi és emberi jogok szem el4tt tartasa mellett
ahhoz kell hozzajarulniuk, hogy a drogfogyaszto életét, életmindségét
javitsak, hiszen a kés6bbi felépiilés, a jozan élet céljanak elérése csak akkor
lehetséges teljes kortlien, ha sikeril az érintetteket minél jobb
életmindségben és maradando kdrosodasok nélkiil életben tartani.

— Az artalomcsokkent6 beavatkozasok nem csak a droghasznalék érdekeit
szolgaljak, hanem a koérnyezetiikben €16 tobbségi tarsadalom biztonsagat
is, hiszen mérséklik a kriminalitast, lathatéva teszik a bajt, lehetségessé a
beavatkozast.

— A tlicsere programok olyan artalomcsokkentd beavatkozasok, melyek a
tarsadalom  perifériajan  él6, kilatastalan  élethelyzetben 1évo
droghasznalok szamara az egyetlen kapaszkodét jelenthetik, és amelynek
révén kapcsolatba kertilhetnek az ellatérendszerrel.

— A tlicsere programok eredményességét a vér utjan terjed6 fert6zd
megbetegedések megel6zésében (hepatitisz, HIV-AIDS) szamos kutatds
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bizonyitja. Nem véletlen, hogy e mellet érvel az Egészségligyi
Vilagszervezet, az Eurdpai Unié Drogmonitorozasi Kézpontja, az Eurdpai
Jarvanytligyi Intézet is. A tlicsere programok mas szolgaltatdsokkal
egyuttmiikodve, a hatésagokkal kardltve bizonyitottan eredményekre
képesek.

A WHO ajanlasaban egyértelmiien a kiadott tlik szama és a kliensforgalom
alapjan hatdrozza meg a tlicsere programok hatékonysagat. Az
egészségligyi vilagszervezet ajanlasa szerint, hatékonynak az a program
tekinthetd, amelyben az injekciés hasznalok évente, fejenként, legalabb
100 steril tit kapnak. A Kék Pont altal miikodtetett legnagyobb forgalmu
magyarorszagi tlicsere programban is ez az arany 2013-ban 77db/f6 volt.
Ez szam arra hivja fel a figyelmet, hogy nem a tlicsere programok
ellehetetlenitése, hanem a jelenleginél joval erételjesebb 6nkormanyzati és
allami tAmogatasa szilikséges, megfelel6 monitorozas és értékelés mellett.

A kiosztott tlik kliensek altali visszaszolgaltatasi aranya szamos kérdéstol
fligg, melyek kozott a legfontosabb a szolgaltatast és drogpolitikat 6vez6
politikai klima. Amennyiben a kliensek nem érzik kockazatosnak a tlik
visszaszolgaltatasat, és nem érzik fenyegetve magukat a rendvédelmi
szervek beavatkozasa miatt, ez az arany joval magasabb. Az elmult évben
az 0sszes hazai szolgaltaténal jelentésen visszaesett a visszaszolgaltatasi
arany (71%-rdél 58 %-ra), amiben valdszinlleg jelentds szerepe van a VIIL
keriileti fenyeget6 kommunikaciéos kornyezetnek és a renddrség
intenzivebb fellépésének is.

Fontos megemliteni az artalomcsokkentd programok
koltséghatékonysagat is. E teriileten is igaz, hogy a problémak megel6zése
mindig olcsébb, mint a kialakult karok helyreallitasa. Egyetlen hepatitis C
virussal fert6zott, krénikus hepatitisben szenved6 beteg meggydgyitasa
akar 30 millié forintba is keriilhet, mik6zben a magyarorszagi tiicsere
programok oOsszes éves koltségvetése jelen szamitasok szerint kb. 60-80
millié Ft-ot tenne ki. Vagyis az alacsonykiiszobli programok nagyszamu
raszorulét érhetnek el aranyaiban csekély raforditassal.

Az ombudsmani vizsgalat eredményeképpen a Biztos megallapitotta az
egészséghez és egészséges kornyezethez vald jog sérelme bekovetkeztének
kozvetlen veszélyét az alabbiak szerint:

A korabbi alkotmanybirésagi gyakorlatra és dontésekre hivatkozassal
hangsulyozza, hogy széls6séges ellatatlansagot eredményezd esetekben az
allam egészségvédelmi kotelezettségének kontextusaban az egészséghez
valé jog alanyi jogként értelmezheté.

A fovaros VIII. kertletében végzett tlicsere program 6nkormanyzat altali
ellehetetlenitése megvaldsitja azt a szélsGséges helyzetet, amelyben sériil
az egészséghez és egészséges kornyezethez valo jog, mely nem csupan az
intravénas szerhasznalo6 kliensek ellatatlanul maradasaval, hanem a tobbi
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polgart is érint6, a tlicsere program megszlinésével hatvanyozottan
fennallo, fert6z6 betegségek elterjedésével, esetleges jarvanyhelyzet
kialakuldsaval fenyeget.

— Az allam nem csak a droghasznal6k 6nrendelkezési jogat és egészséghez
valo jogat koteles tiszteletben tartani és biztositani, de a nem droghasznal6
polgarok egészséges kornyezethez vald jogat is védeni, melyet a tlicsere
programok oly moédon biztositanak, hogy megakadalyozzak a fert6z6
betegségek elterjedését és egy esetleges jarvany kitorését, ahogyan ezt a
jelenleg hatalyos, 80/2013. (X.16.) Orszaggy(lési hatarozatban foglalt
Nemzeti Drogellenes Stratégia is tartalmazza.

— Az Alaptorvény XX. cikk (1) bekezdése szerint mindenkinek joga van a testi
és lelki egészséghez, melynek biztositdsdban - az egészségiigyi ellatas
megszervezése, illetve a legkedvez6bb feltételek megteremtése révén - az
allamnak kiemelt szerepe van.

A KCKT hianyolja az egészséghez és egészséges kornyezethez valo jog
helyreallitaisa érdekében az Alapveté Jogok Biztosa altal javasolt
intézkedések iranyaba torténé elmozdulast, az érintett felek kozotti
diskurzust, illetve egyiittmiikodést.

A KCKT kompromisszumos megoldasokat siirget az érintett felek kozott,
melyek eldsegitéséhez felajanlja szakértelmét és kozvetitd, koordinalo
kapacitasat.

Tovabbi informaciok:

Bitskey Hajnal - Drogszakmai Civil Ombudsman:
Tel: +36-20-927-2240

e-mail: civilombudsman@madaszsz.hu
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Tel: +36-30-959-0720
e.mail: kcktmadaszsz@gmail.com
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