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Ve zpravé popisujeme realizaci programt harm reduc-
tion v obdobi od zacatku pandemie Covid-19 na tzemi
severovychodni ¢asti Stfredoceského kraje a predstaveni
konkrétni praxe pfi poskytovani sluzeb. Informace nize
vychdzeji z praxe K-centra Mlada Boleslav a Centra terén-
nich program Stredoceského kraje (s plisobnosti v okre-
sech Mladéa Boleslav, Mélnik, Praha-vychod).

Pandemicka situace se dotkla viech obyvatel CR, uZiva-
tele drog nevyjimaje. Mnoho z nich predstavuje zvlast
ohrozenou skupinu pro jejich ¢asto hors$i zdravotni
stav, ztizeny pristup k hygiené a mnohdy faktickou ne-
moznost dodrzovat zdkaz vychdazeni, pokud jsou bez
pristresi. Casté blizké kontakty mezi uZivateli drog mo-
hou vést k rychlému Sifeni ndkazy mezi touto cilovou
skupinou s rizikem dal$iho $ifeni mezi obecnou popu-
laci. V dobé pandemie a zatizeného zdravotnického sys-
tému je o to vice potfeba predchazet zbyteénym zdra-
votnim komplikacim, napfiklad z pouziti nesterilnich
jehel nebo jejich sdileni.

V jarni viné pandemie roku 2020 jsme byli nuceni rea-
govat na nastalou situaci rychle a na zdkladé znacéné
omezeného mnozstvi informaci. V souladu s vladnimi
nafizenimi jsme proto ve vSech méstech zlstavali pouze
po nezbytné nutnou dobu a poskytovali pouze zakladni
sluzby. Prioritou bylo zajistit maximalni dostupnost sluz-
by pro prevenci vySe zminénych rizik a zadrovenl minima-
lizovat riziko prenosu nakazy. Pribéh kontaktd v obou
programech byl proto limitovan specidlnimi opatfenimi,
jako jsou omezeni ¢asu strdveného s klientem na maxi-
malné 15 minut, vzdalenost mezi pracovnikem a klien-
tem musela byt minimalné 2 metry, klienti i pracovnici
museli mit béhem kontaktu nasazené rousky ¢i respi-

ratory a pracovnici k tomu jeSté rukavice. Ochrannych
pomticek se ndm v pomeérné kratké dobé dostalo velké
mnozstvi od Stredoceského kraje, dobrovolnik® i mést, ve
kterych plsobime. K noSeni rousek jsme vedli i klienty,
dezinfikovali jim ruce a v pripadé potfeby mezi né distri-
buovali rousky ¢i rukavice. Zaroven jsme jim vysvétlova-
li davody nutnosti dodrzovani bezpecnostnich opatreni
vyhlasenych vlddou, informovali je o priznacich a zptiso-
bech prenosu koronaviru a motivovali klienty k zodpo-
védnosti za své zdravi a k ohleddm na zdravi ostatnich.

V pribéhu nouzového stavu jsme nemohli asistovat kli-
enty do dalSich sluZzeb ani oslovovat potencidlni nové
klienty ve méstech, coZz mirné ovlivnilo pocet kontakt(
s cilovou skupinou (doslo k poklesu poctu kontakti). Ve
zminéném obdobi jsme se vSak zapojili do studie ADI-
COVID-19 realizované Narodnim monitorovacim stfe-
diskem pro drogy a zavislosti, v ramci které jsme dostali
orientacni testy na toto onemocnéni. Diky tomu jsme byli
schopni pravidelné testovat jak pracovniky, tak klienty
programu. Zadny z testfi, ktery jsme provedli, nezazna-
menal protilatky svéd¢ici o pfitomnosti koronaviru mezi
klienty ¢i pracovniky. Zaroven studie mapovala formou
dotazniku zdravotni a socidlni situaci dotazovanych
a zmény v prubéhu koronavirové krize. Sou¢asné se vy-
razné zvysil i pocet klient otestovanych na virus HIV,
hepatitidu typu C a syfilis, nebot jsme testy provadéli spo-
leéné se screeningovymi testy na Covid-19.

I po ukonceni studie nadéle pretrvava zajem klient
o testy na uvedena onemocnéni, ziejmé se jedna o du-
sledek zvySeni povedomi o rychlosti a relativni nendroc-
nosti screeningovych testli mezi klienty. V ramci 1é¢by
hepatitidy typu C spolupracujeme se zdravotnickymi za-
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Fizenimi IKEM a REMEDIS, kam v odivodnénych pripa-
dech klienty taktéz odvezeme. U klientd podstupujicich
1é¢bu klademe zaroven diraz na edukaci zasad bezpec-
ného sexu a méné rizikového uzivani, aby nedoslo k opé-
tovné nakaze.

V pribéhu prvni viny nemoci jsme monitorovali i dalsi
rizika, ktera souvisela s vyhlaSenym nouzovym stavem.
Jednalo se predevs§im o zhor$enou dostupnost drog i le-
galnich substituénich 1€k, kterd mohla vést k prechodu
na rizikovéjsi latky nebo zptusoby aplikace. Tyto jevy za-
znamenaly nékteré programy pisobici v jinych méstech
a varovali pfed nimi i dalsi odbornici. Pro zmapovani
rizik jsme s klienty vypliiovali kratky dotaznik, ktery
zkoumal jejich vnimdani dostupnosti drog, konkrétni
uzivané latky a jejich zmény ¢i pripadné zvazovani ome-
zit uzivdni drog v souvislosti s pandemickou situaci.
VétSina klientd neuvadéla zhorSenou dostupnost drog,
zhor$eni kvality nebo ¢astéj$i uzivani rizikovéjsich 1a-
tek. Nékteri respondenti uvadéli mirné zvySeni ceny
drog, zejména pervitinu.

Na druhou vlnu pandemie jsme reagovali diky ziska-
nym zkuSenostem pruznéji a prijali efektivnéjsi opat-
reni. Na rozdil od prvni viny jsme vyraznéji neomezili
dobu kontaktu s klienty ani poskytované sluzby. Misto
toho jsme v ramci nasich tymu vytvorili pevné dvoji-
ce pracovnikd, které se vzajemné nepotkavaji. Porady
a jind pracovni setkdni realizujeme pomoci on-line na-
strojl. Pracovnici se pravidelné testuji screeningovymi
testy na protilatky proti Covid-19, v pripadé reaktivni-
ho vysledku mame pfipravené antigenni testy. Nadale
dasledné pouzivime ochranné prostredky, predevsim
respiratory typu FFP2 a dezinfekci. Klientm distri-
buujeme rousky, dezinfekci a multivitaminové kapsle
pro posileni imunity. S ohledem na prostorové moz-
nosti jsme navic na K-centru omezili pocet klienti na
kontaktni mistnosti a obecné pocet klientd v budoveé
portfolio poskytovanych sluzeb pro klienty k dispozi-
ci a nevystavit program riziku aplné karantény, a tedy
uplnému vypadku poskytovani sluzeb.

V poctu klientli jsme zaznamenali meziro¢ni pokles, stej-
né tak v poctu kontakt (zde jen mirny pokles). Naopak
narust sledujeme v poctu distribuovanych stfikacek a HR
materidlu nebo poctu testll na infekéni nemoci. Zmény
poctu klientl i jednotlivych vykond (nartsty i poklesy)
sledujeme stale v ramci konkrétnich meést, coz odrazi
kontinudlni dynamiku jednotlivych drogovych scén. Do
statistickych vystupl se promitla epidemiologické situa-
ce a s ni spojené restrikce.

Pocet prvnich kontakt( s klienty, coZ je z pohledu zapoje-
ni uzivatel® drog do vyuzivani sluzeb stézejni, taktéz kle-
sl. Stdle se vSak jednd o vice neZ polovi¢ni poéet prvnich
kontaktli z celkového poctu Kklientdl, coz ukazuje na pro-
meény jednotlivych drogovych scén a fluktuaci uzivatel
drog ve sluzbach (abstinence, vykon trestu, odstéhovani
do jiného regionu apod.). Zde miZeme zminit také vétsi
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akcent na komunikaci s klienty v on-line prosttedi (soci-
alni sité), coz ndm pomohlo udrZet stavajici klienty a na
sluzby navazat také klienty nové.

Zmeény v poctu distribuovanych injekénich setd zavisi
mimo jiné na konkrétnim meste, coz potvrzuje fakt o dy-
namice lokdalnich scén, kde k podobnym proménam do-
chazi kazdoroéné. Do tohoto procesu vstupuje podoba
skryté drogové scény (a jeji podil ve zprostfedkovaném
kontaktu se sluzbami), migrace uzivateld drog (taktéz
jsme se setkali s vét§im pohybem uzivateli drog v ram-
ci regiont) apod. Narust ¢i pokles vyménénych stiikacek
dokaze v radu tisict zpltsobit i mala skupinka klientt. Ze-
jmeéna ve skrytych scéndch stdle registrujeme informace
o pouzivani injek¢nich strikacek opakované. Zejména do
téchto scén jsme tak spole¢né s nezbytnymi informacemi
o nutnosti pouzivani vzdy nové, sterilni strikacky distri-
buovali vétsi mnozstvi materialu. Timto krokem se snazi-
me o ,nasycenost” jednotlivych scén injekénim materia-
lem — dtraz klademe na snizovani rizik sdileni injekéniho
materidlu a jeho opakované pouzivani. Zminény narust
poctu distribuovanych strikacek pripisujeme praveé vétsi-
mu dirazu na pouzivani jedné strikacky na jednu aplika-
ci (zde muze hrat roli pravé i situace spojena s pandemii
Covid 19 a vétsi snahou klientd chranit se ve zdravotni ro-
viné). Navratnost se i pres zvySeny pocet distribuovanych
stfikacek meziro¢né opét zvysila, pricemz pocet naleze-
nych strikacek v ulicich mést (zde je vSak pravdépodobné
vétsi riziko u stfikacek zakoupenych ve volném prodeji)
zustava prakticky stejny jako v roce predeslém.

Situace v prubéhu uplynulého roku ndm ukazuje, Ze je
mozné nastavit pravidla pro fungovani harm reduction
programu pomeérné pruzné. Poskytovani sluzeb klientim
probihalo bez vypadku, zasazeni pracovnik pandemii
Covid-19 bylo minimalni (vyskyt nakazy byl u pracovni-
ki vzdy spojen s osobnim, nikoliv pracovnim prostorem).
Diky uvedenym skute¢nostem nadale funguji v oblasti
nasi plisobnosti harm reduction programy, diky nimz
dochazi k eliminaci rizik spojenych s uzivanim drog, ale
také k intenzivni edukaci cilové skupiny v oblasti ochra-
ny pred Covid-19.



