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Introducao a Rede Europeia de Consumidores de Drogas (EuroNPUD)

Declaracao de Visao

Promover a saude e
defender os direitos
das pessoas que usam
drogas na Europa.

Objetivo

Garantir que a Europa
respeite os direitos
das pessoas

que usam drogas

e apoie a sua saude
com servicos de
reducao de danos,
tratamento de drogas
e cuidados de saude
baseados na ciéncia
e nos direitos,

tanto a nivel nacional

Principios de Rede:

O EuroNPUD opera com os mesmos principios da Rede Internacional
de Pessoas que Usam Drogas (INPUD), refletindo a nossa visao partil-
hada e abordagem estratégica alinhada:

« Pelos direitos dos consumidores de drogas

» Pro-autodeterminagao

» Reducao de danos e uso seguro de drogas

» Respeitar os direitos das pessoas que consomem drogas
 Anti-proibicionista

« A favor da igualdade

Objetivos

» Permitir que as pessoas que usam drogas estejam realmente en-
volvidas no desenho, implementacao e revisao das politicas e prati-
cas de drogas na Europa.

« Apoiar organizagdes de utilizadores de drogas para se mobilizarem
juntas na Europa para promover a saude e defender os direitos das
pessoas que consomem drogas.

como global.
Doadores
** * **
O relatdrio foi cofinanciado pela Unido Europeia. No entanto, as opinides * *
~ . ~ . *
expressas sao exclusivamente dos autores e nao refletem necessariamente * o k

as da Uniao Europeia. Nem a Uniao Europeia nem a autoridade que concede
a concessao podem ser responsabilizadas por elas.

Co-funded by
the European Union

A producao deste recurso foi financiada pelo Grupo Europeu
de Tratamento da AIDS (EATG) como parte do projeto SCOPE.
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Resumo executivo

O principal argumento a favor das abordagens lidera-
das pela comunidade para os testes, o tratamento e
os cuidados da hepatite C (HCV) é que estas sao alta-
mente eficazes no aumento das taxas de adesao aos
testes e ao tratamento do HCV, bem como das taxas
de retencgao entre as pessoas que consomem drogas,
devido a sua vantagem unica em proporcionar um
acesso privilegiado. Este acesso € uma via crucial,
permitindo multiplos pontos de entrada essenciais
para alcancgar tanto as populacdes em tratamento
como as que nao estdo em tratamento.

Conforme destacado nos estudos de caso incluidos
neste Resumo Técnico, o impacto dos trabalhadores
pares e dos ativistas que sao consumidores de dro-
gas na expansao dos testes, tratamento e cuidados
do VHC é substancial. A sua dedicacao alinha-se
perfeitamente com o objetivo estratégico de saturar
as redes de pares com recursos e conhecimentos
essenciais, facilitando assim o acesso generaliza-
do a testes, tratamento e cuidados abrangentes do
VHC.Este briefing inclui dois estudos de caso que
destacam abordagens bem-sucedidas lideradas pela
comunidade em Portugal e na Noruega, oferecendo
informacgdes valiosas sobre a eficacia da integragao
de iniciativas lideradas por pares nas estratégias de
cuidados de saude relacionadas com o VHC.

Acronimos e Abreviaturas

DDAs - Antivirais de acao direta

EMCDDA - Observatario Europeu das Drogas
e da Toxicodependéncia

GAT - Grupo de Ativistas em Tratamentos
(Treatment Activist Group)

HBYV - Virus da hepatite B

HCYV - Virus da hepatite C

HIV - Virus da imunodeficiéncia humana
P2PN - Naloxona entre pares

SICAD - Servico de Intervencao nos
Comportamentos Aditivos e nas Dependéncias
(Direcao-Geral de Intervencao em
Comportamentos Aditivos e Dependéncias)

OMS - Organizagao Mundial da Saude
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Introducao

O panorama dos testes, tratamentos e cuidados da he-
patite C (VHC) estad a passar por uma mudanga trans-
formadora, que coloca o poder da comunidade no seu
nucleo. Este relatorio apresenta abordagens lideradas
pela comunidade ao HCV, e de experiencia vivida (tra-
balhadores pares) desempenham um papel fundamen-
tal na prestacao dos servicos de VHC. Estas aborda-
gens marcam uma ruptura com os modelos tradicionais,
abracando uma filosofia que reconhece as experiéncias
Unicas, o conhecimento, a empatia e a compreensao
que os trabalhadores pares trazem para a mesa.

No cerne das abordagens lideradas pela comunidade
ao VHC esta o poder inerente das experiéncias parti-
Ihadas. Os trabalhadores entre pares, individuos que
experienciaram pessoalmente o consumo de drogas e/
ou viveram com VHC, sao catalisadores de mudancga,
fazendo a ponte entre o sistema de saude e aqueles
que procuram apoio, e removendo barreiras que fre-
quentemente dificultam o acesso aos servicos de VHC.
As suas experiéncias de vida trazem autenticidade aos
servigos prestados e capacitam outros a procurar tes-
tes, tratamento e cuidados para o VHC. Este relatério
apresenta as formas como os trabalhadores pares con-
tribuem para a construgado de um ambiente de apoio,
destacando estratégias e histérias de sucesso de Por-
tugal e Noruega, que sublinham o grande impacto das
abordagens lideradas pela comunidade no teste, trata-
mento e cuidados do VHC.

Este white paper foi desenvolvido pela EuroNPUD
como parte do Projeto BOOST da EU4Health, que
visa fortalecer organizagdes comunitarias e lideradas
pela comunidade, e melhorar os servigos de doencgas
transmissiveis como parte de uma estratégia abran-
gente de redugao de danos focada em pessoas que
consomem drogas e grupos vulneraveis relacionados.
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O que é o virus da hepatite C?

A hepatite C é umainfecao viral que afeta o figado, cau-
sando doencas tanto de curto prazo (agudas) como de
longo prazo (crénicas), que podem ser potencialmen-
te fatais. O virus propaga-se através do contacto com
sangue infetado, ocorrendo frequentemente através de
agulhas ou seringas partilhadas e procedimentos mé-
dicos inseguros, como transfusées com produtos san-
guineos nao testados.

Sintomas comuns incluem febre, fadiga, perda de ape-
tite, nduseas, vomitos, dores abdominais, urina escura e
ictericia. Embora nao exista vacina para a hepatite C, os
antivirais podem tratar eficazmente a infecao.

A identificacdo e o tratamento precoces sdo cruciais
para prevenir danos hepaticos graves e melhorar a
saude a longo prazo. As infe¢cdes agudas por VHC sao
tipicamente assintomaticas, com aproximadamente
30% dos casos a eliminarem espontaneamente o virus
em seis meses sem tratamento. No entanto, os restan-
tes 70% progridem para infegao crénica por VHC, com
risco de cirrose que varia entre 15% e 30% em 20 anos.

Teste e Diagnéstico do VHC

O diagnostico da infe¢cao por VHC envolve um processo
em duas etapas:

1 Teste de anticorpos anti-VHC: Um teste sanguineo
identifica pessoas que foram expostas ao virus ao
detetar anticorpos anti-VHC.

2 Confirmacao de infecao crénica: Se o teste de anti-
corpos anti-VHC for positivo, é necessario um teste
de acido nucleico para acido ribonucleico (RNA) do
VHC para confirmar a infegao cronica e determinar a
necessidade de tratamento. Este passo é importan-
te porque cerca de 30% das pessoas infetadas com
VHC eliminam naturalmente o virus sem tratamento.
Embora ja ndo estejam infetados, continuarao a testar
positivo para anticorpos anti-VHC.

Apos o diagndstico de infegao crénica por VHC, o
grau de lesao hepatica é avaliado por biopsia hepa-
tica ou por varios exames nao invasivos. A gravidade
do dano hepatico desempenha um papel fundamental
na determinagao das estratégias de tratamento e na
gestao global da doenca.
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Tratamento do VHC

A hepatite C é tratada com medicamentos antivirais
como sofosbuvir e daclatasvir. Embora algumas pes-
soas possam ultrapassar a infecdo aguda naturalmen-
te, a hepatite C cronica requer sempre tratamento. Al-
teracoes no estilo de vida, como abster-se do alcool e
manter um peso saudavel, também podem beneficiar
quem tem VHC. Um tratamento eficaz geralmente re-
sulta numa cura, permitindo que as pessoas levem vi-
das saudaveis.

A Organizagao Mundial da Saude (OMS) recomenda
antivirais de agao direta (DAAs) para todas as pes-
soas com infecdo cronica por HCV, incluindo aquelas
que atualmente utilizam drogas injetaveis. Estes regi-
mes orais sao geralmente bem tolerados e tém poucos
efeitos secundarios. As DAAs tém uma elevada taxa de
sucesso na cura da infegcao por VHC, e a duracao do
tratamento é tipicamente curta (12-24 semanas).

Metodologia

Este white paper foi desenvolvido pela EuroNPUD como
parte do Projeto BOOST da EU4Health, que visa fortale-
cer organizagdes comunitarias e lideradas pela comuni-
dade, e melhorar os servigos de doencgas transmissiveis
como parte de uma estratégia abrangente de reducao
de danos focada em pessoas que consomem drogas
e grupos vulneraveis relacionados. Para mais informa-
coes, visite: community-boost.eu.

O projeto BOOST da EuroNPUD foi gerido por Lynn
Jefferys e John Melhus. A informagao para os estu-
dos de caso foi recolhida através de entrevistas com
trabalhadores pares, utilizadores de servi¢os e pres-
tadores de servigcos, bem como visitas presenciais a
servigos liderados pela comunidade. As entrevistas
para Portugal foram conduzidas por Lynn Jefferys
com a atuacao de Joana Canédo, e as entrevistas
para a Noruega foram conduzidas por John Melhus.
Todo o projeto nao teria sido possivel sem a contri-
buicao de colegas e funcionarios da GAT InMouraria,
ProLAR e do Centro Europeu de Monitorizacao das
Drogas e Dependéncia de Drogas (EMCDDA). A in-
formacao para este relatorio foi complementada por
pesquisa de escritorio. Com base em dados recolhi-
dos por Lynn Jefferys e John Melhus, o relatério foi
desenvolvido e editado por Lana Durjava, da Altlier.
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Quais sao as abordagens lideradas
pela comunidade para o teste, tratamento
e cuidados do VHC?

As abordagens lideradas pela comunidade para o tes-
te, tratamento e cuidados do VHC envolvem a partici-
pacao ativa e o envolvimento das pessoas que usam
medicamentos no planeamento, implementacao e
avaliacao dos servicos de saude do VHC. Estas abor-
dagens reconhecem que os membros da comunidade,
especialmente os mais vulneraveis, desempenham um
papel fundamental na formacao e manutencao de in-
tervencoes eficazes contra o VHC.

Devido as suas experiéncias de vida e a capacidade
de se relacionarem, os trabalhadores entre pares be-
neficiam de acesso privilegiado nas comunidades que
servem. Esta posicao unica permite-lhes estabelecer
confianga e ligagao com pessoas que estao a ser sub-
metidas a testes e tratamentos de VHC. As experién-
cias partilhadas criam um sentido de compreensao e
empatia, promovendo um ambiente onde as pessoas
que usam drogas se sentem mais confortaveis para
discutir as suas preocupacdes, medos e questdes re-
lacionadas com o VHC. Os esforcos de sensibilizagcao
comunitaria vao além dos contextos tradicionais de
saude, utilizando unidades moéveis de testagem e pro-
gramas direcionados para alcancar populagcdes que
enfrentam barreiras ao acesso aos servigcos de VHC.

Um desafio no processo de erradicacao do VHC tem
sido a falha em adaptar os servicos de saude tradi-
cionais as necessidades das pessoas que consomem
drogas. Horarios inflexiveis e conhecimento insufi-
ciente sobre consumo de drogas, sem-abrigo e absti-
néncia criam barreiras para que as pessoas comentem
consultas e acedam ao tratamento. Abordagens cen-
tradas na comunidade e lideradas pelos pares abor-
dam eficazmente estas barreiras.
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Contexto das Abordagens Lideradas
pela Comunidade para o Teste, Tratamento
e Cuidados do VHC

O virus da hepatite C é generalizado entre pessoas
que injetam drogas na Europa, com uma prevaléncia
de anticorpos contra o VHC que varia entre 18% e
80%. Como a infecao por VHC se torna crénica em
cerca de 70% das pessoas infetadas e é frequente-
mente assintomatica durante muitos anos, os afetados
podem nao estar cientes do seu estado, contribuindo
para uma epidemia oculta.

Proporcao (%) de infecoes por VHC entre pessoas
que consomem drogas por via injetavel

Percentagem

<20 20-39 40-59 EE60-79 EE=80 Sem dados

Fonte: EMCDDA, Hepatite C entre os consumidores de drogas
na Europa: Epidemiologia, tratamento e prevencao, 2023

A infecao cronica por HCV pode resultar em doenca
hepatica grave, com o risco de cirrose a aumentar
apds 15 a 25 anos de infecdo. A medida que as pes-
soas que injetam drogas na Europa envelhecem, es-
pera-se um aumento da prevaléncia de doencas he-
paticas avangadas nos proximos anos.

A infecdo por VHC é evitavel e curavel, e hd uma ne-
cessidade crescente de intervengdes que abordem
tanto a prevencao como o tratamento. As diretrizes cli-
nicas europeias recomendam considerar a terapia para
todas as pessoas com doenca hepatica crénica devido
a infecao por VHC, independentemente do estadio da
doenca. O tratamento também é recomendado para
pessoas em risco de transmitir a doenca, incluindo
aquelas que atualmente injetam drogas. No entanto,
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muitas pessoas que injetam drogas ndo sabem que
deixar de consumir drogas nao é um pré-requisito para
iniciar o tratamento contra o VHC. As pessoas que
consomem drogas e ndo acedem a tratamentos e ser-
vicos de reducao de danos também tém oportunidades
limitadas de serem testadas para o VHC. Por isso, sao
necessarias abordagens lideradas pela comunidade
para aumentar a adogao de testes e tratamentos.

Acesso Privilegiado

As abordagens lideradas pela comunidade para o teste,
tratamento e cuidados do VHC beneficiam das vanta-
gens unicas que os colegas com experiéncia pessoal no
consumo de drogas trazem. Os trabalhadores entre pa-
res, provenientes da comunidade de pessoas que usam
drogas, estabelecem-se como membros de confianga
nos locais de consumo de drogas, integrando-se per-
feitamente no sistema local de fornecimento de drogas.

Independentemente das substancias especificas que
usam ou do seu estado atual de consumo de drogas,
todos os trabalhadores pares usam o seu acesso pri-
vilegiado para interagir e ajudar pessoas que usam
drogas. Aqueles que tém experiéncias vivas diretas no
uso de drogas injetaveis, que participam ativamente
nos espacgos onde ocorre o uso de drogas injetaveis,
e individuos que tém experiéncia passada ou presente
de viver com VHC, oferecem conhecimentos inestima-
veis e acesso incomparavel.

Mesmo na auséncia de grupos formais de consumi-
dores de drogas, formam-se naturalmente redes in-
formais de ajuda mutua entre as pessoas que usam
drogas. Aqueles que assumem funcdes de cuidados
comunitarios evoluem espontaneamente para educa-
dores e trabalhadores entre pares poderosos. A nivel
internacional, grupos auténomos de consumidores de
drogas tém assumido a liderancga, distribuindo recursos
vitais e oferecendo educacao entre pares através de
redes interligadas, especialmente em situagées em que
os decisores politicos estao atrasados na sua resposta.

Em nitido contraste com as politicas proibicionistas
de drogas, que procuram desligar pessoas que con-
somem drogas dos ambientes e culturas de consumo
de drogas, as estratégias de reducao de danos reco-
nhecem estes contextos sociais como recursos cru-
Ciais para a intervencgao. Estes programas aproveitam
a experiéncia, o conhecimento e as ligagdes sociais
cultivadas por pessoas que consomem drogas através
das suas experiéncias vividas. Ao valorizar este co-
nhecimento coletivo, estas iniciativas alinham-se com
objetivos de reducdo de danos, promovendo um sen-
tido de comunidade e autoestima individual e coletiva.
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Estudo de Caso

Noruega

A hepatite C tem representado um desafio significa-
tivo para a saude publica na Noruega, com 21.105 ca-
sos registados entre 1990 e 2018 e cerca de 10.000 a
12.000 pessoas a viver com hepatite cronica em 2019.
A maioria destes casos estava ligada ao consumo de
drogas injetaveis, levando o Ministério da Saude da
Noruega a formular a ambiciosa "Estratégia Nacional
da Hepatite 2018-2023" para reduzir a incidéncia de
HCV em 90% até ao final de 2023 e prevenir mortes
relacionadas com o VHC.

«E melhor do que ter de ir ao
medico — tenho medo de médicos
e de hospitais.»

— Utilizador do «autocarro da hepatite»

Abordagens Lideradas pela Comunidade 7
para o Teste, Tratamento e Cuidados do VHC

Na linha da frente desta batalha tem estado a ProLar-
Nett, uma organizacao liderada por utilizadores de
drogas e baseada em membros, dedicada a garantir
um tratamento seguro contra agonistas opioides (OAT)
na Noruega. Desde 2013, a ProLarNett tem abordado o
problema urgente do VHC entre as pessoas que con-
somem drogas, focando-se inicialmente na sensibili-
zacao através de folhetos e de um site. No entanto,
a sua iniciativa mais inovadora concretizou-se na for-
ma do "Autocarro da Hepatite", uma estagao movel de
testagem para alcancar pessoas que nao estao envol-
vidas nos servigos convencionais de saude.

O Autocarro da Hepatite

A ProLarNett obteve inicialmente apoio financeiro da
Gilead, AbbVie e MSD (cada uma contribuindo com
uma parte igual) e depois garantiu uma subvencao do
Ministério da Saude, que permitiu a ProLarNett trans-
formar uma autocaravana numa estagao movel de tes-
tes: o Autocarro da Hepatite. Tripulado por pares e uma
enfermeira profissional equipada com ferramentas de
teste de ultima geracao e equipamento de ecografia
hepatica, o autocarro destinava-se a alcancar aqueles
que evitavam os servigos regulares de saude.

Inicialmente, o projeto centrou-se em visitar institui-
¢coes e prisdes na Noruega. Mais tarde, o seu ambito
foi alargado para incluir medidas de baixo limiar, abri-
gos e locais de encontro para pessoas que consomem
drogas. De 2019 a 2020, o Autocarro da Hepatite es-
tendeu o seu alcance a mais de 40 municipios diferen-
tes. Durante este periodo, 317 pessoas foram testa-
das, revelando 102 casos de VHC cronico. Destes, 87
pessoas receberam prescricdes através da iniciativa,
com 78 a concluirem o tratamento com sucesso. Em
2022-23, a prevaléncia de VHC entre os clientes ras-
treados rondou os 20%. Nas ultimas semanas, houve
um aumento nos casos (a prevaléncia ultrapassou os
30%). A equipa atribui este aumento a um maior nume-
ro de pessoas que utilizam o autocarro e que podem
nao utilizar os servigos de salde convencionais.

Durante a pandemia de COVID-19, o Autocarro da
Hepatite também serviu como autocarro COVID que
distribuia desinfetantes para as maos, folhetos Eu-
roNPUD e materiais de reducao de riscos, como agu-
Ihas, seringas, filtros e agua estéril.
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«E econdmico e poupa-nos de
varias viagens ao hospital com
apenas uma pessoa de cada vez.»

— Prestador de servicos de saude

Processo de Operacao de Autocarros

O processo operacional do Autocarro da Hepatite en-
volve um planeamento meticuloso e colaboracao:

» De 3 semanas a um més antes da chegada: A Pro-
LarNett contacta os prestadores de servicos na area
designada.

» 1 semana antes da chegada: Os prestadores de ser-
vigcos informam a populagao local sobre a proxima vi-
sita, mostrando material informativo.

O Autocarro da Hepatite funciona por ordem de chegada.
A chegada, o processo consiste nos seguintes passos:

1Registo de Informacoes Gerais: Sao registados da-
dos pessoais como nome, morada, numero de telefo-
ne e data de nascimento.

2 Amostra de sangue: Uma pequena agulha é usada
para recolher uma amostra de sangue do dedo.

3 Rastreio: O primeiro passo envolve um teste de ras-
treio com sangue seco.

4 Teste diagnéstico: E realizado um teste mais detalha-
do para estabelecer a presencga de uma infegao atual
por VHC, fornecendo resultados dentro de uma hora.

5 Ecografia hepatica: Em casos de teste positivo e
com menos de 40 anos, é realizada uma ecografia
ao figado.

6 Prescricao e seguimento: Um teste positivo desenca-
deia uma notificacao imediata ao prestador do servico,
que prescreve prontamente a medicacao necessaria.
Os clientes podem obter a receita no dia seguinte, com
apoio continuo dos prestadores de servigcos de gestao
de medicagao.

No final de cada dia, o autocarro esta estrategica-
mente estacionado em espacos publicos para garan-
tir a distribuicdo generalizada de equipamentos de
reducao de danos.
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O Impacto

Depois de investir tempo a estabelecer
contactos com varios médicos em varias
unidades de saude, a ProLarNett pode
encomendar receitas de forma eficiente
com uma simples chamada telefénica.
Este processo simplificado tem sido
incrivelmente benéfico.

O projeto Hepatitis Bus recebeu respostas positivas
tanto de utilizadores de drogas como de profissionais
de saude. Os utilizadores do servico apreciam a abor-
dagem liderada por pares, que fomenta a confianga no
processo de testagem e oferece uma alternativa pre-
ferencial aos hospitais tradicionais. Os profissionais
de saude elogiam a iniciativa pela sua relagao custo-
-beneficio, poupando-lhes varias idas ao hospital e
permitindo-lhes focar-se num cuidado abrangente.

A ProLarNett também planeia introduzir testes localizais
com sangue seco. Este teste pode ser realizado em casa
e reflete o compromisso da ProLarNett em desenvolver
abordagens inovadoras para alcangar pessoas que, ape-
sar do baixo limiar, ndo utilizam o Autocarro da Hepatite.

O Autocarro ProLarNett para a Hepatite serve como
simbolo de esperanca na luta da Noruega contra o
VHC. Através da inovacgao, do trabalho entre pares e da
prestacao eficiente de cuidados de saude, esta inicia-
tiva ndo s6 abordou a doenca, como também transfor-
mou a narrativa em torno da saude publica.
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Estudo de caso por pais

Portugal

Em Portugal, o VHC continua a ser uma preocupacao
premente, e estima-se que 40 000 pessoas vivam
com uma infegao ativa por VHC. Entre as pessoas que
consomem drogas por via injetavel, a prevaléncia do
VHC esta estimada em cerca de 82 %, mas uma parte
significativa permanece por diagnosticar ou perde-se no
acompanhamento apos a realizagao do teste. Com uma
elevada concentracao de infecgoes por VIH e VHC nas
areas urbanas, particularmente na area metropolitana de
Lisboa, existe uma necessidade critica de intervencoes
abrangentes contra o VHC.

Centro de Reducao de Riscos
GAT IN-Mouraria

Em resposta a crise de saude entre as pessoas que
consomem drogas, o projeto GAT IN-Mouraria teve inicio
em 2012 em Lisboa e tem sido fundamental na defesa
dos testes e do tratamento do VHC para comunidades
marginalizadas. O GAT IN-Mouraria faz parte da
organizacao nao governamental Grupo de Ativistas
em Tratamentos (GAT). Os servicos de baixo limiar e
liderados por pares do GAT IN-Mouraria destinam-se
principalmente a pessoas que consomem drogas por
via injetavel que nao sao alcangadas por outros servigcos
existentes e a populagdes em risco, incluindo migrantes,
pessoas sem-abrigo e profissionais do sexo — embora o
centro esteja aberto a todas as pessoas que necessitem
dos seus servigos. Os servigos sao prestados sem
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marcagao (walk-in), gratuitamente e sem necessidade
de identificacao pessoal.

A maior parte da clientela do centro é composta por
homens, com umaidade média de 43 anos. A maioria dos
clientes vive em condi¢coes de vida instaveis, residindo
na rua, em abrigos ou em casas ocupadas. Mais de dois
tercos dos clientes do centro (69%) referem consumo
atual ou passado de drogas, consumindo principalmente
cocaina, heroina, canabis e alcool. Aproximadamente

«0O trabalho entre pares &
insubstituivel porque é a primeira
forma de comunicacao com os
clientes para os ligar ao servico.
O par consegue identificar,
envolver e comunicar com as
pessoas de uma forma que outros
nao conseguem.»

— Trabalhador par do GAT IN-Mouraria
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41% dos clientes que consomem drogas referem fazer
uso de drogas por via injetavel.

O projeto GAT IN-Mouraria oferece uma variedade de
servicos (incluindo uma sala de consumo de drogas

gerida pela comunidade) que promovem o consumo
mais seguro de drogas, 0 acesso a servigcos de saude e
sociais, a participacao ativa das pessoas que consomem
drogas nos processos de tomada de decisao, os
direitos das pessoas que consomem Ou consumiram
drogas, e a investigagao para melhorar as praticas
baseadas em evidéncias e nos direitos. O projeto GAT
IN-Mouraria oferece testes rapidos para o VIH, VHC,
virus da hepatite B (VHB) e sifilis, juntamente com
consultas de enfermagem e médicas (incluindo uma
consulta hospitalar descentralizada para tratamento do
VHC e consultas de saude mental), apoio a medicacgao
e encaminhamentos para o servi¢o nacional de saude,
incluindo consultas de especialidades.

Os pares desempenham um papel crucial no projeto
GAT IN-Mouraria. Os pares sao formados para realizar
testes rapidos e para prestar informacao e apoio as
pessoas que consomem drogas. Uma parte importante
do seu trabalho consiste em estabelecer ligacdes
entre as pessoas que consomem drogas e 0S Sservigos
sociais e de saude, ocupando-se de aspetos praticos,
tais como marcar consultas, acompanhar os utentes
ao hospital e estar presentes durante as conversas
com médicos ou pessoal de outros servicos de apoio.
Através do seu conhecimento e experiéncia, podem
criar uma ligagao forte e proxima com as pessoas que

Relatorio Técnico

“Fui muito bem tratado. O médico
foi muito atencioso e preocupou-se
com a minha situacao ao longo de
todo o processo, desde o0 exame
até ao tratamento e até ao fim do
tratamento. O médico entrou em
contacto com o meu médico e
falou com ele, informando-o sobre
a situacao. Os funcionarios do GAT
foram muito prestaveis. Tive um
acompanhante para me ajudar a ir
as consultas.”

— Utilizador do servigco GAT IN-Mouraria

consomem drogas e servir de modelos positivos, o que
pode capacitar as pessoas que consomem drogas a
tomar decisdes informadas sobre o seu consumo de
drogas e tratamentos.

Uma componente importante do trabalho do GAT IN-
Mouraria é a abordagem de acolhimento. O centro
oferece um espaco seguro e acolhedor com apoio
entre pares e acesso a servicos basicos (incluindo
suplementos alimentares,roupa e produtos de higiene,
distribui material para injecao e consumo por inalagcao
para um consumo mais seguro e disponibiliza, no
local, um servigco de enfermagem diario e consultas
meédicas duas vezes por semana. O centro também
oferece apoio social abrangente, informagao e
encaminhamentos que abrangem varias areas, tais
como saude, tratamento, documentacao, prestagdes
sociais, questdes juridicas, emprego e formacao, e
habitacao. Para envolver pessoas que injetam drogas
e populagoes migrantes, o centro emprega estratégias
como a aproximacao e encaminhamentos baseados
em pares, colaborando estreitamente com associagoes
afiliadas de consumidores de drogas e migrantes para
alargar o alcance dos servigos do GAT IN-Mouraria.

Os incentivos financeiros revelaram-se benéficos para
incentivar as pessoas a fazerem o teste e a receberem
tratamento. Os utentes tém apreciado o incentivo
de 5 euros oferecido no GAT IN-Mouraria, uma vez
que compensa o seu tempo e ajuda a garantir o seu
envolvimento continuo com o servico.
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Impacto

A abordagem comunitaria da GAT IN-
Mouraria tem-se revelado eficaz para
alcancar pessoas que consomem drogas
e prestar servicos adaptados as suas
necessidades. Ao contrario dos contextos
clinicos convencionais, o horario flexivel
do GAT IN-Mouraria, adaptado as
necessidades da comunidade, garantiu
melhor assiduidade e envolvimento.

Os dados de testes ao VHC de agosto de 2015 a agosto de
2023 mostram que, dos 3042 individuos testados, 2063
(67,8%) eram homens, com 224 (10,9%) a apresentar
resultados reativos e 70,1% destes (157) a aceitarem en-
caminhamentos para servicos de VHC. As pessoas com
consumo atual ou passado de drogas constituiam 47,3%
da populacdo avaliada, com 17,7% a apresentar resul-
tados reativos e 71,7% a aceitarem encaminhamentos.
Individuos com consumo atual ou passado de drogas in-
jetaveis, que representaram 13,1% da populacao testada,
apresentaram a maior taxa de reatividade (55,5%), mas
mantiveram uma taxa de aceitacao de encaminhamento
de 71,5%. Os migrantes representaram 49,9%, com uma
taxa de reatividade de 4,7% e aceitacao de encaminha-
mento de 69%. As pessoas com histérico de encarcera-
mento apresentaram uma taxa de reatividade mais eleva-
da (29,6%) e 71,9% aceitaram encaminhamentos.

Ao longo de 2022, 414 clientes registados utilizaram o
centro regularmente, com uma media de 51 visitas dia-
rias. Durante este periodo, foram realizadas 450 ses-
sdes de triagem e 126 acompanhamentos entre pares
aos servicos. O centro também facilitou 197 encami-
nhamentos para outros servigos de saude, contribuindo
para um total de 3070 intervencoes de saude. Além dis-
S0, os clientes envolveram-se ativamente com assisten-
tes sociais, com 2441 consultas para responder as suas
diversas necessidades. A colaboracao proxima da GAT
IN-Mouraria com partes interessadas e individuos em
toda a comunidade local é vista como um componente
chave para alcancar estes resultados positivos.

Para além dos numeros, o impacto qualitativo € eviden-
te nas contribuicées do centro para os debates sobre
politica de drogas, investigacao comunitaria, visibilida-
de nacional e internacional, atividades de sensibiliza-
cao e participagao de colegas em investigagao e even-
tos cientificos.

Embora o projeto GAT IN-Mouraria tenha sido bem-su-

cedido na sua abordagem comunitéria ao rastreio e tra-
tamento do VHC, persistem desafios, especialmente na
obtencao de financiamento e de um espaco fisico maior.
A profissionalizacao dos pares € outro aspeto importan-
te que necessita de atencao e apoio do governo e das
organizacgodes relevantes.

Embora o projeto tenha recebido no passado finan-
ciamento parcial do municipio e do governo local, e
a oferta de testes seja financiada pela administracao
regional de saude, o projeto nunca foi financiado pelo
programa nacional de VIH. Apesar de enfrentar obs-
taculos financeiros, o projeto mantém-se resiliente, e
recentemente foram obtidos subsidios da SICAD e do
Instituto da Seguranca Social.

O compromisso sustentado dos trabalhadores pares,
aliado ao apoio politico e comunitario, posiciona a GAT
IN-Mouraria como um ator importante na luta continua
de Portugal contra o HCV. Os trabalhadores entre pares
e os servicos liderados pela comunidade tém-se reve-
lado essenciais na promocao da detecao, tratamento e
cuidado do VHC, VIH e outras infe¢des transmitidas pelo
sangue entre pessoas que consomem drogas. O senti-
do de compreensao, confianca e empatia criado pelos
trabalhadores entre pares tem levado a um maior envol-
vimento, adesdo ao tratamento e bem-estar geral dos
clientes nestas populagdes vulneraveis. A GAT IN-Mou-
raria abordou preocupacoes imediatas de saude e con-
tribuiu para debates e intervencdes sociais mais amplas,
demonstrando o poder das respostas comunitarias para
transformar vidas e moldar resultados de saude publica.

“Pela minha prépria experiéncia, eu
tinha hepatite C antes de trabalhar
aqui, e se nao fosse pelos pares,
nao teria feito o teste. Nunca
necessitei de tratamento hospitalar.
Tudo foi feito pelo GAT. Se nao
fossem os pares, isto nunca teria
acontecido. Os consumidores de
drogas nao querem ir aos hospitais.”

— Utilizador do servigco GAT IN-Mouraria




12 Abordagens Lideradas pela Comunidade
para o Teste, Tratamento e Cuidados do VHC

Semelhancas e diferencas entre
a Noruega e Portugal

Tanto a Noruega como Portugal conseguiram integrar
com sucesso trabalhadores pares nas suas iniciativas. As
intervencoes lideradas por pares desempenharam um pa-
pel crucial na criagao de confianga, no desenvolvimento
de ligagdes com populagdées marginalizadas e no apoio
durante os processos de testagem e tratamento do VHC.

Ambas as iniciativas reconhecem a importancia de che-
gar as populagoes vulneraveis que enfrentam barreiras
para aceder aos cuidados de saude tradicionais. O Au-
tocarro Noruegués da Hepatite viaja para varios locais,
incluindo instituicées e abrigos, enquanto o IN-Mouraria,
em Portugal, foca-se em servicos de baixo limiar, lide-
rados por pares, para pessoas que injetam drogas, mi-
grantes, sem-abrigo e trabalhadoras do sexo.

O envolvimento comunitario e a colaboragao com as par-
tes interessadas locais tém sido fundamentais para o su-
cesso de ambas as iniciativas. Estabelecer parcerias com
prestadores de servicos locais e aproveitar redes comu-
nitarias melhorou o alcance e o impacto dos programas
de testagem e tratamento do VHC em ambos os paises.

As iniciativas na Noruega e em Portugal diferem no tipo
de local onde é realizado o teste ao VHC. A abordagem da
Noruega com o Autocarro da Hepatite envolve uma uni-
dade movel de testagem que viaja para diferentes locais,
incluindo instituicdes e abrigos. Esta estratégia dinamica
permite que o servigo alcance populagées diversas, espe-
cialmente aquelas que conseguem evitar cuidados meédi-
cos convencionais. Por outro lado, a IN-Mouraria em Por-
tugal assenta num centro fixo com acesso livre em Lisboa.
Embora isto proporcione uma localizacao consistente para
0s servicos, pode apresentar desafios para alcancar po-
pulacdes em areas mais remotas ou desfavorecidas.

Os paises também diferem no nivel de apoio financei-
ro dos programas nacionais de saude dos governos. A
IN-Mouraria, em Portugal, ndo recebeu qualquer finan-
ciamento do programa nacional de VIH. Em contraste, o
projeto Hepatitis Bus na Noruega obteve uma subvencao
do Ministério da Saude. Diferentes graus de reconheci-
mento governamental podem afetar a sustentabilidade e
integracao destas iniciativas lideradas pela comunidade
em sistemas de saude mais amplos.

Relatorio Técnico
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Conclusao

As abordagens comunitarias ao teste, tratamento e cuidados do VHC apresenta-
das nesta sessao técnica mostram um paradigma transformador na saude publi-
ca. Aimportancia destas abordagens reside nao s6 na sua eficacia, mas também
na sua capacidade de enfrentar os desafios complexos colocados pelo VHC. O
papel crucial desempenhado pelos trabalhadores pares e pelos ativistas consu-
midores de drogas, como mostram os estudos de caso, destaca a importancia
da experiéncia vivida na transformacao dos cuidados de saude dos VHC.

O sucesso das iniciativas lideradas pela comunidade em Portugal € um testemu-
nho do poder do envolvimento entre pares. Com base nas suas experiéncias pes-
soais, 0s colegas aumentaram a consciencializacao e promoveram um ambiente
propicio a testagem e tratamento do VHC. Os resultados positivos de Portugal
demonstram como as estratégias lideradas pela comunidade podem abordar efi-
cazmente tanto os aspetos médicos do VHC como as dimensodes sociais e cul-
turais, contribuindo para uma abordagem mais holistica aos cuidados de saude.

De forma semelhante, o estudo de caso da Noruega mostra a eficacia dos es-
forcos colaborativos na acessibilidade ao teste e tratamento do VHC. O envol-
vimento de trabalhadores pares e ativistas consumidores de drogas desempe-
nhou um papel fundamental na desmistificacao do VHC, tornando os testes e
tratamentos mais acessiveis a um publico mais vasto. O Autocarro da Hepatite
desempenhou um papel fundamental na eliminacao de barreiras e na reducao
do estigma, promovendo uma experiéncia de saude mais inclusiva e acessivel.

As abordagens comunitarias apresentadas neste briefing alinham-se com ob-
jetivos estratégicos destinados a saturar as redes de pares com recursos e co-
nhecimento. Desta forma, estas iniciativas garantem um acesso generalizado
ao teste de VHC e a cuidados abrangentes, melhorando, em ultima analise, os
resultados de saude das populacdes afetadas. As histdrias de sucesso de Por-
tugal e da Noruega sao evidéncias convincentes de que integrar a experiéncia
vivida nas estratégias de saude é essencial para o sucesso das intervencoes
contra o VHC. As licées aprendidas destes estudos de caso fornecem um ro-
teiro para decisores politicos, profissionais de saude e comunidades forjarem
colaborativamente um panorama de saude mais inclusivo e acessivel para as
pessoas que injetam drogas.
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Introducao ao Projeto EuroNPUD
de Reducao de Danos Liderado por Pares

O projecto de Reducao de Danos Liderada por Pares
é uma montra das melhores praticas globais e euro-
peias, oferecendo recursos acessiveis e imparciais
que os grupos de consumidores de drogas utilizam
para melhorar a qualidade da sua formacao e defesa
de direitos a nivel local.

A Equipa de Reducao de Danos Liderada por Pares da
EuroNPUD produz Resumos Técnicos que descrevem
principios de boas praticas e estudos de caso, bem
como cursos de formagao de um dia. Até a data, o
foco tem sido na prevencgao e tratamento da sobre-
dosagem de opidides e na naloxona, em praticas de
injecao mais seguras e em programas de distribuicao
de agulhas e seringas, bem como em testes, trata-
mento e cuidados para o VHC.

Os recursos de redugao de danos liderados por pares
da EuroNPUD sao concebidos para serem adaptados
e traduzidos para diferentes contextos nacionais. A
concepcao e a apresentacao tém em conta o facto
de o publico-alvo ser composto por activistas con-
sumidores de drogas ou profissionais de reducao de
danos. Os cursos serao normalmente ministrados por
uma equipa de formagao que inclui pessoas com ex-
periéncia vivida ou que vivenciam experiéncias se-
melhantes. Os formadores consumidores de drogas
podem utilizar os seus testemunhos pessoais e ex-
emplos do trabalho de grupos de consumidores de
drogas como apoio didatico durante o curso.
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“Quando colegas e profissionais
treinam juntos, ocorre uma troca de
experiéncias e conhecimentos que
ajuda a combater o estigma entre
os profissionais e a aumentar a
motivacao dos colegas”

— Mat Southwell, Executivo de Projetos da EuroNPUD

“A abordagem de design dos cursos
de Reducao de Danos Liderados
por Pares procura um equilibrio
entre textos curtos e imagens
impactantes que enfatizem o
conteudo. O design promove a
inclusao e demonstra a diversidade
da comunidade de consumidores
de drogas, com especial enfoque na
desestigmatizacao destas pessoas.”

— Mali Alicia Nieto Brotons, designer grafica

Recursos de reducao de danos
liderados por pares

Os recursos de reducao de danos liderados por
pares da EuroNPUD estao disponiveis para uso e
download em nosso site, www.euronpud.net.



euronpud.net
@euronpud_offical
¥ @euronpudO



