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Forgó Györgyné részére

Szociális és Munkaügyi Minisztérium

Tisztelt Szakállamtitkár Asszony!

Az Ártalomcsökkentők Szakmai Közhasznú Egyesületének Cselekvési Javaslataira 2007. április 25-én kelt válaszlevelét az Egyesület nevében köszönjük. Örömmel veszünk részt a további szakmai konzultációban, ahol a felmerült kérdéseket az érintett intézmények képviselői személyesen is meg tudják vitatni. 
A konzultáció előtt engedje meg, hogy néhány a levélben szereplő felvetésre röviden reagáljunk. 

1) A vér útján illetve szexuális úton terjedő fertőzések, mint a HIV/AIDS vagy a hepatitisz prevenciójának és a problémás opiát-használók kezelésének sikeressége érdekében a büntetés-végrehajtási intézményekben nyújtott szolgáltatások kiemelkedő fontosságúak. 
Levelében tájékoztat arról, hogy jelenleg is az a személy, aki büntetésvégrehajtási-intézménybe kerül és korábban metadon terápiában részesült, valamint szakorvosi javaslat írja elő ennek folytatását, a BV intézetben, illetve az IMEI-ben metadon kezelést kap. Tudomásunk szerint a BV intézetekben jelenleg nem elérhető metadon program. Az ÁSZ Egyesület levélben kérdezte meg az IMEI igazgatóját, Dr. Antal Albert főorvost, hogy az elmúlt évben hány fogva tartott jutott szubsztitúciós kezeléshez az IMEI-ben. Az igazgató úr 2007. július 2-án kelt levelében biztosított minket arról, hogy a 2006. év során egyetlen fogva tartottat sem részesítettek metadon szubsztitúciós terápiában, továbbá az IMEI-ben nem áll adat rendelkezésre arról, hogy egyéb BV-intézetben folyik-e ilyen kezelés. A metadon kezelés ilyen mértékű elérhetetlensége sérti a fogva tartottak egyenlő egészségügyi ellátáshoz való jogát, és a bűnmegelőzési és közegészségügyi szempontok sérüléséhez vezet. Komoly társadalmi érdek fűződik ahhoz, hogy a büntetés-végrehajtásba kerülő opiátfüggő fogvatartottak hozzájuthassanak a kezelésnek ehhez a formájához. 

A metadon börtönben való alkalmazását számos érv alátámasztja:

•Detoxikációban jóval hatékonyabb, mint a hagyományos nyugtatókkal és egyéb gyógyszerekkel megvalósított detoxifikáció, mivel azokkal szemben az elvonási tünetek teljes megszüntetéséhez vezet oly módon, hogy a kliensnek nem okoz elkerülhető szenvedést. 
•Költséghatékonyabb, mint a hagyományos detoxifikáció: a metadon jóval olcsóbb, mint az olyan, az IMEI által is használt szerek, mint például a Rivotril vagy a Xanax. Fenntartó kezelési formában napi egyszeri, megfelelő dózisú metadon kezelés elegendő a páciens állapotának stabilizálásához. 

•A fenntartó metadon terápia folytatását minden addiktológus szakorvos el tudja végezni, erre mindössze egy 40 órás felkészítő kurzuson kell részt vennie. 

•A metadon fenntartó kezelésben való részvételnek bizonyított a bűnmegelőzésben való pozitív szerepe – így a fogva tartása előtt fenntartó kezelésben részt vevő fogva tartott kezelésének folyamatossága biztosíthatja a szabadulás utáni visszaesés megakadályozását. Ennek közvetve a túladagolások csökkentésében is szerepe lehet, mivel a hosszú idejű absztinencia utáni heroin-injektálás gyakrabban vezethet túladagoláshoz. 

•A börtönök optimális környezetet biztosítanak a páciensek metadon fenntartó kezeléséhez, mivel a kezelés feltételeinek teljesítése, kontrollja könnyen megvalósítható. 

•A metadon fenntartó terápia az injekciós droghasználók körében terjedő fertőző betegségek (HIV/AIDS, hepatitis B, C) prevenciójának egyik legelismertebb eszköze, mivel az injektálás és így a fecskendőmegosztás minimalizálását szolgálja. 

•Felhívjuk a Szakállamtitkár Asszony figyelmét arra, hogy az opiátfüggőség kezelésére alkalmazott metadon az ENSZ Egészségügyi Világszervezete felvette a Létfontosságú Gyógyszerek listájára – ez azt jelenti, hogy a magyar kormánynak kötelessége a rászorulók számára a metadonhoz való hozzáférés biztosítása. 

•A WHO által összegyűjtött tudományos bizonyítékok szerint azokban a börtönökben, ahol a metadon fenntartó kezelést bevezették, semmilyen káros következményt nem tapasztaltak (pl. illegális droghasználat vagy kereskedelem növekedése).

2) A tűcsere-programok jogi megítélésén valóban sokat javított az Ön által említett törvénymódosítás, és köszönjük a felajánlott segítséget a folyamat további előmozdítása érdekében. A hatékony HIV/AIDS és hepatitisz megelőzés érdekében kiemelten fontos, hogy konszenzust lehessen kialakítani a fecskendő birtoklásának kérdéséről. Tudomásunk szerint a Btk. újrakodifikációjának előkészítése jelenleg zajlik. Az ÁSZ Egyesület álláspontja szerint a Btk. kábítószerrel való visszaélést érintő paragrafusainak módosítását úgy szükséges elvégezni, hogy az ezt a kérdést is rendezni tudja. A nyugati példákon alapulva is a fogyasztói típusú magatartásoknak a Btk.-ból való kivétele, a kábítószerrel-való visszaélés szabálysértéssé nyilvánítása az a jogi megoldás, amely a problémát a leghatékonyabban rendezni tudná. 

3) Szintén ez lenne az a megoldás, amely a Legfelsőbb Bíróság 2007/1. jogegységi döntése következtében létrejött, és az eljárás alá vont kábítószer-használók sorsát súlyosan befolyásoló helyzetet feloldani lenne képes. A Döntés következtében egy olyan helyzet alakult ki, amikor komolyan kell attól tartanunk, hogy a jogalkotói szándékkal ellentétesen kábítószer-használók jelentős mennyiségű kábítószerrel való visszaélés miatt kerülnek a bíróság elé, és elesnek még az elterelés választásának lehetőségétől is. Álláspontunk szerint ez egy olyan jogalkotási kényszerhelyzetet teremt, amelyet csakis az újrakodifikációs folyamat felgyorsítása és a törvénytervezet társadalmi vitára bocsátása, majd a szakmával egyeztetett törvényjavaslat Országgyűlés elé terjesztése segíthet elő. 

4) A biztonságosabb szórakozóhelyek létrejöttének valóban fontos alapja lehet az Ön által említett „az üzletek működéséről és a belkereskedelmi tevékenység folytatásának feltételeiről szóló 4/1997 (I.22.) Kormányrendelet”. A rendeletben foglaltak ([a diszkókban] „az ingyenes és korlátlan mennyiségű ivóvíz elérhetővé tételét - mellékhelyiségen kívül is - biztosítani kell. A 300 főt meghaladó befogadóképességű üzletben a fentieken túlmenően folyamatos gépi szellőztetést, és a vendégek részére a szórakozóhely légterétől elkülönülő, attól hűvösebb, csendes, pihenésre alkalmas, ülőhelyekkel ellátott helyiséget kell biztosítani.”) Mindazonáltal a rendelet nem kötelezi a szolgáltatókat a hideg ivóvíz elérhetővé tételére, illetve a regisztrált partiszervíz szolgálatok tevékenységének engedélyezésére. 
A konzultáció eredményességének érdekében javasoljuk, hogy 2007. októberében kerekasztal keretében kerüljön sor a Cselekvési Javaslatok kérdéseinek tematikus megvitatására, melyen a következő szervezetek részvétele lenne szükséges: 

1.
Ártalomcsökkentők Szakmai Közhasznú Egyesülete

2.
Büntetés-végrehajtás Országos Parancsnoksága

3.
Egészségügyi Minisztérium 

4.
Fővárosi Bíróság Büntetőjogi Kollégiuma

5.
Igazságügyi és Rendészeti Minisztérium

6.
Igazságügyi Megfigyelő és Elmegyógyító Intézet

7.
Magyar Addiktológiai Társaság

8.
Magyar Kriminológiai Társaság

9.
Nemzeti Drogmegelőzési Intézet

10.
Országos Egészségügyi Pénztár

11.
Országos Kriminológiai Intézet

12.
Országos Rendőr-főkapitányság

13.
Szociális és Munkaügyi Minisztérium
Az értekezlet javasolt napirendi pontjai:

1) A Btk. kábítószerrel kapcsolatos szakaszainak módosítása: jogalkotási kényszerhelyzet – előadó: Frech Ágnes, Fővárosi Bíróság Büntetőjogi Kollégium elnöke

2) A metadon szubsztitúciós terápia akadályainak elhárítása – előadó: Dr. Csorba József, az ÁSZ Egyesület elnöke, a Nyírő Gyula Kórház Drogambulanciájának igazgatója

3) A metadon szubsztitúciós terápia büntetés-végrehajtási intézményekbe való bevezetésének lehetőségei – előadó: Sárosi Péter, ÁSZ Egyesület titkára, TASZ Drogpolitikai Programvezető

Az értekezlet javasolt helyszíne: Repeta Sarok Étterem (Budapest, V. ker. Curia utca 2.)
Az értekezlet javasolt időpontja: 2007. október 5. péntek délelőtt 10 óra

Kérjük, részvételi szándékát, a programpontokkal, a rendezvény időpontjával vagy helyszínével kapcsolatos észrevételeit, javaslatait minél előbb jelezze egyesületünk felé! 

Együttműködését köszönve,

ÁSZ Egyesület

A kiadmány hiteléül:  Sárosi Péter titkár s.k.
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