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METAS GLOBAIS 2025 PARA

PESSOAS QUE USAM DROGAS:
Onde estamos agora?

VISAO GERAL

Em 2019, o UNAIDS publicou o relatério “Saude, direitos e drogas: reducdo de danos,
descriminalizagdo e zero discriminagdo para pessoas que usam drogas”. O documento trouxe
evidéncias irrefutaveis de que as pessoas que fazem uso de drogas estavam sendo deixadas para
trés na resposta ao HIV(1)." O relatério demonstrou como a guerra as drogas estava falhando nos
seus esforcos para reduzir a oferta e a procura de substancias ilicitas. Ao mesmo tempo, estava
causando danos incalculaveis a salde e ao bem-estar das pessoas que usam drogas.

Em 2024, cinco anos depois, os dados revelam que as pessoas que usam drogas injetaveis ainda
sdo deixadas para trés na resposta ao HIV. Em 2022, a prevaléncia média global do HIV entre
pessoas que fazem uso de drogas injetaveis era de 5% nos 50 paises que forneceram dados. Isto é
sete vezes mais elevado do que entre o resto da populacdo adulta (com idades compreendidas
entre 15 e 49 anos). Este nimero esconde disparidades geograficas e populacionais significativas.
Entre os paises que reportaram dados, a prevaléncia do HIV variou entre 0% e 51% (2). Entre os 16
paises com dados desagregados por género, a prevaléncia mediana do HIV comunicada entre os
homens que usam drogas injetaveis foi de 9%, enquanto foi quase o dobro (15%) entre as
mulheres que usam drogas injetaveis (2).

Hé& boas noticias, entretanto: a “Estratégia Global contra a AIDS 2021-2026 — Acabar com as
desigualdades. Acabar com a AIDS" traz, pela primeira vez, metas sobre reforma legislativa,
redugdo do estigma e da discriminacgdo e lideranga comunitaria na resposta ao HIV. Em 2023, uma
resolucdo do Conselho dos Direitos Humanos das Nac¢des Unidas sobre a politica de drogas incluiu

apoio explicito a reducédo de danos e a descriminalizacdo das pessoas que usam drogas. Em alguns
paises observamos governos colaborando com organizagdes lideradas por pessoas que usam
drogas para aprimorar abordagens na politica de drogas centradas na satde. Isso tem resultado
em beneficios positivos alcancéveis e evidenciado que a mudanca é viavel e alcancavel.

1 O UNAIDS utiliza tanto os termos 'pessoas que usam drogas' quanto 'pessoas que usam drogas injetaveis'. A Estratégia Global de
Combate a AIDS tem como alvo as pessoas que usam drogas injetaveis como uma populagdo-chave dentro da resposta ao HIV. No
entanto, muitas das barreiras sociais aos servicos de salde, incluindo os servicos de HIV, enfrentadas por pessoas que usam drogas
injetaveis também afetam a populacdo mais ampla de pessoas que usam drogas. Portanto, o termo 'pessoas que usam drogas' é
utilizado quando se refere a populagdo mais ampla, e o termo 'pessoas que usam drogas injetéaveis' é usado quando os dados ou
outras informacdes fornecidas se aplicam apenas, ou principalmente, a pessoas que usam drogas injetaveis.
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No entanto, tais exemplos séo raros e distantes entre si. H4 uma lacuna evidente entre os
compromissos globais assumidos pelos paises na Assembleia Geral da ONU e no Conselho dos
Direitos Humanos e a acdo nos dmbitos nacionais. Uma discusséo franca é essencial sobre a
eficacia da abordagem atual e sobre a necessidade e urgéncia de uma mudanca radical. Leis e
politicas punitivas em relagdo as drogas constituem obstaculos ao acesso de pessoas que usam
drogas a servigos relacionados ao HIV. Isto inclui, mas nao se limita, a servicos de reducdo de
danos. Esses obstéaculos sdo agravados para as pessoas que enfrentam multiplas formas de
discriminagao, baseada, por exemplo, em raga, género, idade ou status migratério.

A persisténcia da criminalizacdo da posse e uso de drogas para fins pessoais e a continua falta de
disponibilidade e financiamento dos servicos de reducédo de danos contribuem para que a meta
de acabar com a AIDS como uma ameagca a salde publica permaneca inalcancéavel. Embora haja
uma vasta evidéncia sobre a importancia crucial de uma abordagem orientada para a saide, ainda
predominam politicas e praticas punitivas e coercitivas na esfera global de politicas de drogas. Em
2019, menos de 1% das pessoas que faziam uso de drogas injetaveis vivia em paises que
relataram ter alcancado a cobertura recomendada de programas de agulhas e seringas, bem
como de terapia de manutencdo com agonistas opioides. Desde entdo, nenhum pais adicional
relatou ter atingido esse nivel de cobertura (2). A posse de drogas para uso pessoal continua
sendo criminalizada em 143 nac¢des. Muitas vezes, as pessoas que fazem uso de drogas injetéaveis
permanecem marginalizadas, com escassez de dados sobre o acesso aos servicos ou experiéncias
de estigma, discriminagdo ou violéncia. Isso dificulta a elaboragdo e implementacéo eficazes de
programas ou 0 monitoramento de progressos. E necessaria uma transformacao significativa e
imediata da abordagem punitiva para uma politica centrada na satide publica e nos direitos
humanos.

O UNAIDS estima que, para alcancar as metas de 2030 de acabar com a AIDS como uma ameaca
a saude publica, sdo necessarios recursos na ordem de US$ 2,7 bilhdes voltados para intervencdes
destinadas a pessoas que fazem uso de drogas em paises de baixa e média renda, com 89%
desses recursos necessarios em paises de renda média (3). Adicionalmente, sdo necessarios,
anualmente, mais US$ 3,1 bilhées (equivalente a 11% do total estimado de necessidades de
recursos para a resposta ao HIV) para facilitadores sociais, incluindo: programas que abordem
direitos humanos; didlogo politico; redugdo de estigma, discriminacéo e violéncia baseada em
género; e servicos juridicos relacionados ao HIV (4).

A Estratégia Global para AIDS 2021-2026 estabelece as diretrizes para acabar com a AIDS como
uma ameaca a saude publica até 2030. Ela destaca a mudanga critica - e baseada em evidéncias -
necessaria para implementar uma abordagem eficaz de saide publica para pessoas que fazem
uso de drogas (5). Portanto, a Estratégia inclui metas especificas para pessoas que usam drogas
injetaveis, incluindo em relacédo a prevencdo combinada, testagem e tratamento, facilitadores
sociais e respostas lideradas pela comunidade. Essas metas estao alinhadas com o pacote de
intervencdes baseadas em evidéncias e priorizadas pela OMS para pessoas que injetam drogas (6)
(7). Este documento reafirma esses compromissos globais e oferece uma atualizagdo sobre o
progresso, juntamente com recomendagdes sobre como melhorar esse progresso.
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ESTRATEGIA GLOBAL PARA AIDS 2025
METAS PARA PESSOAS QUE USAM DROGAS

Para acabar com a AIDS como ameaca a saude publica até 2030, a Estratégia Global para AIDS
2021-2026 estabelece metas especificas até 2025 em relagdo as pessoas que usam drogas
injetaveis.
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Facilitadores Sociais

META @

Menos de1 OO/O das

PESSOAS DE

POPU LAQC)ES-CHAVE
sofrendo violéncia fisica ou
sexual

Prevencao

PROGRESSO

Uma média de 28% de pessoas

que usam drogas injetaveis em oito
paises que reportaram dados

SOFRERAM VIOLENCIA nos

ultimos 12 meses (2)

META
95% das PESSOAS EM
RISCO DE INFECCAO PELO HIV
usando opgoes eficazes e
adequadas de prevencio
combinada, priorizadas e
centradas nas pessoas
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injetaveis, 900/0 usaram SERINGAS E
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concluiu que menos de um
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RECOMENDADA PARA
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Prevencao

META @ &) PROGRESSO
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Mais de50°/o das pessoas que sdo dependentes rel?tada como operacional em.8.8
quimica de opioides com acesso a TERAPIA DE paises em 2023 (13) mas na maioria das vezes

MANUTENQAO DE AGONISTAS DE em pequena escala e frequentemente no
OPIOIDES (OAMT, sigla em inglés). contexto de praticas de aplicacdo da lei
contraproducentes.
TERAPIA DE MANUTENCAO DE Desde 2018, APENAS | RES paises
AGONISTAS DE OPIOIDE atingiu reportaram ter atingido as metas

menos de 109% das pessoas que estabelecidas para 2025 de alcangar pelo

usam drogas injetaveis em seis dos 11 menos metade das pessoas que fazem uso de

pafses que reportaram dados na Asia e drogas injetaveis com OAMT entre 35 paises

no Pacifico e em sete dos 11 que que reportaram (2). Uma anélise do UNAIDS
forneceram dados na Europa Oriental e concluiu que, globalmente, APENAS 0,5% das
na Asia Central. Nessas regies, o pessoas que fazem uso de drogas injetaveis
consumo de drogas injetaveis é um (com idades entre 15 e 64 anos) vivem em
importante impulsionador nacional da paises com cobertura OAMT recomendada (2,
epidemia de HIV(2). 14, 15).

9070 das pessoas que fazem uso de drogas injetaveis tém Dados
acesso a SERVICOS ABRANGENTES DE REDUCAO DE

DANOS integrados ou vinculados aos servicos de hepatite C, HIV
e satde mental.

insuficientes

Testagem e Tratamento
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95 /o das pessoas que que usam drogas injetaveis

usam drogas injetaveis FIZERAM UM TESTE DE HIV E
CONHECAM SEU STATUS
SOROLOGICO PARA HIV RECEBERAM OS RESULTADOS nos

Ultimos 12 meses ou ja haviam testado positivo
para o HIV (de 48 paises que reportaram) (2)
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Testagem e Tratamento

META @ &) PROGRESSO

9 O/ A cobertura antirretroviral é baixa
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o\0 : N entre pessoas que usam drogas
%% i usam drogas injetaveis e que injetaveis, com uma média global
.-

o
2\
o
o
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conhecem seu status soroldgico

para o HIV EM TRATAMENTO relatada de 9%, variando de

25% A 91%, em 22 paises que
relataram dados (2)

950/0 das pessoas que fazem uso de drogas @ Dados
injetéveis que estdio em TRATAMENTO PARA O insuficientes
HIV ESTAO COM CARGA VIRAL SUPRIMIDA

80% o
FORNECIMENTO DE
SERVICOS PARA
o, PROGRAMAS DE
60% dos PREVENCAO DO HIV
30% dos SERVICOS PROGRAMAS QUE para populagdes-chave e
DE TESTAGEM E APOIAM a capacitacdo de mulheres s.eréo_prestados
TRATAMENTO ser3o pessoas facilitadoras por organizacoes

sociais sdo realizados por leaiEeep ek
prestados por P comunidade, por

organizac¢des lideradas organizagoes lideradas populagdes-chave e por
pela comunidade pela comunidade mulheres

Dados insuficientes Dados insuficientes Dados insuficientes

2 Para defini¢cdes de organizacdes lideradas pela comunidade e prestacdo de servicos, consulte: Respostas lideradas pela
comunidade a AIDS: relatério final, Genebra: UNAIDS; com base nas recomendacées da equipe de trabalho multi-stakeholder.
Disponivel em: https://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/community-led-aids-responses_en.pdf
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RECOMENDACOES DO UNAIDS

As recomendacdes feitas, em 2019, no relatério “ Sadde, direitos e drogas: redugdo de danos,
descriminalizagéo e zero dliscriminagdo para pessoas que usam drogas” seguem sendo tao, ou
mais relevantes, como vemos nos dados globais disponiveis apresentados acima. Especialmente
considerando os elevados niveis de estigma, violéncia e criminalizacdo e de cobertura
inaceitavelmente baixa de servicos de reducdo de danos essenciais para a prevencado do HIV (1).
O UNAIDS reafirma as recomendacdes feitas na sua totalidade, com atencéo especifica as
seguintes recomendacdes:

Implementar integralmente e de forma abrangeNTE servicos de redugdo de danos e de
resposta ao HIV — incluindo, conforme necessario, programas de acesso a seringas, terapia de
manutencdo com agonistas opioides, naloxona e salas de consumo seguro — em uma escala
que possa ser acessada de forma facil, voluntaria e confidencial por todas as pessoas que
fazem uso de drogas injetaveis, inclusive as que estdo em privacdo de liberdade.

Proteger e promover os direitos humanos das pessoas que fazem uso de drogas injetaveis,
tratando-as com dignidade, proporcionando igualdade de acesso aos servigcos sociais e de
saude e descriminalizando o uso/consumo de drogas e a posse, compra e cultivo de drogas
para uso pessoal.

Tomar medidas para eliminar as multiplas formas cruzadas de estigma e discriminacéo
vividas pelas pessoas que fazem uso de drogas, inclusive no acesso a servigos de salde,
juridicos, de educagdo, de emprego e de prote¢do social, ou quando interagem com as
autoridades policiais.

Realizar um reequilibrio dos investimentos no controle das drogas para garantir financiamento
suficiente para programas de direitos humanos e servicos de satde, incluindo pacote abrangente
de reducao de danos e servigos de HIV, respostas lideradas pela comunidade e facilitadores
sociais.

Incluir, apoiar, financiar e capacitar organizagdes lideradas pela comunidade e organizacdes da
sociedade civil — especialmente organizacgdes e redes lideradas por pessoas que fazem uso de
drogas — em todos os aspectos da concepg¢do, implementagdo, monitoramento e avaliacdo de

politicas e programas de drogas, bem como na concepcéo e prestacdo de servigos de HIV,

salde e protecdo social.
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