
CAMBIE 
PROGRAMA DE ACCESO A MATERIAL 

HIGIÉNICO DE INYECCIÓN 



Ac#vidades	  previas	  
•  Iden%ficación	  de	  un	  «socio»	  local	  con	  experiencia	  y	  capacidad	  para	  

implementar	  acciones	  de	  RDD	  –	  Mi%gación	  (redes,	  trabajo	  de	  calle,	  
conocimiento	  del	  contexto	  y	  la	  población,	  relación	  de	  ayuda),	  que	  
mediara:	  	  

•  Iden%ficar	  la	  población	  usuaria	  y	  los	  lugares	  de	  consumo.	  
•  Revisar	  datos,	  polí%cas,	  recursos	  y	  servicios	  existentes.	  
•  Conocer	  las	  prác%cas	  de	  consumo:	  quién	  se	  inyecta,	  qué	  se	  

inyecta	  y	  cómo.	  	  
•  Encuentros	  con	  referentes	  ins%tucionales	  a	  nivel	  nacional	  y	  local.	  
•  Asistencia	  técnica	  internacional.	  
•  Jornadas	  informa%vas	  a	  miembros	  de	  Comités	  de	  Reducción	  de	  

Demanda	  en	  Drogas.	  
•  Consolidación	  del	  equipo	  local	  mixto.	  
•  Formación	  de	  pares	  y	  profesionales	  del	  equipo.	  





ZONAS	  DE	  CONSUMO	  



PRÁCTICAS	  DE	  RIESGO	  	  
•  Se	  comparte	  el	  material	  de	  inyección.	  
•  Se	  reu%liza	  el	  material	  de	  inyección.	  
•  No	  se	  u%lizan	  técnicas	  higiénicas	  de	  inyección,	  dañando	  tejidos,	  
terminaciones	  nerviosas,	  provocando	  abscesos,	  entre	  otros	  
factores.	  	  

•  Consumo	  en	  lugares	  insalubres,	  a	  campo	  abierto	  donde	  se	  
depositan	  escombros	  y	  basuras,	  oscuros,	  sin	  iluminación.	  

•  Mal	  manejo	  de	  la	  parafernalia	  para	  inyección,	  lo	  que	  ocasiona	  
flebi%s,	  infecciones,	  taponamiento	  de	  venas.	  

•  No	  se	  filtra	  la	  sustancia	  o	  se	  hace	  con	  filtro	  de	  cigarrillo	  
gastado.	  

•  Inadecuado	  uso	  del	  torniquete.	  
•  Falta	  de	  información	  sobre	  prevención	  de	  sobredosis	  y	  rutas	  de	  
atención.	  



RIESGOS EXTERNOS 

•  «Limpieza	   social»:	   prác%ca	   de	   ajus%ciamiento	   y	   exterminio	   a	  
poblaciones	  y	  personas	  en	  contexto	  de	  vulnerabilidad	  y	  riesgo.	  

•  Hos%gamientos	   y	   abusos	   de	   autoridad	   por	   parte	   de	   algunos	  
agentes	  policiales	  y	  fuerzas	  de	  seguridad	  privada.	  

•  Presión,	   intolerancia	   y	   exclusión	   por	   parte	   de	   la	   familia	   y	   la	  
comunidad.	  

•  Discriminación	  y	  es%gma%zación	  por	  parte	  de	  servicios	  sociales	  y	  
de	  salud.	  	  

•  Negación	  de	  la	  venta	  de	  parafernalia	  por	  parte	  de	  droguerías	  	  
•  Amenazas	  y	  agresiones	  Xsicas	  en	  las	  zonas	  de	  expendio.	  	  



CAMBIE 
Programa de acceso a material higiénico 

de inyección 

 



Obje#vo	  GENERAL	  
•  Distribuir	  material	   higiénico	   de	   inyección	   entre	  UDI	   para	  

reducir	  el	  daño	  del	  consumo	  de	  heroína	  y	  otras	  sustancias	  
inyectables,	   previniendo	   así	   la	   transmisión	   de	  
enfermedades	   como	   VIH	   y	   Hepa%%s	   B	   y	   C,	   además	   de	  
infecciones.	  



Obje#vos	  ESPECÍFICOS	  

•  Llegar	  a	  poblaciones	  de	  diXcil	  acceso.	  
•  Derivar	  a	  servicios	  de	  salud	  y	  otros	  servicios	  sociales.	  
•  Recoger	  material	  usado	  de	  inyección.	  
•  Sensibilizar	  a	   los	  diversos	  actores	   sociales	  para	   crear	  un	  contexto	  

social	  y	  legal	  de	  apoyo	  a	  UDI.	  
•  Formar	   a	  UDI	   en	   técnicas	   de	   inyección	   higiénica	   y	   prevención	   de	  

sobredosis.	  
•  Registrar	   y	   sistema%zar	   la	   información	   rela%va	   a	   población	  UDI	   y	  

sus	  prác%cas	  de	   inyección,	   la	  prestación	  del	   servicio	  y	  su	   impacto	  
en	  la	  comunidad.	  



Ruta	  



Caracterís#cas	  del	  Programa	  

•  Acceso	  de	  baja	  exigencia	  
•  Anonimato	  

•  Confidencialidad	  
•  Formación	  con\nua	  
•  Rigurosidad	  en	  la	  sistema%zación	  de	  la	  información	  

•  Coordinación	  con	  la	  comunidad	  	  



Kit	  de	  Inyección	  	  



Sistema	  de	  recogida	  de	  
información	  

 

•  El sistema de recogida de información de CAMBIE 
PROCURA conocer la realidad y verdadera dimensión del 
consumo inyectado de sustancias.  

 

•  Tiene como propósito:  
•  El perfil de las personas usuarias del servicio y su situación en 

relación a la respuesta de las organizaciones 

•  Prácticas de inyección 

•  Experiencias de tratamiento 

•  Historial en el servicio (derivaciones, acompañamientos) 



PERIMETRO	  Y	  RECOGIDA	  DE	  
MATERIAL	  



ACCIONES	  DE	  ACOGIDA,	  ESCUCHA,	  EDUCATIVAS	  Y	  
MOTIVACIONALES.	  



LOGROS 

•  IMPLEMENTACION DE UNA ESTRATEGIA INCLUYENTE Y DE DERECHOS. 

•  TAMIZAJE PERMANENTE. 

•  DESARROLLO DE ACCIONES DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD. 

•  TRABAJO INTERSECTORIAL (FONDO MUNDIAL, SECRETARIAS SALUD, 
DESARROLLO, GOBIERNO (CASA DE JUSTICIA), EMPRESA DE ENERGIA, UTP, 
U,. COOPERATIVA, U. ANDINA, CADS,+/ - HOMERIS, SALUD METAL DPTO, CRUZ 
ROJA, DEFENSA CIVIL, I.E., CAMARA DE COMERCIO, JAC, COLECTIVO CULTIVA 
TU MENTE…) 

•  EDUCACION Y TRABAJO DE PARES EN EL 100% DE LA POBLACION 
BENEFICIARIA. 

•  ADECUADO USO DEL MATERIAL Y LOGROS EN ACCIONES DE ENSEÑANZA – 
APRENDIZAJE.  

•  ACCIONES MOTIVACIONALES Y DE VINCULACION A PROCESOS DE 
TRATAMIENTO. 

•  «OPCION POR LA VIDA Y LA LEGALIDAD». 



DIFICULTADES 

•  RIGIDEZ EN PROGRAMAS DE 
ATENCION Y EN CAPACIDAD 
DE RESPUESTA. 

•  LA POLITICA DE CONVIVENCIA 
Y SEGURIDAD CIUDADANA Y 
CONTROL DEL ESPACIO 
PUBLICO NO APORTA 
ACCIONES DIFERENCIALES 
QUE FAVOREZCAN EL 
PROGRAMA. 

•  DEBILIDAD EN LA ADHERENCIA 
A PROCESOS DE ATENCION 
EN SALUD. 

•  PERSECUCION Y 
AJUSTICIAMIENTO AL 
NARCOMENUDEO DE 
HEROÍNA. 

•  SENSACIONALISMO EN 
MEDIOS. 



RETOS 

•  FLEXIBILIZACION PARA: 

•  ATENCION ESPECIALIZADA EN EL SERVICIO 

•  VALIDEZ DEL TRABAJO DE PARES Y 
PROFESIONALES DIFERENTES AL AREA DE 
LA SALUD. 

•  DISPENSACION DE MEDICAMENTOS Y 
PROCEDIMIENTOS (METADONA, NALOXONA, 
PRIMEROS AUXILIOS…) 

•  REALIZACION DE PRUEBAS RAPIDAS, APV… 

•  GESTION DE CASOS. 

•  DERECHOS EN SALUD. 

•  INCLUSION SOCIO LABORAL PARA EL 
TRABAJO DE PARES. 

•  MANEJO DE RIESGO BIOLOGICO. 


