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Harm Reduction - Skadereducering har humanistisk vardegrund:

Narkotikaanvandarens val att anvanda accepteras som en realitet. Inger moraliskt omdime fills, varken i syfte
att doma eller forsvara anvindande av narkotita. Brukarens vardighet och rattigheter respekteras, d& hjalp och
tjanster strévar efter att vara brukarvanliga i sitt férfaringssatt. Skadereducerande tillvagagangssatt medger
ocksé att det, for manga manniskor, &r ett livslangt inslag att vara beroende av narkotika, och att gensvaren
pé droganvandande maste acceptera detta.
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DEL 1. INTRODUKTION

Den hidr handboken riktar sig till personer
som injicerar droger. Den kan ocksa vara till hjalp for personal
inom till exempel hdlso- och sjukvarden som vill informera
droganvandare om hur man minskar riskerna med injektioner.
Det finns inget helt sdkert satt att injicera droger.

Att injicera @r mycket farligare an att réka, svilja eller sniffa
drogen. Risken for 6verdos, skadade vener och infektioner
av olika slag ar stor. Den har broschyren dr inte avsedd
for personer som inte redan injicerar.

MEN OM DU INJICERAR, KAN INFORMATIONEN
| BROSCHYREN HJALPA DIG ATT MINSKA RISKERNA.

RISKER kéanslor och forestallningar som
De frimsta riskerna med att far méanniskor att droga.
injicera ar: Att sjélva injicerandet har en
* hepatit (virus som angriper dragningskraft dr ett ként faktum.
levern) Man blir psykiskt beroende av
* HIV - infektion (virus som sjélva injektionsritualen.
orsakar AIDS) Att injicera paverkar inte det fy-
* overdos siska beroendet, men det kan dndéa
* skador pd venerna vara mycket svart att sluta. Men
* bakterieinfektioner och det innebdr inte att det &r omojligt
* Okat beroende att aterga till andra, sikrare sétt att

inta droger.
De som injicerar tenderar ocksa

vara mer beroende av droger dn ALTERNATIV TILL INJICERING

de som inte gor det. Sd att vilja ~ Det gdr att undvika manga risker
bort injicering har minga fordelar. genom att inte injicera:
Drogberoende har tva delar: * Heroin kan rokas eller sniffas.
fysiskt beroende och psykiskt * Kokain kan sniffas eller rokas
beroende. Fysiskt beroende ar som crack

kroppens reaktion pd frdnvaron av e Amfetamin kan sviiljas eller sniffas
drogen. Psykiskt beroende dr de  Dessa metoder ér inte lika skaliga



for kroppen. Du far i dig néstan dndtarmen, och pressar forsiktigt.
samma dos, och den récker liangre. Det ger en “KICK” som liknar
Om du har problem att hitta en den man far nédr man injicerar,
ven, eller om du injicerar pa men dr mycket mindre farligt 4n
mycket riskfyllda injektionsstéllen att injicera pa riskfyllda stillen.
kan du Overvéga att ta I6sningen

rektalt, (utan nal!), alltsa i &andtar- OM DU SKA INJICERA, FORT-
men. Du forbereder din 16sning ~ SATT LASA FOR ATT FA VETA
precis som vanligt, sedan for du HUR DU MINSKAR RISKERNA
upp sprutan en mycket kort bitini PA BASTA SATT...




DEL 2. SAKRARE SATT ATT INJICERA

SAKRARE INJEKTIONS- celler kommer in 1 ditt blodom-

TEKNIK INNEBAR MINSKAD lopp blir du infekterad.

RISK FOR: Det enda séttet att undvika virus-

* virusinfektioner som hepatit infektioner dr att gora i1 ordning
och HIV. och utfora injektionen noga, och

* overdos vara sédker pa att ingenting som

e skador pd venerna kommer in i din ven kan ha haft

* bakterieinfektion i blodet. kontakt med ndgon annans blod

* att smitta andra med de infek (det géller dven droppar som &r sa
tioner du kanske har. sma att de inte syns).

Det betyder att verktygen inte far ha
I TEXTEN SOM FOLJER KOM-  anviints av ndgon annan, eller har
MER VI ATT REDOGORA FOR  varit i kontakt med négon annans:
DESSA RISKER | DETALJ, OCH e« j4l eller spruta
HUR DU BAST KAN SKYDDA < [jsningsvatten
DIG MOT DEM. o sked/kokare

* filter

Det bista &r att ha sin egen sked

1. ATT UNDVIKA VIRUS- och eget vattenglas (som ingen

INFEKTIONER annan far anvédnda). Tvitta bagge
Ett virus &r en liten organism som  fGre och efter injektionen, helst i
lever inuti kroppens celler. Om kokande vatten.

tillrdckligt manga smittade blod-  Att anvinda andras filter ér far-



.

ligt, eftersom filter ofta kommer
i kontakt med anvinda nalar och
ar varma och blota — en idealisk
miljo for bade virus och bakterier.

2. ATT UNDVIKA OVERDOS
Du behover inte ta en dodlig dos
droger for att do av en 6verdos —
det krédvs bara en matsked vatten
for att kvéavas ndr man ligger pa
rygg, om man ar medvetslos och
inte kan svilja! Manga dodsfall
vid 6verdos har gatt till pa det
viset.

Vanligtvis beror dodsfall vid over-
dos pa att man blandat lugnande
droger som

* Alkohol

* Bensodiazepiner

* Metadon

* Heroin

* Andra opiater (morfinpreparat)

De hir drogerna forstéirker varan-
dras effekt, ungefdr som om

242 =5.

Kom ihdg att droger du svéljer nar

sin maximala effekt forst efter 1
till 4 timmar, sa en injektion kan
ge dodlig effekt flera timmar efter
det att du svalt alkohol eller andra
droger.

En annan vanlig orsak till 6verdos
ar sankt tolerans, efter att man va-
rit drogfri en period. Nir du slutar
ta droger (speciellt opiater), sjunker
din tolerans inom ett par veckor.
Om du dé injicerar samma dos
som tidigare, riskerar du en dodlig
overdos.

Varje ar dor méanga brukare pa
detta sdtt. Storst risk 10per per-
soner som just kommit ut fran
fangelse eller avgiftning.

Du kan minska risken for 6verdos

genom att:

e inte injicera, utan roka, sniffa
eller svdlja drogen i stdllet

* testa styrkan med en liten dos
Jorst.

* bara injicera halva losningen,
vdnta pd rushen, och sedan
eventuellt injicera resten

e inte blanda lugnande droger.

DU KAN MINSKA RISKEN FOR

DODLIG OVERDOS GENOM ATT:

* ldra dig hur man tar hand om
ndgon som tagit en overdos.

* ha andra mdnniskor omkring
dig ndr du injicerar.



3. ATT UNDVIKA SKADOR
PA VENERNA

For att skydda dina vener pa bista
satt behover du kunskap om:

* cirkulation

* vener och artdrer

* att hitta en ven

* injektionsstdllen

e venkollaps

Efter att ha hittat ett bra injek-
tionsstélle och gjort i ordning
l6sningen, dr det viktigt att du
anvinder den tunnaste nal du kan.
Ju mindre halet blir, och ju min-
dre skada venens insida tar, desto
langre kommer venen att ricka.
Stick in nalen under huden pa-
rallellt med venen (med nélen
pekande 1 samma riktning som

blodflodet) och lat den sedan glida

in i venen. Var forsiktig sa att
ndlen inte gar rakt igenom venen
och ut pd andra sidan.

Dra tillbaka lite och kontrollera
att nalspetsen fortfarande befinner
sig inuti venen. Om du anvénder
en stas, lossar du den. Injicera
langsamt; ju snabbare du injicerar,
desto storre dr risken att venen
slits sonder och att 10sning lacker
ut runt nélen.

Nir du ér klar med injektionen,
dra genast ut nalen och ldgg tryck
pé injektionsstillet. Det forebyg-

.

ger blodning och blamérken.

All I6sning dr nu ute ur sprutan —

att dra tillbaka blod in 1 sprutan

och ”’skolja” den dr meningslost,

och kan skada venen ytterligare

genom att:

- gora ingdngshdlet storre

- skada den glatta ytan pd venens
insida

- orsaka blodproppar genom okad
turbulens

4. ATT UNDVIKA
BAKTERIEINFEKTION
Bakterier finns 6verallt: I luften,
pé var hud, och pa alla andra

ytor. Ménga av dem kan leva och
foroka sig inuti ménniskokrop-
pen, men oftast kan de inte ta sig
in, eftersom kroppen skyddas av
huden. Injektioner ger bakterierna
en direkt vég in 1 kroppen.

Det dr viktigt att antalet bakterier
hélls till ett minimum. Ju firre



de dr, desto storre chans har din
kropp att sla tillbaka. Bakteriein-
fektioner kan du ldsa mer om un-
der rubriken ”andra infektioner”.
Om du tvattar injektionsstél

let med tval och vatten innan du
borjar, minskar du antalet bak-
terier, och alltsa dven risken for
infektion. Om du anvénder en
alkoholservett, dra servetten over
omradet nagra ganger, at samma
hall, innan du injicerar.

ALLA FOREMAL
SOM INTE AR
STERILT FORPACKADE

KAN OVERFORA
BAKTERIER.

l

Varj.e gé’mg en nal tringer igenom
huden, f6r den med sig bakterier
in 1 kroppen. Om du har problem
att hitta vener, och ar tvungen att
sticka méanga ganger innan du far
traff, dr det bra anvénda sprutor
med separat nal, sa att du kan byta
ndlen mellan forsoken.

De bakterier (och kemikalier) som
finns 1 illegala droger kan man
inte gora mycket at. Det ar alltid
riskfyllt att injicera nagot som inte

tillverkats 1 en steril miljo.

Vatten kan innehélla bakterier.

Att koka vitska 1 en sked gor inte
vitskan steril.

Killvatten och bordsvatten man
koper 1 butiken ar inte sterila. De
innehaller antagligen fler bakterier
dn vanligt kranvatten.

Den bésta sortens vatten ér det
som kommer fran ampuller med
sterilt vatten avsedda for injek-
tion. Alla rester av vatten i am-
pullen bor slidngas; bakterier fran
luften kan borja vixa i vattnet sa
snart forpackningen &r bruten.

Du kan sterilisera vatten genom
att koka det i en ren kastrull 1 5
minuter, ticka Over det och lata
det svalna innan du anvéinder det.
Ett annat, mindre sidkert alternativ,
ar vatten som nyligen kokats 1 en
vattenkokare. Kokningen dodar en
del bakterier, och vattnet blir i alla
fall renare &n vanligt kranvatten.

Att spara och ateranvinda filter
ar att be om problem. Oftast finns
bara en mycket liten méngd av
drogen kvar 1 filtret, och bakte-
rierna stortrivs!

Att slicka pa nalen innan du inji-
cerar dr heller inte bra. I munnen
finns miljontals bakterier som i sa
fall overfors till blodomloppet via
nalen.



5. SA UNDVIKER DU ATT
SMITTA ANDRA

Minga som aldrig skulle ta risken
att injicera med ndgon annans
utrustning tvekar inte att ge bort
sina egna gamla “verktyg” till andra.
Dels sprider man uppfattningen
att det dr OK att dela verktyg och
man riskerar andras hélsa genom
att utsitta dem for:

- Bakterier som véxt i antal
sedan senaste anvéindandet.

- Virusinfektioner som

du eventuellt bar pa.

- Andra virusstammar och subty-
per av hepatit C och HIV. (Man
kan bli smittad av en annan typ
av bade HIV o hepatit C, dven om
man redan dr smittad).

Lat dérfor ingen ateranvéanda din
gamla injektionsutrustning.




6. SA UNDVIKER DU ATT Ndr ndgon borjar injicera, ber
PAVERKA "NYBORIJARE” han/hon ofta ndgon med mer er-
De flesta som injicerar dngrar att  farenhet om hjdlp. Att bli ombedd
de ndgonsin borjat, och vildigt fa  art hjilpa ndgon att borja injicera
vill uppmuntra andra att injicera.  kan vara jobbigt.

Det finns nagra saker du kan gora

for att andra inte ska bli ”inspire-  Du kan forsoka undvika sdadana

rade” att borja injicera: frdgor genom att:

* Tala inte om att injicera med

ndgon som inte redan gor det, * tinka pd vad det kan komma att
eller ndir ndgon sddan person dr i betyda for dig (och nyborjaren) i
ndrheten. Jframtiden.

* Om du dndd pratar om det,
forsok att ge en ordentlig bild av e besluta dig for att aldrig ndgon-

hur det dr att injicera. Mdnga sin introducera ndgon till hur man
mdnniskor hor bara det de vill injicerar.

hora, och tror att de negativa

effekterna bara drabbar andra. * vara beredd pd att folk kan vara

tjatiga ( det dr naturligtvis svdrt )
* Forsok se till att sd fd icke injek-
tionsnarkomaner som mojligt vet o téinka ut argument for varfor

om att du injicerar. du inte ska introducera en viss
* Undvik att injicera i sdllskap person, t.ex.” han/hon dr for ung/
med icke injektionsnarkomaner kaotisk/kommer troligen att 6ver-

dd dsynen av ndgon som injicerar dosera”, etc.
ofta fdar andra att tycka att det
kanske inte dr sd hemskt som de
forestdllt sig.

* Prata gdrna med andra som in-
jJicerar o ta reda pd vad de tycker;
och

* Tdnk tillbaka hur det var nér du
sjdlv borjade injicera o undvik
att sdtta andra i situationer som
ledde till att du sjdlv borjade.



DEL 3. HEPATIT HIV / INFEKTIONER

HEPATIT

Hepatit dr en medicinsk term som
betyder ” inflammerad lever”.
Hepatitviruset lever i1 blodet och 1
andra celler. Alla hepatitvirus kan
skada levern och orsaka lever-
svullnad.

Det finns manga typer av hepatit,
A, B, C, osv.

De vanligaste typerna av hepa-
tit bland personer som injicerar
droger dr hepatit B och hepatit C
. Man kan sjélv vara smittad, och
smitta andra, utan att sjédlv vara
medveten om och/eller mérka av
smittan.

DET GAR ATT VACCINERA SIG
MOT HEPATIT B OCH INJICE-
RAR DU BOR DU OCKSA GORA
DET. DET AR DEFINITIVT VART
BESVARET DA DET AR EN ALL-
VARLIG SJUKDOM MED HOG
INFEKTIONSRISK.

Symptom pa leversjukdom orsa-

kad av hepatit ir bl. a:

* depression

e trotthet, utmattning

e aptitforlust

* ogonvitor och hud gulnar och
urinen fdargas mork (s.k. ikterus)

Men hepatit kan dven orsaka svara,
t.o.m. dodliga leversjukdomar.

Det finns inga vaccin mot hepa-

tit C och HIV, sa dven om du ar
vaccinerad mot hepatit B bor du
fortfarande skydda dig mot hepatit
C och HIV.

Det finns fler @n en typ av hepatit
C, alltsa bor du undvika att dela
verktyg dven med andra som har
hepatit C, eftersom deras kan vara
av en annan typ.

HIV

HIV (human immunodeficiency
virus) dr ett virus som forstor de
vita blodkropparna, som kroppen
behover for att bekdmpa infek-
tioner. Det leder till att en HIV-
smittad person sa smaningom blir
mycket kinslig for infektioner
som andra klarar av utan storre
problem. Nir HIV-viruset har bru-
tit ned immunforsvaret under en
viss niva, sdger man att personen
ar AIDS-sjuk.

Vanligtvis tar det mycket lang tid
mellan smittotillfillet och de for-
sta symptomen pa sjukdom. Under
tiden finns det inget sitt att se pa



en person om han/hon &r smittad.
Om du tror att du har utsatts for
HIV-smitta, ar ett HIV-test det
enda séttet att ta reda pa om du dr
smittad. Information om var du
kan testa dig finns pa nésta sida i
broschyren.

Ar du aktiv injektionsnarkoman
bor du testa dig regelbundet.

(ex 2 ggr/ar)

HEPATIT OCH HIV OCH HUR
DET KAN OVERFORAS
Hepatit och HIV kan spridas vi-
dare under injektion nér infekterat
blod 6verfors till nagon annans
blodomlopp.

Dessa virus har funnits med
lange, sa ménniskor som inte
delat verktyg pa 10 ar eller langre
kan fortfarande vara birare av en
virusinfektion.

Mingden blod som dr nodvéndig
for att fora infektionen vidare &r
mycket liten!

Om man skulle forstora en vi-
ruspartikel fran hepatit C till en
stenkulas storlek sa skulle en in-
jektionsspruta i samma skala vara
120 km lang!

Det betyder att 6verforing av sma
partiklar/méngder infekterat blod
kan ske ndr man delar inte bara:

* ndlar och

e sprutor (pumpar), utan ocksd
* vatten,

e vattenbehdllare,

* sked och

* filter.

Ju oftare du utsitter dig for sma
méngder infekterat blod, desto
storre risk fOr att smittas av infek-
tion.

HIV och hepatit B &r ocksa sexu-
ellt 6verforbara da viruset finns

i sperma och vaginalt sekret sa
att anvinda kondom skyddar inte
bara mot oonskad graviditet utan
ocksa fran dessa virussjukdomar.

ATT TESTA SIG

Manaderna efter man exponerats
for ett virus, producerar kroppen
antikroppar, o sa dr fallet med
béade hepatit och HIV. Mgjlig-
heter finns att testa sig for att se
om antikroppar bildats. Det finns
ocksa mojlighet att testa sig for att
se om virus finns.

Om du tror att du riskerat att smit-
tas av HIV eller hepatit kan du
testa dig o fa svar hos bl.a.

* vdrdcentralen

* sjukhus

* vissa vaccinationsmottagningar
For information och fragor gér det
alltid bra att ringa sjukvardsupp-
lysningen.



Om du har HIV eller hepatit sa
betyder det att om du testar dig
kan du ocksa fa behandling.
BEHANDLING I TID KAN GORA
MYCKET STOR SKILLNAD!

ANDRA INFEKTIONER.
Bolder/varbildningar.

Bakterier kan fastna pa nalen och
folja med ner under huden. Dér
forokar de sig i den varma, fuk-
tiga, luftfria miljon.

Kroppen reagerar genom att 6ka
blodflodet i det infekterade om-
radet sd att de vita blodkropparna
kan bekidmpa infektionen. Det dr
darfor omradet blir varmt, rott
och svullet. Kroppen kan sedan
bilda en bold for att avgrinsa det
infekterade omradet med drrvav-
nad runt varet.

Om du sjalv forsoker atgérda/
behandla detta genom att klimma
eller snitta riskerar du att forstora
lagret av drrvdvnad och ger da
infektionen mgjlighet att sprida
sig. Kontakta istéllet sjukvarden
da antibiotika, kirurgi eller annan

behandling kan visa sig nodvéandig.

Om du anvinder smartstillande
droger (t.ex. heroin) kom da ihag
att du kanske inte kidnner smaértan

fran bolden/infektionen. Ser det
illa ut — sok hjélp!

Bolder kan lamna édrr 1 form av
synliga drr pa huden eller harda
upphdjningar under de Gversta
hudlagren.

HUDINFEKTIONER
- tex erysipelas (rosfeber) eller
fascit (djup muskelinfektion).

Dessa édr allvarliga infektioner.
Det infekterade omradet blir ofta
varmt, rott, svullet och 6mt. Det
kan sprida sig till att omfatta en
hel arm eller ett ben. Svullnaden
kan bli svar och fa huden att stra-
ma Over det infekterade omradet.
OM EN SADAN INFEKTION UPP-
TRADER AR DET VIKTIGT ATT
KONTAKTA LAKARE OMGAENDE.

SEPSIS/BLODFORGIFTNING
Sepsis (bittre kdnt som blodfor-
giftning) dr namnet pa bakterier i
blodet.

Symptom dr hog feber och att
man kénner sig mycket sjuk. Obe-
handlad kan blodforgiftning doda,
sa kontakta lakare omgaende. Det
dr inte sikert att det kommer frén
en “smutsig fix” eller ett infekte-
rat injektionsstédlle — man kan helt
enkelt bara insjukna timmar eller
dagar efter en injektion.



HUR MAN RENGOR
ANVANDA INJEKTIONS-
VERKTYG.

Den hér metoden gor inte att det
blir helt ofarligt att ateranvéinda
verktyg — du kan fortfarande fa
infektioner och hepatit, men du
minskar risken en aning...

Om du maste ateranvinda dina
ndlar och pumpar, gor sa hér:
Skaffa tre rena koppar (kérl). Har
du inte tillgéng till tre rena sd kan
du anvinda en ren och diska den
mellan momenten.

* Fyll dem sjdlv.

* Kopp 1: rent vatten.
Dra upp KALLT vatten i pum
pen (sterilt vatten dr bést, nést
bést ar vatten som fatt koka
och sedan svalna) och spruta ut
det igen, i slasken. Upprepa tva
ganger.

* Kopp 2: klorin.
Dra sedan upp klorin 1 pumpen,
och spruta ut det langsamt, det
ska ta minst 30 sekunder. (Har
du inte klorin, anvénd kallt vat
ten igen, eller diskmedel blandat
med vatten. Det fungerar inte
lika bra, men &r béttre dn inen-
ting). Aven detta spolas ut i
slasken. Upprepa tva ganger.

» Kopp 3: kallt vatten.
Spola sedan ur pumpen med
vatten, som 1 steg 1.
Upprepa tva ganger.
Skolj noga sa inga rester av
klorin /diskmedel finns kvar!

OM DU ATERANVANDER VERK-
TYG, OVA PA RENGORING, SA
ATT DU KAN GORA DET PA
RUTIN. DA MINSKAR DU RISKEN
ATT SMITTAS AV HEPATIT OCH
HIV.



DEL 4. BLODOMLOPPET

Om man ska injicera droger dr det
viktigt att veta hur blodomloppet
fungerar:

Det finns tre typer av blodadror:
Artdrer transporterar, under hogt
tryck, syresatt blod fan hjérta och
lungor ut 1 kroppens vévnader.
Vener transporterar tillbaka blodet
till hjérta och lungor. I venerna ér
trycket lagt.

Artdrer och vener binds samman
av milliontals sma blodkérl som
kallas kapilléirer, som transpor-
terar syre och avfall frén och till
cellerna.

DET AR VIKTIGT ATT BARA
INJICERA | VENER.

ARTARER

Injicera bara i vener. Det dr farligt
att injicera i artdrer eftersom
blodet ir under sa hogt tryck att
det kan:

e fd kdarlvdggen att brista, sd att
blodningen blir sd kraftig att
blodet inte hinner levra sig.

Det kan ocksa orsaka problem ef-
tersom droger injicerade i en artér
maste passera genom kapilldrerna
innan de kommer in i venerna o
tillbaka till hjérnan.

Detta &r riskabelt dérfor att:

* Kapilldrerna blir sd smd att en-
dast en blodcell kan ta sig igenom
och alla eventuella partiklar i in-
Jjektionen blockerar kapilldrerna.
- Irriterande substanser/dmnen i
drogen kan orsaka svullnad och
stopp i kapilldrerna och de smd
kéirl som forser dem med blod.

Om du orsakar stopp 1 en artéir dor
den vdvnad som den forser med
blod.

Det finns ingen alternativ vag for
blodet att ta.

Om vévnad dor angrips den av
kallbrand som sprider sig till frisk
vivnad om den inte avlédgsnas
kirurgiskt.

Injicering i artérer har resulterat

i att manga ménniskor behovt
amputera fingrar, tar och till o
med ben.

STORRE
ARTARER
HAR EN PULS
- INJICERA ALDRIG

| ETT BLODKARL
SOM HAREN
PULS.



Om du vid injicering skulle triffa
en stor artdr kommer blodet an-
tagligen att:

* trycka tillbaka kolven i sprutan.

* bilda skum ndr du fdr svar.

Artéren kan:

* bloda ymnigt ndr du drar ut
ndlen och/eller orsaka ett snabbt
vaxande blamdrke under huden;
och

* gora ont om du forsoker injicera.

A andra sidan kan du, om du letar

vener pa djupet, triffa pa en mindre

artdr, for liten for att trycka tillbaka
kolven, men att injicera i den kan
anda hindra blodtillforseln till de
omraden den forser — detta dr en
av riskerna med att leta ’pa djupet”
efter vener.

OM DU STICKER | EN ARTAR:

* applicera tryck i minst en halv
timme;

* ligg ned;

* om mojligt, hdll kroppsdelen hogt;

e ring 112 efter ambulans; och

* dven om blodning upphor, kon
takta ldkare.

VENER

Vener transporterar tillbaka blod
till hjartat och lungorna under lagt
tryck. Nar en muskel spanns, far
venerna lite extra “hjdlp” av mus-
kelfibrerna, som tvingar blodet
vidare.

For att inte blodet ska tvingas ivig
i bada riktningarna, finns det sma
klaffar som slar igen, och hindrar
blodet fran att rinna “bakat”.

Du bor injicera 1 blodflodets
riktning, annars riskerar du att
skada klaffarna och sjdlva venen,
och det kan leda till svullnad och
proppbildning.

1. AT HITTA EN VEN.

Vener transporterar blod under
lagt tryck, och har aldrig nagon
puls — allt som har puls &r en artér.
Sma kapilldrer, som transporterar
blod tillbaka till hjdrtat, smélter
samman och blir till vener. Ju nér-
mare hjirtat venen kommer, desto
storre blir den.

Yttre (perifera) vener smilter
samman med storre, djupt lig-
gande vener. En av de stora
“korsningarna’ sitter 1 armvecket.
Detta dr det minst skadliga stéllet
att injicera pa, och de flesta borjar
ddr.

Du kan 6ka blodflodet i venerna,

och gora dem storre genom att:

* slappna av

* vdarma dig

* omvdxlande spdnna och slappna
av musklerna

* ta ett fast tag om overarmen

* bada armen i varmvatten.



OBS! INJICERA INTE HEROIN
ELLER ANNAT LUGNANDE NAR
DU SITTER | BADET; OM DU
BLIR MEDVETSLOS RISKERAR
DU ATT DRUNKNA.

Om dessa knep inte fungerar,
kan du anvinda en stas. Den bor
kunna lossas enkelt och snabbt,
utan att den kommer at nalen. En
stas som sitter for hart fungerar
inte, eftersom blodflédet da stop-
pas i biagge riktningarna. Alltsa
kan inget blod komma in i armen
och fylla venen.

Om du anvinder en stas, ér det
viktigt att lossa pa den innan du
sprutar in 16sningen. Annars kom-
mer drogen inte fram, och venen
kan slitas sonder av det hoga
trycket. Nér det hinder lidcker en
del av 16sningen ut i den omkring-
liggande vivnaden, och skapar
svullnad runt injektionsstéllet,
man har “missat” venen.

2. VENKOLLAPS.

Blodkirlens insidor dr helt glatta,
sa att blodet kan rinna obehindrat.
Blod som av en eller annan an-
ledning inte far rinna obehindrat
levrar sig. Om du skir dig, levrar
sig blodet dérfor att det [imnar
blodadrorna och inte ldngre kan
floda obehindrat.

Att stoppa in en ndl (som river
och skrapar venens insida) och
sedan droger (som irriterar och far
venens insida att svullna) skapar
turbulens 1 blodflodet.

Detta kan fa sma proppar att
bildas pa venens insida. De sma
propparna gor venens insida
ojdmn, och det skapar 1 sin tur
mer turbulens — och fler smé prop-
par. S smaningom kan venen helt
tippas igen .

Nir det hiinder blir omvandlas
proppen till drrvivnad, och krym-
per. Nér den krymper drar den
med sig venens ytterholje, och
venen har da “kollapsat”.

Vener som skadats eller svullnat
upp kan delvis ldka, men en kol-
lapsad ven ldker aldrig. Blodet
finner en annan vég tillbaka till
hjarta och lungor, genom tunnare
och djupare vener lidngre ned 1
systemet.




1. En injektion kan skada venens
insida, och ldmnar ett hdl som ndr
det ldker gor venens insida ojdmn
och skapar turbulens i blodflodet.
2. Proppar bildas av det turbulen-
ta blodflodet runt injektionsstdllet.
3. Ndr venen blir trdngre, okar
turbulensen och leder till att prop-
par bildas dnnu snabbare.

4. Till slut blir venen sd trdng att
blodflodet hindras helt och venen
kollapsar.

3. ’NYA” VENER.

Nir vener blockeras/kollapsat, be-
hover blodet som ska tillbaka till
hjartat finna nya végar, men nir
storre vener kollapsat, blir de som
finns kvar for blodets vig tillbaka
till hjértat mindre och mindre. Nér
en vildigt liten ven maste forsla
stora mingder blod sviller den
ibland upp, likt en ballong, o blir
mycket storre.

Niér en "ny” ven upptrader dr det
vanligtvis en av dessa mindre,
bréckligare, nu uppblasta” vener
det dr fragan om. Om de anvinds
vid injektion, brister vanligtvis
dessa "nya” vener ndr nalen sticks
in eller tipps igen pa ett par dagar
nér blanaden koagulerar.

”Nya” vener &r ett tecken pa att
venskadorna borjar bli riktigt all-
varliga, mgjligen irreversibla, och
du bor darfor allvarligt 6verviga

att upphora med injicering. Alter-
nativ finns — se sid. 4.

4. EFFEKTER AV VEN-
KOLLAPS PA LANG SIKT.
Nér ’nya” vener borjar dyka upp
ar venskadorna redan ganska
allvarliga — bristen pa ordentliga
vener gor att blodet pumpas in 1
armen eller benet fortare dn ve-
nerna klarar av att pumpa tillbaka
blodet till hjértat. Det gor han-
den eller foten (eller armen eller
benet) svullnar och blir kall och
bla. Detta ar en irreversibel skada
- den gér inte att gora nagot at.
Det dr ett tecken pd att injektions-
missbruket har lett till allvarliga,
langsiktiga skador.

Kollapsade vener betyder att blod-
genomstromningen hindras. Ett
fungerande blodflode ér viktigt
for sarldkning — utan tillrackligt
blodflode ér risken for infektioner
och bolder storre.

Om den kollapsade venen sitter
1 benet eller ljumsken, kan det
hénda att smasar pa fGtterna inte
laker utan bildar bensér. Sddana
sar dr otroligt smértsamma och
kan ta manader eller ar att ldka.

Ibland é&r blodgenomstromningen
sa dalig att delar av huden borjar



do, man far kallbrand och maste
operera bort de infekterade de-
larna.

PROBLEM SOM

TILL EXEMPEL:

* infektioner som inte blir biittre

* doende hudpartier

* bensdr

* kallbrand

* svullna fingrar. (ringar som ej
gdr att ta av pga. svullnad kan
bli allvarligt).

OM DU HAR NAGON AV DESSA
SYMPTOM, SOK HJALP TIDIGT
- ANTINGEN FRAN DIN HUSLA-
KARE ELLER PA AKUTEN

5. DJUP VENTROMBOS ’'DVT’
Att injicera 1 femoralvenen (den
stora venen i benet) kan ocksa
orsaka blodproppar. De prop-

par som bildas dér kan bli stora,
och sitter inte fast sarskilt vél pa
venens insida. Om en sadan propp
lossnar, kan den transporteras av
blodet till lungorna, orsaka smérta
och andndd, och 1 vérsta fall hjart-
attack och dod.

Tecken och symptom pa DVT ér
bl.a.:

e benet blir svullet ,varmt och rott

* benet (och sdrkilt vaden) blir om.

6. SADANT SOM SKADAR
VENERNA.

Vissa droger dr sérskilt skadliga
att injicera. dr du osiker, ring
lidkemedelsupplysningen.

Tabletter och kapslar

Tabletter och kapslar innehéller
en méngd substanser som ger dem
rdtt farg, gor dem harda, fasta och
tillrdckligt stora. Bara en vildigt
liten del av tabletten utgor den
egentliga drogen. Det dr darfor
det alltid blir pulverrester kvar i
skeden.

Risken for venkollaps 6kar om
man injicerar sadana fasta sub-
stanser. Det gar dven snabbare for
venen att kollapsa. Om du ska
injicera en tablett, forsok att dra
upp s lite pulver som mojligt i
Sprutan

Citronsyra

For att 16sa upp vitt heroin beho-
ver man bara tillsdtta vatten. Men
for att 16sa upp brunt heroin eller
crack behover man tillsitta orga-
nisk syra/citronsyra.

Syra skadar venerna, och man bor
darfor anvinda sa lite som majligt.
Att anvinda citronsaft eller vina-
ger kan ge allvarliga problem,
bland annat 6goninfektioner som
kan orsaka blindhet.



Pd vissa stdllen kan man kopalfd
Jforpackningar med steril citronsy-
ra eller askorbinsyra (C-vitamin).
Om du inte kan fa tag pa det,

gar det att kopa ren C-vitamin i
pulverform i de flesta hilsokost-
butiker. C-vitamintabletter &r inte
bra, eftersom de innehéller binde-
medel och andra tillsatser.

Om injektionsstéllet blir 6mt eller
rodnar, kan det bero pa syran i
16sningen. Byt i sa fall injektions-
stélle.

TILLSATT ALLTID SYRAN LITE |
TAGET O TILLSATT INTE MER
NAR DROGEN LOST SIG.




DEL 5. INJEKTIONSSTALLEN

Venernas ldge och storlek skiljer
sig fran person till person. Min
brukar ha lite storre vener 4n
kvinnor.

ARMVECKET

(ARMBAGENS INSIDA)

Om du ska injicera, och har foljt
de andra raden i broschyren sa
langt det gar, dr armvecket det
minst farliga stéllet att injicera pa.
Om dessa vener blir skadade kan
det bland annat skapa problem om
du skulle behova fa dropp eller
injektioner pd sjukhus.

NAR VENERNA | ARMVECKET
BORJAR BLI SVARA ATT HITTA/
FORSVINNER/ BLIR BLOCK-
ERADE AR DET DAGS ATT
FUNDERA PA ATT BYTA SATT
ATT TA DROGEN, TILL EXEMPEL
GENOM ATT SNIFFA, SVALJA
ELLER ROKA.

UNDERARMENS INSIDA.
HANDFLATANS SIDA”

Om venerna i underarmens insida
blockeras Okar trycket och hén-
derna svullnar upp.

UNDERARMENS OVANSIDA.
"HANDRYGGENS SIDA”
Venerna pa underarmens ovan-
sida brukar vara mindre och ligga
djupare. Om man forsoker injicera
ddr ar risken stor att man tréffar
ett ben eller en nerv.

Om du injicerar i underarmen,
var noga med att nalen pekar i
blodflodets riktning, det vill sdga
bort fran handen.

SMA/MINDRE VENER

Att injicera i sma vener ar riskfyllt
- risken att venen brister eller inte
klarar av méngden vétska som
injiceras dr stor.

HANDERNA

Venerna i hinderna ir vildigt
sma, kénsliga o forstors latt.

Att blockera dessa vener orsakar
uppsvillda, bla och kalla hiander
med dalig cirkulation. Svullna
fingrar kan latt fa cirkulationen
hdmmad av ringar.



TA ALLTID AV DIG RINGAR OM
DU SKA INJICERA | HANDERNA.
Om du injicerar i ndgon av dessa
sma vener — dér blodet bara kan
cirkulera langsamt — kan du redu-
cera riskerna for venskador och
vivnadsskador genom att injicera
sa langsamt som mojligt.

FOTTER/VRISTER

Har &r venerna till och med
omtaligare &n de i handerna. Det
kan ocksa vara smirtsammare att
injicera hdr.

Da venerna dr 6mtaliga och blodet
flyter langsamt misslyckas ofta
injektioner i fotterna och injek-
tionsvétskan hamnar ofta i de
omkringliggande védvnaderna.

Du kan minska riskerna genom att
injicera ldngsamt.

Dir blodet cirkulerar langsamt
okar infektionsrisken. Eftersom
fotterna dr varma och svettiga har
huden héga halter av bakterier,
och det ar darfor viktigt att tvitta
dem noga med tval och varmt vat-
ten innan man forsoker injicera.
Om venerna ldngs fotens oversida
blockeras/forstors finns det ingen
annan vdg for blodet att ta sig
tillbaka. Detta kan medfora infek-
tioner, bensdr och kallbrand.

Om du borjar injicera i fotter/
vrister tar det inte ldng tid innan
du har daglig smdrta och dr ofor-
mogen att anvdnda skor!
Overviiger du att borja injicera i
fotterna ér det dags att borja over-
véga att upphora med injektioner.

Det finns egentligen inga goda rad
att ge; det dr alltid lika farligt. Vi
kommer hir att forklara riskerna.
Forsok se till att alltid ha nagon
annan i narheten om nagot gar fel
nér du injicerar pa dessa stillen.
Om du gor det infor nagon som
inte injicerat pa dessa stéllen sjélv,
finns det en risk att du paverkar
dem att prova.

Om du injicerar i armarna nu,

kan det vara en bra ide att lova
dig sjélv sluta injicera den dag du
funderar pa att injicera pa dessa
stéllen.

SKREVET

Att injicera 1 skrevet dr véldigt
farligt. Femoralvenen (den stora
venen 1 ljumsken) ligger djupt inne
1 kroppen och transporterar blod
fran benen till hjartat. Att injicera
sa djupt ar farligt nog, men det &r
dessutom sa att femoralvenen lig-



ger ’virad” runt femoralartdren,
som transporterar blod till benet,
och femoralnerven (som gor att
du har kénsel i benen). Exakt var
dessa ligger varierar fran person
till person, och du har ungefir en
chans pa tre att triffa rétt. Om du
trdffar fel kan du forlora ett ben
eller fd otroligt ont.

Nir nagon val hittat sin femoral-

ven dr det ganska vanligt att han/

hon anvinder samma injektions-

stdlle om och om igen. Det inne-

bér okad risk for att

e infektioner tar sig in i sticksdret
(som aldrig fdr en chans att
ldka)

e artdren och venen vdxer ihop

* blodproppar bildas

Nir du Overviger att injicera 1

skrevet dr det verkligen dags att

fundera pa att sluta injicera.

BENENS BAKSIDA

Eftersom benen sitter langt ifran
hjartat, och gravitationen dess-
utom drar blodet neddt, ar blod-
genomstrémningen i benen sdmre
an pa andra stéllen i kroppen. Om
man injicerar for fort kan inte ve-
nerna ta emot all 16sning, och gar
sonder. Losningen lidcker ut, och
man “missar” venen.

DESSUTOM AR DET SVARARE
FOR KROPPEN ATT LAKA
STICKSAR OCH INFEKTIONER

| BENEN. ALLTSA LOPER MAN
STORRE RISK FOR INFEKTIO-
NER OCH ABSCESSER OM MAN
INJICERAR DAR.

Da blodet i venerna pa benen
rinner uppét, mot hjértat, dr det
vikigt att injicera at rétt hall -

med nélen pekande uppéat mot
ljumsken och hjirtat.

Aderbrick orsakas av skadade
klaffar, och sitter oftast pa benen.
De har tunna, spdnda véggar. Och
om de ligger ytligt star de ut. Man
bor inte injicera i dderbrack, efter-
som de kan bloda mycket kraftigt.

MYCKET
RISKFYLLDA

INJEKTIONS-
STALLEN

Vi beskriver dessa injektionsstél-
len i den hir handboken for att
kunna beskriva riskerna — vi vill
absolut avrada dig fran att injicera
pa dessa stillen.



HALSEN

Att injicera i halsen &r farligt
eftersom de stora artédrerna till
hjdrnan sitter dér, tillsammans
med nerver, muskler, luftstrupen
och matstrupen. Nar man injicerar
i halsen &r det svart att fa till ratt
vinkel, sd att nalen pekar nedat

(i blodets riktning). Blamirken
och infektioner pa halsen dr ocksa
svarare att dolja. £n infektion
eller svullnad hdr kan snabbt

bli mycket allvarlig och att ldta
ndgon annan injicera och dédrmed
inte sjdlv ha kontroll pd vad som
sker okar riskerna!

BROSTEN

Aven om det finns synliga vener i
kvinnors brost, dr det farligt att in-
Jjicera i dem, eftersom de &r tunna
och latt gar sonder. Omkring
dessa vener ligger mjolkortlar
som létt fylls med vétska.
Eftersom mjolkkortlarna inte har
ndgon blodgenomstromning, blir
vitskan kvar och risken for en
mycket smértsam infektion - mas-
tit - &r stor.

PENIS

Aven om det finns synliga ve-
ner runt penis dr det synnerligen
farligt och vildigt desperat att
injicera 1 dem.

En erektion fungerar sa, att ve-

nerna runt penis drar ihop sig, och
hindrar blodet fran att rinna till-
baka mot hjirtat. Detta far penis
att fyllas med blod och man far
erektion. Om man forstor dessa
vener genom att injicera i dem,
kan det orsaka en permanent och
mycket smértsam erektion.

ALLA
FOREMAL

SOM
INTE AR
STERILT

FORPACKADE
KAN
OVERFORA
BAKTERIER.




DEL 6.

Det finns myter som upprepats sd
mdnga gdnger att ndstan alla tror
pd dem. Hdr punkterar vi de vi
har hort talas om, hor av dig om
du kdnner till fler.

“"MAN KAN FA EN STROKE
AV LUFTBUBBLOR?”

Om luft kommer in i en ven,
maste den forst pumpas igenom
hjartat, sedan till lungorna, och
sedan tillbaka genom hjértat igen,
innan den nar hjirnan. Det bety-
der att luften kommer att fastna i

MYTER

lungornas kapilldrer innan de hin-
ner na hjarnan. Det kridvs mycket
mer dn en hel 1 ml-pump full
med luft for att orsaka en stroke.
Luftbubblor kan innehalla bakte-
rier, sa injicera dem inte i onddan.
A andra sidan ir det viktigt att na-
len utsétts for sa lite bakterier som
mojligt. Om du forsoker knacka
bort luftbubblor 1 all evighet, hin-
ner fler bakterier fran den omgi-
vande luften fastna pa nélen.

"ANVANDA VERKTYG SOM
SER RENA UT AR STERILA”
Det ar inte sant — HIV och hepatit
kan leva 1 mikroskopiska blod-
droppar, som man inte kan se med
blotta 6gat. Det finns inget sétt att
vara siker pa att anvinda verktyg
inte dr smittsamma.

”SMUTSIGA VERKTYG

KAN ATERANVANDAS,

OM MAN SPOLAR DEM MED
KOKANDE VATTEN”

Om man spolar med kokande
vatten, kommer blodet att stelna
och bilda en hinna 6ver de mini-
mala bloddroppar som kan finnas
1 verktygen. Virus och bakterier
kan overleva helt oskadda inuti en
sadan droppe.



“MAN KAN SE OM NAGON
HAR HIV ELLER HEPATIT”
Naturligtvis ar det ibland mojligt
att veta om nagon har HIV eller
hepatit — det dr tvd mycket allvar-
liga sjukdomar. Men bégge virus
kan leva i kroppen i aratal utan att
det syns pa nagot sitt.

"DET GAR BRA ATT ATERAN-
VANDA FILTER”

Filter ar ett perfekt stille for
bakterier att leva och véxa till sig,
eftersom de dr bade varma och
blsta. Aven HIV och hepatit kan
leva ldnge i ett gammalt filter.

"Vl KAN LIKA GARNA DELA
VERKTYG, EFTERSOM VI
ANDA HAR SEX MED VAR-
ANDRA?”

Om du delar verktyg med din
partner utsétter du dig for storre
risker. Hepatit C smittar séllan
sexuellt, men dr véldigt smittsamt
om man injicerar viruset. For att
skydda bade dig sjilv och din
partner, anvind kondom och dela
aldrig verktyg.

MYTER OM

OVERDOSER

“MAN SKA SE TILL ATT
DEN SOM OVERDOSERAT
HALLER SIG VAKEN OCH
ROR PA sIG”

Att forsoka hélla nagon vaken
kanns kanske som ritt sak att
gora, men drogens effekt dr sa
stark att det inte gar att halla sig
vaken, dven om man forsoker.
Trick som att ge orfilar och du-
scha nagon i kallt vatten fungerar
bara om drogens effekt redan har
borjat avta.

“MAN KAN HAVA EN OVER-
DOS GENOM ATT INJICERA
SALTVATTEN”

Det stimmer absolut inte.

I sjdlva verket kan det vara farligt,
eftersom man i paniken kan raka
anvinda fel/smutsiga verktyg, och
ge personen HIV eller hepatit.
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Agerande
vid overdos




Om nagon overdoserat
och ar medvetsl6s sa
lagg personen i framstu-
pa sidolage sa luftvagar-
na halls fria o kvavning av
uppkastningar eller saliv
inte sker.

RING SEDAN 112
OM NAGON AR
MEDVETSLOS OCH
NAGOT AV FOLJANDE
STAMMER:

* reagerar inte pa smarta;

» andas langsamt eller
ojamnt;

* borjar bli bla (borjar ofta
med lapparna)

* borjar mailla

* har tagit metadon,
alkohol eller lugnande
medicin innan de anvant
heroin

* aterfar inte medvetandet
helt inom 3 minuter.

NAR DU LARMAR 112
BEHOVER DU
UPPLYSA DEM OM:

e var ni befinner Er och

e vad personen har anvant
for drog / droger.

é )

Stanna med den
skadade till
ambulansen

kommit
och upplys
ambulans
personalen om
sa mycket du
kan/vet om vad
personen
anvant och nar
det intogs.




Den har handboken
gar i detalj igenom
hur du bast kan
skydda dig nar du
injicerar.

Detta ar innehallet i
korthet:

1. Du kan skydda dig mot infek-

tioner genom att alltid anvanda

din egen/dina egna:

* nya, sterila sprutor och nalar

« vattenglas, vattenbehallare

* sked/kokare

* filter

¢ alkoholservetter, bomullstussar
och liknande och aldrig dela
dem med nagon.

2.”Att dela” betyder inte bara
att dela spruta och nal, det kan
ocksa handla om att dela

- filter I6sningsvatten

- vattenglas, vattenbehallare

- sked/kokare

3. Anvénd alltid

« spruta, nal och filter bara en
gang

* den tunnaste nal du kan

* en ny nal for varje enskilt stick.

4, Du bor alltid vara medveten

om risken for:

« att smittas av andras infek-
tioner

e overdos

» att du smittar nagon annan

5. Sok akut sjukvard om du blir
svullen pa (eller intill) ett injek-
tionsstalle och det blir

* Omt, smartsamt

e varmt och/eller

e rott.

Eller om du far:

* en allvarlig blodning

* ett hudomrade som 6mmar
eller missfargas.

En svullnad som inte gar ned
efter ett par dagar bor ocksa un-
dersdkas av sjukvardspersonal.

Handboken: "Injektionsboken”

upplyser om riskerna med att in-

jicera och hur du undviker dem.
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