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Como entender los enfoques de reduccion de danos para
abordar los temas de violencia de pareja intima, la trata de
personas, la explotacion y la gente en situacion de calle
que llegan a los centros de salud

Interpretacion al espanol y en lengua de sefnas estadounidense (ASL)

Habra una grabacion disponible después del webinario que estara disponible en
el archivo en linea para participantes.

Martes 7 de mayo de 2024



Como Activar
la Interpretacion
de Idiomas en Zoom

@Linguoﬁcient



On your computer, find the
Interpretation Globe Icon at the
bottom of your screen

En su computadora, busque el
globo terraqueo que dice Interpretacion
en la parte inferior de su pantalla.

@ Linguaficient



Choose English as
your language. Make sure to
NOT mute original audio so
that you can hear the main
room

Off
v @ English

@ Spanish 4—

Mute Original Audio
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o

Seleccione Espanol. Asegurese
de Silenciar Audio Original, si solo
desea escuchar al intérprete

@Lingu

aficient

Language Solutions



If you are on a smart device, look for the three dot menu and
choose Language Interpretation.
Then, select English.
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Cancel

Desde un dispositivo inteligente, busque el menu de tres puntos y elija Inte
rpretacion. Después, escoja “Espanol” y silencie el audio original.

@ Linguaficient



Los centros de salud son la clave
para la prevencion de violencia

Socios en Salud contra Violencia de Pareja Intima y Explotacion

Futures Without Violence (FUTURES) dirige Socios en Salud contra la Violencia de Pareja
Intima y Explotacion, el cual esta financiado por HRSA BPHC para poder trabajar con los
centros de salud comunitarios y asi poder fortalecer los esfuerzos de prevencion y apoyar
a quienes viven en riesgo de vivir o sobrevivir a la violencia de pareja intima, trata de

personas o explotacion.

Learn more: www.healthpartnersipve.org



http://www.healthpartnersipve.org/

National Health Care for the Homeless Councill

Quiénes somos

Desde 1986, hemos reunido a miles de profesionales de la salud, proveedores de servicios
de relevo medico, personas con experiencia de vida en torno a la carencia de vivienda, y
defensores. Nuestros mas de 200 miembros incluyen a programas de atencion a la salud
para personas que estan en situacion de calle o carecen de vivienda, programas de servicios
de relevo, y organizaciones de vivienda o servicios sociales de todo el pais.

Qué hacemos

. lrabajamos para mejorar la atencion a la salud de las personas que carecen de vivienda a
través de la asistencia y capacitacion técnica; investigacion y diseminacion de las mejores
practicas; abogar por soluciones verdaderas para terminar con la falta de vivienda, y enaltecer
las voces de las personas que viven en situacion de calle.

Qué puede usted hacer

Conozca mas sobre como usted puede contribuir a nuestra mision

GETINVOLVED




Ponentes

Kate Gleason-Bachman, RN, BSN, MPH
(Pronombre: Ella)
Responsable de enfermeria clinica y de
mejora de la calidad
National Health Care for the Homeless
Council (NHCHC)

Katie League, LCSW-C
(Pronombre: Ella)
Responsible de salud conductual

National Health Care for the Homeless
Council (NHCHC)

Surabhi Kukke, MPH
(Pronombre: Ella)
Consultora
Health Partners on IPV+E
Futures Without Violence

Megha Rimal, MSW
(Pronombre: Ella)
Especialista de programas
Health Partners on IPV+E
Futures Without Violence



Objetivos de aprendizaje

1. Reforzar la comprension de la interseccion entre la violencia de pareja intima, trata de
personas y explotacion, y el impacto que tiene en la vivienda, asi como la falta de

vivienda.

2. Definir los principios de un enfoque de reduccion de danos.

3. ldentificar tres estrategias para aplicar un enfoque de reduccion de danos a
pacientes afectados por la violencia de pareja intima, trata de personasy
explotacion.

4. Enumerar dos recursos que ayuden con la implementacion de la intervencion CUES

basada en la evidencia.



¢ Qué es la Violencia de Pareja intima (VPI)?

Una o varias personas en una relacidon que utilizan un

Yy mantener sobre la otra persona.

de métodos y tacticas para obtener

Suele ser un ciclo que empeora con el tiempo, en lugar de

un solo "incidente".

Los maltratadores utilizan los celos, el estatus social, la
salud mental, el dinero y otras tacticas para ser
controladores y maltratadores (no solo usan la violencia
fisica).

Irse de una relacion abusiva no siempre es ni la mejor
opcion, ni la mas segura o realista para sobrevivientes.
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Prevalencia

Violencia de pareja intima Violencia sexual
Between Between
@ O O
in in
and and
in in
people in the US have experienced rape, physical violence people in the US have experienced sexual
and/or stalking by an intimate partner in their lifetime violence in their lifetime.

Debido a la interseccion de algunas formas de sexismo, racismo, trans/homofobia y otras formas de opresion,
las personas marginadas y/o histéricamente explotadas tienen indices mas elevados.

Informe sobre la violencia de pareja intima de 2016/2017 de la Encuesta Nacional de Violencia de Pareja intima y Violencia Sexual

https://www.cdc.gov/violenceprevention/datasources/nisvs/index.html



https://www.cdc.gov/violenceprevention/datasources/nisvs/index.html

La violencia interpersonal y la explotacion son

factores de género que provocan quedarse en
sifuacion de calle

La vivienda (temporal o permanente) es una preocupacion principal
para sobrevivientes de violencia y explotacion.

 Aproximadamente el 50% de todas las
personas que contestaron identificarse
como mujer y que han estado en situacion
de calle dijeron que la violencia de pareja
es lo que influydé en quedarse sin vivienda.

* El 80% de mamas que estan en situacion
de calle con sus hijxs han vivido
previamente la violencia de pareja intima




Poder y control: vulnerabilidad a quedarse sin vivienda

Algunas tacticas de control que afectan la seguridad de la vivienda:
O Destruir el historial crediticio o de alquiler
O No pagar las facturas que estdn a nombre del sobreviviente
O Impedir el empleo estable
O Exponer a sobrevivientes a la discriminacién en materia de vivienda
O Pérdida de una vivienda subsidiada o asequible

Estas barreras se agravan aun mas para las personas que viven otras formas de discriminacion, como
las personas negras, indigenas y otras personas de color, y de comunidades TLGBQJA+; inmigrantes,
personas con discapacidades y personas en situacion de pobreza.



VPI/Explotacion y salud conductual

Ansiedad y/o depresion

Trastorno de estrés postraumatico (TEPT)
Comportamiento antisocial
Comportamiento suicida

Baja autoestima

Aislamiento emocional

Alteraciones del suefo

Dependencia de sustancias

(Tjaden P, 2000; Coker AL, 2002; Mazeda 2010; Zimmerman 2011)



Pregunta al publico

¢ De qué formas se utilizan las sustancias para ejercer poder
v control en las relaciones no saludables?

iEscribalo en el chat!



Como entender e implementar la reduccion
de danos

NATIONAL
HEALTH CARE

HOMELESS
COUNCIL




Atencion a la salud para personas que
carecen de vivienda

Realizacion personal
Crecimiento y logros personales

Es muy dificil centrarse en Necoc .
o, ecesidades de autoestima

|a Sa|Ud y |a gestIOn de |a Logros, respeto de la comunidad, reputacion

SaIUd Fuando Ie,as Necesidades sociales

neces|dades baSICaS Y |a De pertenencia, afectivas, familiares, laborales

SEegu ridad estan en JUEGO Necesidades de seguridad

Proteccion, seguridad, autoridad, laboral, de salud

Necesidades fisicas

agua, alimentacion, vivienda, comodidad, temperatura

https://www.nhi.fhwa.dot.gov/

NATIONAL
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HOMELESS

COUNCIL



; Quée es la reduccion de danos?

® Cualquier cosa que se haga para eliminar o
reducir lo que causa dano o la conducta
gue puede causar la muerte. También todo
lo que haga para mejorar el bienestar

fisico, mental y social de las personas
atendidas. Apoyo
en lugar de
® Se trata de una filosofia y no es solo Estigma

especifica al consumo de drogas

® Cualquier persona puede usar un enfoque
de reduccion de danos

NATIONAL
HEALTH CARE
ffffff
HOMELESS
COUNCIL



La evolucion de la reduccion de danos en NHCHC




Las conductas
se pueden
detener, alterar
O agregar

Las conductas
disminuyen el
danoy
mejoran la
salud

Detener Alterar

Disminuir
cuanto
fuma

Uso de
YNEREER

Irse de Uso
: ., de métodos
situacion

invisibles de
violenta anticonceptivos

Agregar

Plan de
seguridad

Obtener
atencion
meédica



La reduccion de danos en la practica

® Respeto a la autonomia: empiece por donde |a
persona quiera empezar; seguramente van en la
misma direccion.

® Entablar un dialogo abierto sobre los objetivos,
inquietudes y opciones de |la persona; mantener
una comunicacion abierta.

eReducir los riesgos y aumentar la seguridad
eElaborar un plan especifico y comprobar el
avance o problemas

eProporcione informacion educativa sobre los
riesgos, la autogestion y como buscar mas ayuda.

NATIONAL
HEALTH CARE

HOMELESS
COUNCIL




La reduccion de danos en la practica

® No hace falta ser un experto ni saberlo
todo

e Crear un espacio seguro, que fomente
la comunicacidon y genere confianza.

® Cuidado con los estigmas y las

suposiciones: jhaga preguntas abiertas! S e N
® Las personas son expertas en sus
propias vidas
® Referir a las personas a otros servicios
qgue la organizacion no ofrezca

ffffff

HOMELESS
COUNCIL



Atencion informada sobre el tfrauma frente al
enfoque cenirado en la curacion

« La atencidn informada en el frauma es \
importante, pero es incompleto _;_;,Jf';ff?’

» Noreconoce que el frauma se vive
colectivamente, no solo individualmente.

« No aborda las causas de raiz del frauma
que estdn en el entorno, no en €l
iIndividuo.

« Se centra en hacer frente a los sinftomas
en lugar de curarse de ellos (Ginwrignt, 2018)

M, V)

BRITCHIDA



Ginwright, S. (2018).

"The Future of
Healing: Shifting
From frauma-
informed Care to
Healing-Centered
Engagement,”
Medium.

Enfoque centrado en la curacion

“Un enfoque centrado en la curacidon es holistico e incluye la culturag, la
espirifualidad, la accion civica y la curacion colectiva. Un enfoque
centrado en la curacion no considera el trauma simplemente como

una experiencia individual aislada, sino que destaca las formas en que

el frauma y la curacion se viven de forma colectiva”.

| Apoya al personal en su propia curacion.

& Pide a los sistemas que hagan estructuras que aborden las
I realidades a las que se enfrenta el personal de salud.

- Ayuda al personal a apoyar mejor a los pacientes/clientes
y a estar presente.

:.l' o t‘.
B e o
SR et
S ‘-

o 7/

La curacion es un proceso gque todes necesitamos

B
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Pregunta al publico

¢ Por qué un sobreviviente puede decidir no revelar la
violencia de pareja o trata de personas durante un
examen o cuando un proveedor lo pregunta?

iEscribalo en el chat!




Lo que hemos escuchado de sobrevivientes:

Verguenza, cesgo, estigma

Miedo, amenazas

Miedo a la implicacion de los sistemas y la policia
Miedo a que se lleven a los hijos o hijas

No saber qué va a pasar con la informacion

Desconocimiento de la condicidén de victima y de sus derechos

vV V VYV ¥V V V VY

Desconocimiento de las leyes estadounidense y de las obligaciones
contractuales (en casos de trafico de mano de obra)

> Barreras lingtiisticas y analfabetismo



Como repensar las herramientas de deteccion

v Bajos indices de revelacion
v No estan centradas en torno al sobreviviente

v Los recursos solo se ofrecen cuando el paciente da a conocer
la situacion

v Una oportunidad no aprovechada para explicar como
funciona la prevencion

¢ Qué sucederia si la divulgacion/revelacion dejara de
ser el objetivo?

27



Educacion universal

Proporciona una oportunidad para que los
clientes establezcan la conexion entre la

violencia, los problemas de salud y

conductas de riesgo.

* Si usted actualmente tiene herramientas
de deteccion de VPI/Trata de personas como
parte de los requisitos del centro de salud: le

recomendamos que primero proporcione
educacion universal.

28



CIUES: Una intervencidon basada en la evidencia N

Confidencialidad "

Caring Relationships, ___— =i "\

Educacion Universal Healthy You

Empoderamiento - ‘ a

servicios y Apoyo

¢TU RELACION AFECTA
A TU SALUD?

SALUD, SANACION Y RELACIONES SALUDABLES ', & ¥

,

\

&

LT

& 175
-

Safe Places to Rest Your Head:
Healing, Heart and Hope

(Cuatro imagenes de las herramientas de

CUES: Confidentiality, Universal Education, Empowerment and Support infographic

segurida

29


https://healthpartnersipve.org/resources/addressing-ipv-and-exploitation-in-health-centers-cues-infographic/

Repaso general

Confidencialidad
v Ver al paciente a solas y dar a conocer los limites de la confidencialidad

Educacion universal + Empoderamiento

v Normalizar la actividad
v Entablar la conexion: abrir |la tarjeta y hacer un breve repaso

Servicios de apoyo

v Proporcionar una referencia directa a la oficina local contra violencia sexual y
domeéstica o a lineas telefénicas de ayuda nacional

Las tarjetas de seguridad estan disponibles para diferentes entornos, comunidades y en una
variedad de idiomas en store.futureswithoutviolence.org/

30


http://store.futureswithoutviolence.org/

“Siempre vemos a pacientes a solas”

1. Debe saber los requisitos estatales o territoriales de notificacion
obligatoria y debe dar a conocer cuales son los limites de
confidencialidad con sus pacientes.

1. Explique queal ver a pacientes a solas por al menos una parte de |la
visita garantiza poder hablar de una forma segura de las relaciones, de
la violencia o del estrés

Recursos clave:

e Vignette del video “Seeing patients alone”: https://youtu.be/Mvxem3WwQaY
e Compendio de leyes y politicas estatales y territoriales de EE.UU. sobre violencia doméstica y asistencia a la

salud:
https://www.futureswithoutviolence.org/compendium-of-state-statutes-and-policies-on-domestic-violence-and-

health-care/



https://youtu.be/Mvxem3WwQaY
https://www.futureswithoutviolence.org/compendium-of-state-statutes-and-policies-on-domestic-violence-and-health-care/

Educacién Universal + Empoderamiento

"He empezado a dar dos de estas\

1. Entregue a cada paciente dos tarjetas de tarjetas a todos mis pacientes, en
seguridad para iniciar la conversacion caso de que alguna vez tengan
sobre las relaciones y cdmo afectan la problemas en una relacion o
salud. sientan que alguien se esté

aprovechando de ellos, y también

2. Abra la tarjeta y animeles a echarle un para que tengan la informacion
vistazo. Asegurase de que los pacientes necesaria para ayudar a una

sepan que usted es una persona con quien amistad o familiar”.
pueden hablar de forma segura.

Recursos clave:
e |ntervencion CUES (versién breve): https://youtu.be/vgQ0CgMDy-s
e Platica de los proveedores sobre la intervencion de la tarjeta de
seguridad: https://youtu.be/-SS1XzO Rqc
e Educacion universal, paciente habla de su hermana : https://youtu.be/ N-lICsnGSlI
e Educacion universal y deteccion de la violencia de pareja en un entorno de salud

Feproductiva : nteps.//youtu.be/Bnhx3HWT hs

32


https://youtu.be/vqQ0CqMDy-s
https://youtu.be/-SS1XzO_Rqc
https://youtu.be/_N-llCsnGSI
https://youtu.be/bnhx3Hwf_hs

Servicios y Apoyo

1. Haga una referencia directa a la “Agradezco mucho que haya compartido esto

agenCia local contra la violencia conmigo. Gracias por confiarme su historia.

doméstica/sexual o a las lineas . . . ,
Le oigo decir que las cosas son complicadas. élLe

directas nacionales (disponible en el gustaria que le ofreciera algunas ideas sobre lo
reverso de todas las tarjetas de que otras personas han encontrado util?
seguridad). También estoy bien con sdélo escucharle.”

1. Ofrecer estrategias de promocion de
la salud y un plan de cuidados que

tome en cuenta haber sobrevivido al
abuso. \\\\\/////

Seguimiento CUES: Referencia directa: https://youtu.be/G 13iCgtVcM
Seguimiento CUES: Cémo ofrecer apoyo: https://youtu.be/rycKRAPZtQE
Educacion universal y herramientas de deteccion de violencia de pareja intima en un entorno de salud reproductiva (parte de servicios y

apoyo): https://youtu.be/bnhx3Hwf hs?t=242



https://youtu.be/G_l3iCgtVcM
https://youtu.be/rycKRAPZtQE
https://youtu.be/bnhx3Hwf_hs?t=242

5: Recordatorio importante

Aunqgue hablar de la violencia no es el objetivo, es
algo que sucedera: debe saber como apoyar a
alguien que da a conocer dicha violencia.

SO




Recursos de CUES/Tarjeta de seguridad
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Safe Places to Rest Your Head:
Healing, Heart and Hope

~ v

Health, healing, and relationships:
You are not alone

Las tarjetas de seguridad, los carteles y los

folletos ex
oueden

olicativos para proveedores
solicitarse o descargarse
gratuitamente:

https://store.futureswithoutviolence.org/

Caring
Relationships,
Healthy You
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You can talk le your provider aboul what's geing on
We value you, your loved anes, and your community.
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https://store.futureswithoutviolence.org/

lQF TRAUMA
RECOVERY

University of California C E N T E R

San Francisco
2727 Mariposa Street, Suite 100

San Francisco, CA 94110
415.437.3011




Reglas de CHATT

Antes de ceder la palabra a nuestras ponentes, me gustaria pedirles que
respeten un par de reglas basicas.

#1 Hemos llegado a un acuerdo especifico para grabar la presentacion de hoy
para quienes se han inscrito en el webinario. Mas alla de ese acuerdo oficial,
le pedimos que no fotografie, grabe en audio ni en video a nuestra
presentadora de hoy. Es fundamental que nuestros presentadores conserven
la autoria de las historias que comparten..

#2 Les invitamos a compartir el aprendizaje de la historia que escucharan hoy.
Especialmente para aquellos que se unan desde el Area de la Bahia, por favor
recuerden que nuestras ponentes conservan su derecho a la privacidad, en
caso de que las vea en publico.

#3 Tendra la oportunidad de hacer preguntas despues de la presentacion, y si
algunas preguntas son abrumantes para las presentadoras, es posible que
ignoremos la pregunta, asi que esto es solo un aviso con tiempo.



Autocuidado

Una nota sobre el autocuidado: Les invitamos a que se
cuiden mientras nos escuchan. Animamos de |la misma
manera a nuestros ponentes. No dude en tomarse un respiro,
un momento para relajarse, beber agua o hacer cualquier otra
actividad de autocuidado mientras platicamos hoy.



Pregunta y respuesta

Le invitamos a plantear sus preguntas en el
chat o en el recuadro de preguntasy
respuestas.




Protocolo de VPI/Trata que es
adaptable para el centro de
salud

En inglés y en espanol

https://healthpartnersipve.org/futures-
resources/sample-health-center-protocol/

Protecol for HESA-aupported Community Health Centers ta Engage Patients through
Universal Education Approaches on Exploitation (E), Human Trafficking [(HT), Domestic
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https://healthpartnersipve.org/futures-resources/sample-health-center-protocol/

Violencia de pareja, falta de vivienda y salud
conductual: herramientas para centros de salud

Desarrollado en colaboracion con el National Health Care for the
Homeless Council, el siguiente conjunto de herramientas pretende
ayudar a los centros de salud y a los programas comunitarios a
abordar la interseccion de la VPl y |a falta de vivienda en cuatro

ambitos:

 Fundamentos de |a practica interseccional
* Autoayuday atencion en equipo

* Orientacion sobre conversaciones clinicas
e Asociacion comunitaria

https://healthpartnersipve.org/futures-resources/intimate-partner-violence-homelessness-and-
behavioral-health-a-toolkit-for-health-centers-2/



https://healthpartnersipve.org/futures-resources/intimate-partner-violence-homelessness-and-behavioral-health-a-toolkit-for-health-centers-2/

INCREASING CAPACITY TO
ADDRESS HEALTH, JUSTICE,
& EQUITY THROUGH
PARTNERSHIPS

Recursos

A GUIDE TO HELP HEALTH CENTERS, DOMESTIC VIOLENCE PROGRAMS,
& CIVIL LEGAL AID ORGANIZATIONS ADDRESS & PREVENT INTIMATE
PARTNER VIOLENCE, HUMAN TRAFFICKING, & EXPLOITATION

SEPTEMBER 2022

1. Aumentar la capacidad para abordar la salud, la
justicia y la equidad mediante asociaciones (Kit de
recursos)
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1. Aumentar la inscripcion al cuidado a la salud de
sobrevivientes de violencia doméstica

1. Evaluacion de la calidad / Herramienta de mejora
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Healing Centered Approaches to Screen and Intervene for
Social Determinants of Health Including Intimate Partner Violence

Health Partners on IPV + Exploitation, a project of Futures Without Violence, serves the nation's
network of 1,400 community health centers. We offer free training and resources on trauma-
i services, building part ips, policy and thei of processes
top p and increase the identification and referral to supportive
services for individuals at risk for, experiencing, or surviving intimate partner violence (IPV),
human trafficking (HT), and IPV, HT and are key social i of
health and also significantly exacerbate other social determinants - contributing to
homelessness, job and food insecurity, social connectedness and poor mental and behavioral
health and as such, when health centers impl it gies to respond they can impact
IPV/HT and its related health and social consequences. This paper describes evidence-based
strategies for responding to IPV - and offers an approach for health care providers and decision
makers that can also be applied to all efforts to address the social determinants of health.

Introduction

Intimate Partner Violence (IPV) affects 1 in 4 women; 1 in 9@ men; and for men, women, and
non-binary people of trans experience, rates increase to 1in 3.** While IPV occurs across
racial, ethnic, gender, and socioeconomic groups, low-inceme populations (especially people
living in overburdened, under-resourced communities) experience greater barriers to leaving
violent relationships and may be more vulnerable to poor health outcomes related to IPV.-*

Health and Intimate Partner Violence

Experiencing IPV is linked to long-term negative effects on the survivor's physical,
reproductive, and behavioral health, and overall well-being. More than one in four women
injured by an intimate partner require medical care for their injuries.® In addition to acute
injuries, women and men disclosing IPV are more likely to sustain chronic health impacts of
IPV (e.g. asthma, chronic pain, irritable bowel syndrome, headaches, poor sleep, and activity
limitations). Female survivors are also more likely to experience sexually transmitted
infections, unintended pregnancy, pregnancy complications, and genitourinary problems.”
Behavioral health conditions (e.g. depression, anxiety, post-traumatic stress disorder,
suicidal ideation, and alcohol and drug use) are significantly more common among survivors
of IPV than the general population.®

HEALTH PARTNERS ﬂ
ON PV + EXPLOITATION

Addressing Intimate Partner Violence, Human Trafficking, and Exploitation in
Community Health Centers

The ing quality 1t/quality impr (QA/Ql) tool is intended to provide community health centers
with guiding questions to assess quality of care related to promotion of healthy relationships and intervention related
to intimate partner violence (IPV), human trafficking (HT), and exploitation (E) within their health care delivery. The
information is to be used as a benchmark for each health center to engage in ongoing quality improvement efforts.

This tool was designed by Health Partners on IPV + Exploitation, a project of Futures Without Violence, to increase the
capacity of community health centers to prevent, educate about, and respond to IPV/HT/E. Health Partners on IPV +
Exploitation provided training and technical assistance on implementing clinical interventions, establishing
partnerships with community-based domestic violence programs, and enacting policy change to address and prevent
IPV/HT/E within health centers. Please complete the tool as honestly and completely as you can. The following
questions ask about recommended policies, protocols, and practices. For questions that you respond “no” to, it may
be helpful to review the corresponding form, policy, and resources listed at end to guide implementation in your
community health center.

It may be helpful to complete this tool every six months to track policy changes and implementation status of the
recommended IPV/HT/E protocol. Please review our health center IPV/HT/E protocol:
https://ipvhealthpartners.org/wp-content/uploads/2021/07/FUTURES-CHC-Protocol-June-30-2021-FINAL.pdf

We hope that this tool will help provide guidance on how to enhance your community health center’s response to IPV
and HT/exploitation. For more information on how to implement these practices see the online toolkit:
www.IPVHealthPartners.org.

About Health Partners on IPV + Exploitation

Health Partners on IPV + Exploitation offers health centers training on trauma-informed services, building
partnerships, policy development, and the integration of processes designed to promote prevention and increase the
identification and referral to supportive services for individuals at risk for, experiencing, or surviving intimate partner
violence, human trafficking and exploitation.

Email: heathpartners@futureswithoutviolence.org

Website: https://healthpartnersipve.org/

This resource was developed with support from the Health and Services (HRSA) of the U.S.
Department of Health and Human Services (HHS) as part of an award to Health Partners on IPV + Exploitation (Futures Without
Violence) totaling $650,000 with 0 percent financed with non-governmental sources. The contents are those of the author(s)
and do not necessarily represent the official views of, nor an endorsement, by HRSA, HHS, or the U.S. Government. For more
info visit HRSA.gov.
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Recursos

e Capacitacion del NHCHC de reduccién de daios: https://nhchc.org/resource/harm-

reduction/

e Pautas del NHCHC sobre el uso de sustancias: https://nhchc.org/resource/substance-use-

guidelines/

® Coalicion nacional de reduccion de danos — Haciendo bien las cosas: un manual de
seguridad para usuarios de drogas inyectables: https://harmreduction.org/issues/safer-
drug-use/injection-safety-manual/

® Coalicion nacional de reduccion de danos — Embarazo y uso de sustancias: un kit de
recursos de reduccidon de danos: https://harmreduction.org/issues/pregnancy-and-
substance-use-a-harm-reduction-toolkit/
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https://nhchc.org/resource/harm-reduction/
https://nhchc.org/resource/substance-use-guidelines/
https://harmreduction.org/issues/safer-drug-use/injection-safety-manual/
https://harmreduction.org/issues/pregnancy-and-substance-use-a-harm-reduction-toolkit/

iAgradecimientos y evaluacion!

Por favor, abra el enlace que
aparece en el chat y complete la
encuesta posterior.

https://redcap.link/owm8jolo

Manténgase en contacto al suscribirse a

nuestro boletin electronico mensual:
Catalyst for Change
Registrese aqui, al final de la pagina:
www.healthpartnersipve.org
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