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Apresentacao

Em mais uma competente jornada, o Grupo Div3rso nos relata nesta obra duas
potentes experiéncias de extensdo em Redugdo e Danos, inseridas j& no contexto
desafiador da pandemia da COVID-19. Uma nova etapa num percurso de resgate da
cidadania inserido na Universidade, mas que dela transborda para a coletividade
dos sujeitos em sua multiplicidade de determinantes.

Advindos de experiéncias distintas na trajetéria académica, Profa. Luciana
Surjus e Prof. Luiz Henrique Passador confluem na lideranga da dardua tarefa de
articular os saberes e fazeres entre academia e sociedade, enfrentando - com o
olhar de quem cuida - as dificuldades, as estranhezas e a permanente sensacdo do
ndo-lugar, tipicas dos movimentos de ruptura com as herangas coloniais que, ainda
em pleno século XXI, se fazem atuantes.

Na contramdo do “amor fati” (“amor ao destino”) nietzchiano, as acdées em
Reducdo de Danos, como poder ser constatado no presente livro, buscam a
superagdo dessa condigdo estoica dos sujeitos, trabalhando o resgate de sua
autonomia - que na sociedade contempordnea é sufocada pelas mé&os pesadas do
Estado, que controlg, vigia e pune, impondo uma dolorosa experiéncia heterbnoma
de vida.

Uma triplice miss@o é descrita nessa maravilhosa produgdo intersubjetiva:
transpor as dificuldades do cendrio pandémico; reforcar e ampliar a
intersetorialidade das agbes e conseguir fomento num periodo de intensa aridez
econdmico-politica que o Brasil atravessa. Missdo cumprida com maestria pela
equipe que ora nos brinda com este livro, cuja leitura revela como a articulagdo entre
parceiros, orientada por uma prdatica humanizada e ancorada no autocuidado — e
ndo no patrulhamento — é capaz de elevar a condi¢do dos sujeitos em diregdo & um
cendrio gradualmente menos desigual, num pais onde a igualdade ocupa apenas
um lugar formal na leis, e perece na pratica cotidiana da existéncia, invisibilizando os

individuos e criando, assim, uma situagcdo de extrema vulnerabilidade.



O aspecto determinante do sucesso da equipe Div3rso e sua rede colaborativa,
como podemos comprovar neste registro, estd no carater formativo que alicerca as
experiéncias. Ao formar, logra-se éxito na multiplicagdo de “ativadores da mudanga”,
que transformados pelo conhecimento tornam-se eles mesmos 0s novos agentes da

mudanca.

Convido a leitura todes que buscam o contato com um texto fluido, dinédmico, e
que procuram uma inspiragdo na luta por direitos, na socializago de saberes, na
valorizacdo do outro como sujeito de si e construtor emancipado de sua propria
histéria.

Boa leitura!!ll

Odair Aguiar Junior
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Prefdcio

H& 32 anos, a sadde publica e a luta antimanicomial provaram que o desmonte
dos manicomios € um dos principais marcos da transformagé@o social do nosso pais
no processo de redemocratizacdo e de conquista do direito & sadde. Falar sobre
sadde mental é falar de direitos e visibilidades.

A intervengdo do manicémio Casa Anchieta, em Santos, aconteceu em 3 de
maio de 1989, foi liderada pelo médico David Capistrano e € um marco da luta
antimanicomial, na Reforma Psiquidtrica, e mostrou que é possivel, sim, cuidar da
loucura de forma diferente.A “Casa dos Horrores”, como também é chamada a Casa
Anchieta, era de um tempo em que sb existia uma convicgcdo no Brasil, de que a
loucura tinha que ser trancada, excluida. Muita gente ainda hoje quer criar curas para
aquilo que ndo é doenca.

Uma instituicdo manicomial como tantas outras, onde o poder publico teve a
ousadia e coragem de fazer uma intervengdo em fungdo de investigagdes que
vinham sendo feitas, & época, ao Ministério PUblico de Santos, a partir de dentncias. O
episédio estopim para que a Prefeitura de Santos pudesse fazer a intervengdo foi a
morte de uma pessoa que estava internada, privada de liberdade, em uma briga
entre dois internados em um plantdo que contava apenas com o atendimento de
uma técnica de enfermagem.

Internados ndo, trancafiados. O ambiente era assustador, apenas se ouvia o
som das portas de ferro das chamadas enfermarias, que na verdade eram prisées. Em
pequenos cubiculos onde ficavam 10, 15, 30 pacientes, sem o cuidado de salde
necessarios.

No dia do ocorrido, dois profissionais estavam no primeiro plantdo, o médico
também ex-ministro Arthur Chioro, que na época era residente, e o psicanalista
Antdnio Lancetti, que ndo estd mais entre nés. Arthur conta que no meio da noite, no
plantdo, sem saber o que fazer com centenas de internados, Lancetti sugeriu "vamos
cortar as unhas de quem estd aqui’ e cada um pegou o cortador de unhas e
passaram a noite toda conversando e cortando as unhas dos internados, iniciando
um esforco de autocuidado daquilo que nunca tinha sido oferecido ou pensado

naquele manicémio.
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Aprendemos com a reflexdo sobre a loucura, que mesmo nas instituigées totais,
como € o manicédmio, como diria Foucault, existe um dia a dia do exercicio de prdaticas
de liberdade. E s6 se convence a sociedade disso se for exposto, mais visibilizadas as
praticas de liberdade que sdo construidas no dia a dia pelos profissionais de saude,
usudrios, pelo controle social e os conselheiros.

O SUS construiu a possibilidade de que o cuidado da loucura ndo fosse tratado
apenas com a privagdo de liberdade das pessoas. O SUS conseguiu construir uma
plataforma de geragdo de novos cidaddos. O SUS fez com que os loucos pudessem se
tornar cidaddos no Brasil.

No inicio dos anos 2000, mais de 80% dos recursos do Ministério da Saude eram
destinados a pagamentos de didrias em hospitais psiquiatricos isolados. Um longo
caminho de desmonte destes antros da tortura se iniciou com uma rede de cuidados
proximos a familia e comunidade, recuperando pessoas para a sociedade e criando
um movimento de profissionais, usudrios, familias e instituicbes formadoras que
buscam lidar com a loucura respeitando os direitos humanos. Em 2014, quando deixei
o0 Ministério da Saude, essa propor¢cdo era inversa: menos de 20% dos recursos do
Ministério eram destinados a hospitais psiquidtricos isolados e 0os recursos para os
servicos de base comunitdria tinham dobrado. Mas, a partir de 2016, uma onda
conservadora e totalitdria tomou nosso pais e os direitos conquistados pelo povo
brasileiro, inclusive o direito de tratamento humanizado de satude mental, estdo sendo
dizimados.

Foram instauradas politicas publicas de saude mental com visdo retrograda,
autoritdria, construtora de preconceitos que tentam acabar com a Rede de Atengdo
Psicossocial (RAPS) e incentivam internagées em hospitais psiquidtricos, sem oferta
das diretrizes antimanicomiais com foco no cuidado e com agenda baseada no
passado, sem possibilidade de reabilitagdo de maneira humanitéria, por ndo
reconhecer o povo como sujeito de direitos, que possui autonomia.

O “revogago” das politicas de Salude Mental anunciado, desmonta prdaticas
fundamentais e muito importantes no campo, como a redug¢d@o de danos. O foco néo é
respeitar as diferengas, mas sim aprisiond-las e extermind-las.

E esse cendrio se agrava com a pandemia da Covid-19, onde as pessoas em
situagdo de alta vulnerabilidade social, além de estarem mais expostas ao risco da

doenca, também estdo sendo tratadas como invisiveis.
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Neste contexto, a luta dos profissionais de saude e defensores da luta antimanicomial
para a ampliagdo de estratégias fundamentais para o acolhimento de pessoas,
agindo nos territérios e construindo novos aprendizados, mostra foco no cuidado,
amor, respeito, autonomia e vontade de transformar vidas.

Incentivar a viabilizagcdo de recursos para as agdes de ampliagdo da politica de
redugdo de danos, a oportunidade de oferecer formagcdo e incidéncia desses
profissionais em campo é fundamental, ainda mais neste periodo de tamanhas

atrocidades, &€ trazer aos olhos da sociedade aqueles que historicamente sdo
colocados @ margem da visibilidade.

Como médico e sempre defensor da luta antimanicomial , cunho as frases “Loucura
ndo se prende, loucura ndo se tortura” e "ManicOmio nunca mais, nenhum passo
atras!”

Hoje, como deputado federal, dou voz & diversidade, a tolerdncia e d defesa da vida
das pessodas para que a satdde mental ndo seja tratada com olhos da idade média.
Firmes neste trabalho de resisténcia, faremos com que as elites que ainda sobrevivem
neste pais aceitem que todos devem ser protagonistas de sua propria histéria.

Alexandre Padilha

Médico, professor universitdrio e deputado federal (PT-SP). Foi Ministro da
Coordenacgdo Politica de Lula e da Saude de Dilma e Secretdrio de Saude na gestdo
Fernando Haddad na cidade de SP.
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" - Apresentaremos aqui a reunido
de um material que conta um pouco
do traojeto de 5 meses de
desenvolvimento do Projeto de
Extens@o Universitdria de formacgdo
tedrico-pratica em Redugdo de Danos'
Esforcos  Decoloniais numa (RD), no dmbito do Centro Regional de

Formacgdo em Reducgdio De Danos

Luciana Togni de Lima e Silva Surjus
Luiz Henrique Passador

> Faa P

Muitas causas influrom para que
viesse a beber; mas, de todas elas, foi
um sentimento ou pressentimento, um
medo, sem razdo nem explicacdo, de
uma catdstrofe doméstica sempre
presente. Adivinhava a morte de meu
pai e eu sem dinheiro para enterrd-lo;
previa moléstias com tratamento caro
e eu sem recursos; amedrontava-me
com uma demisséio e eu sem fortes
conhecimentos que me arranjassem
colocagdo condigna com a minha
instrucdo.

Lima Barreto, 1929 p.8

Formagdo em Politicas sobre drogas e
(CRF) da

Universidade Federal de de SP, que

Direitos Humanos
contou ainda com a parceria do
Centro de Convivéncia E de Lei, Escola
Livre de Reducéo de Danos, Rede
Nacional de Feministas
Antiproibicionistas (Renfa), Movimento
Brasileiro de Redugdo de Danos (MBRD)
e da Frente Estadual de Reducdo de
Danos (FERD).

O Projeto foi contemplado com a
destinagdo de emenda parlamentar
do Deputado Alexandre Padilha, com
quem nos solidarizamos publicamente.
O Deputado, que ja& foi também
Ministro da Salde, é conhecido pela
sua posicdo ético-politica de defesa
da vida e do cuidado em liberdade;
defesa essa que num momento
antidemocrdtico e de inspiracdo
fascista, se transformou na
necessidade de se defender de um
processo ético no Conselho Regional

de Medicina de SP.

1. Video institucional do Projeto:.
https://www.youtube.com/watch?v=v8NzLIKHIMQ&t=78s
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Ressaltamos ainda a alegria de
encontrar parcerias no Lab 123, na Radio
Silva, no Projeto de Extensdo Panela
Aberta, e no Programa de Residéncia
Multiprofissional em Rede de Atengdo
Psicossocial, todos da Unifesp, que nos
permitiram a ampliagdo do alcance e

contdgio dessas construgdes, para
dentro e fora da universidade.
Articulacgdes em movimento,

fundamentais para a sustentagcdo do que
buscamos constituir enquanto praticas
emancipatérias, libertarias e
democrdaticas.

Destaque também  para o
aprendizado sensivel a partir da
intensidade de participagdo do Povo Tupi
Guarani da Terra Indigena de Piagaguera,
que tem nos ensinado cotidianamente a
reconhecer a reproducdo do
estabelecimento de relagdes coloniais de
posse em nossas agdes, enfrentar o
extrativismo e a espoliagdo, em profunda
conexdo com nossa mde Terra
(Nhandetsy) e nosso céu (Nhanderu),
reconhecendo na Redugdo de Danos um
contraponto & Redugdo Jesuitica que
incidiu sobre sua ancestralidade.

Para melhor compreensdo do
caminho que tomamos, €& preciso
explicitar os pressupostos politicos,
tedrico-epistemolbdgicos e
ético-metodologicos que ancoram essa
experiéncia.

¥

Estamos numa universidade
publica, cujo Campus sede do projeto foi
viabilizado no bojo da implementacdo de
uma politica de universalizagdo do
ensino  superior no pais. Agorq,
caminhando para os 17 anos do Campus
da Baixada Santista, é  possivel
reconhecer os desafios desse grandioso
projeto de transformagdo social, que se
fortalece a cada dia, no encontro com a
comunidade em que se insere.

Temos compreendido que essa
politica, apesar dos inUmeros desafios,
dentre os quais a intencdo deliberada na
asfixia de nossas estruturas e valores,
tem permitido avancar na abertura da
universidade as questdes que outrora se
faziom presentes apenas do lado de fora.
A desigualdade social, as violéncias
fundadas na diversidade de género, raga
e classe, e tantas outras transformadas
em desigualdades, sdo hoje vivenciadas
pela comunidade académica de forma
viva e dolorosa, num contexto aindag, e
ndo desconectado dessa transformagdo,
de estrangulamento financeiro e

constrangimento publico dessas

instituicoes, nos convocando a

materializar os ensinamentos de Paulo
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Freire (1992) no tocante aos esforgos
para esperangar NoVos possiveis e Novos
mundos, pelos quais lutamos juntes
alunes, trabalhadores e comunidade.

A democracia néo se faz sem luta.
Nem tampouco sem reconhecer as
forcas em disputa e a génese das
violéncias reproduzidas, que
cotidianamente incidem sobre nossos
corpos. Perspectivas e relagdes de saber
e de poder, como nos ensinou Foucault
(2008), e permanecem em Nossds
objetividades e  subjetividades, a
despeito dos sistemas de manutengdo,
como nos ensinou Quijano (2009).

Temos identificado que uma das
grandes dificuldades no cuidado das
pessoas inseridas em contextos de
grande vulnerabilidade é o hiato
vivencial entre trabalhadores e usudrios
dos servigos, muitas vezes decorrentes
da desigualdade socioeconémica e
cultural, que favorece a reprodugdo de
condutas

coloniais, hierarquizadas,

autoritarias e mesmo de
desresponsabilidade; pouco sensiveis as
condigbes de sobrevida a que estdo
expostas as pessoas atendidas e
produzindo respostas com  baixa
capacidade de  corresponder  d4s
necessidades que sdo apresentadas.

E certo que ha aberturas, desejos e

ofertas de espacgos de qualificagéo e

¥

atualizagdo  profissional, mas sdo
insuficientes frente & desconexdo entre
0os mundos que se encontram somente
no exercicio da pratica assistencial.

Também temos percebido que, no
cendrio de precarizagdo dos servicos
publicos, e nos avangos da terceirizacdo,
hd wuma grande fragilizagdo dos
trabalhadores, seja no cansago e na
desesperanga de que Os espagos
idealizados sejam efetivamente
implementados e devidamente providos
0s recursos para realizagdo das agoes
necessarias, seja na despolitizagcdo da
pratica profissional, no temor das
demissdes, assumindo a burocratizagdo
da assisténcia, mais preocupada em
justificar o] quantitativo de
procedimentos, que o desafio ético do
cuidado.

Assim, os processos formativos

promovidos pelo Grupo DiV3rso tém
assumido o desenho da pluralidade na
composi¢cdo tanto da equipe, como
entre os participantes, apostando no
potencial de transformagdo da propria
experiéncia de encontros na diferenga,
sob o contorno valoroso que a academia
(ainda) possui.

Sob o guarda-chuva do grande
Programa CRF, o Projeto compreendeu o
desenvolvimento de dois Cursos “Reduzir
Danos: agdo coletiva e emancipatdria no

contexto da pandemia” (Quadro 1) e
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“Estudos Avangcados em Redugdo de
Danos” (Quadro 2), respectivamente
abertos, o primeiro para 119 inscritos de
todo o Estado de S&o Paulo, e o segundo
para 77 inscritos da Regido da Baixada
Santista.

Os encontros aconteceram
semanalmente de modo virtual. Para a
equipe diretamente envolvida, eram
reservados espagos na Unifesp, na Terra
Indigena de Piagaguera (para os
participantes ja inseridos), e em parceria
com a Rede de Atengdo Psicossocial do
Guaruja (CAPSIl e Consultério na Rua),
favorecendo o acesso mais equdnime a
internet.

Dessa forma, apresentando nossa
direcdo 4as parceiras e parceiros que
chegavam para compor a equipe, e
atentas/os das  possiveis  capturas
coloniais, iniciamos o projeto a partir do
acumulo que ja tinhamos de desafios
anteriores?, conformando o projeto de
modo a garantir: grupalidade com
biosseguranca; pluralidade na
composi¢cdo de participantes; aberturas
para incidéncia nas politicas puablicas;
cotejaomento de conhecimentos de
diferentes natureza; e acompanhamento

de proximidade.

Figura 1: Encontro do grupo Div3rso
seguindo os protocolos.

s‘h

\\\1 !

Figura 2: Encontro do Div3rso virtual com os
demais parceiros.

2 . .
Conhecer mais sobre o Programa nos ebooks livres:

https://www.unifesp.br/campus/san7/images/E-book-Drogas-Direitos-Humanos.pdf
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Quadro 1. Contetidos do 1° Curso “Reduzir danos: agdo coletiva e
emancipatéria no contexto da pandemia”

Historia do Uso de Drogas e da Redugéio de Danos

Proibicionismo e desigualdade em cendrio pandémico;

Encarceramento, racismo e politica sobre drogas;

Religiosidade/Espiritualidade e Redugéo de Danos

Reducdo de Danos e profissionais do sexo
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https://phpu.unifesp.br/acad/SiexProjetos/alteraCurso.php?codigo=18141&caracTipo=1&edicao=S&recadastro=N
https://phpu.unifesp.br/acad/SiexProjetos/alteraCurso.php?codigo=18141&caracTipo=1&edicao=S&recadastro=N

Quadro 2: Conteldos do 20 Curso “Estudos avangados em Reducgéo de
Danos”

Redes de Cuidado

Populagéo em situagédo de rua

Territorios e territorialidade

Mulheres e familias

Escuta e vinculo

Adolescentes

Dispositivos de Cuidado

Profissionais do Sexo

Relacdes com o Sagrado

Evento de finalizagdo - Redugdo de Danos: Formagéo Tedrico-Pratica e Incidéncia
Politica na Baixada Santista
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Compreendendo como Paulo Freire
(1989) as teorias como leituras de
mundo, os conteUdos foram escolhidos
de modo a desnudar os processos de
opressdo  colonial,  tratados por
convidados com afinidades aos valores
explicitados, com compromissos de
articulagdo tedrico-pratica e
engajomento critico. Inspiradas/os em
bell hooks (2020. p. 83) que chegou “a
teoria porque estava machucada’, os
cursos foram formulados para que
todas as linguagens pudessem se
colocar, por mais estranhas,
constrangedoras e desafiadoras que a
distdncia entre ndés pudesse parecer,
buscando aliar pensamento critico as
experiéncias, favorecendo a construgdo
de respostas a questdes pessoais, rumo
a identificagdo de possiveis planos
comuns.

Dirigindo a teoria para uma
“experiéncia  vivida da teorizagdo
fundamentalmente ligada a
autorrecuperacdo, a libertagdo coletiva”
e ndo para “criar hierarquias de
pensamento desnecessdarias e
concorrentes que endossam as politicas
de dominagé&o” (hooks, 2020, p. 85, 89).
Para a autora, cura, libertagdo e
autorrecuperacdo, sdo tomados no

campo da indissociabilidade entre

¥

sujeito individual e coletivo, descartando
cosmovisdes “onde 0O eu existe em
contraposicdo ao outro, que deve ser

destruido e aniquilado” (hooks, 2019,
p.77).

Em sua busca acerca de haver um
eu como “estado para o qual podemos
regressar”  (p.77), no sentido de
desenvolver uma consciéncia das forcas
de opressdo e criar resisténcia efetiva
para  transformagdo, o  processo
nomeado por hooks de
autorrecuperagéio se aproxima da
recuperagdo de uma integridade
assolada pelo silenciamento, pelo
racismo sistematico e pela
desumanizagdo. A recuperagdo de uma
voz coletiva, que redne fragmentos do

ser e recupera sua historia.

“(..) evoquei os saberes que tinha
aprendido de pessoas negras do sul ndo
escolarizadas. Noés aprendemos que o
eu existia em relagdo, era dependente,
para sua propria existéncia, das vidas e
das experiéncias de todas as pessoas; o
eu ndo como “um eu”, mas d jungdo de
“muitos eus”, o eu como a incorporacdo
de uma realidade coletiva passada e
presente, familia e comunidade. A
constru¢gdo social do “eu em relacdo”
significava, entdo, que conheceriamos
as vozes do passado que falaom em e
para nés... (hooks, 2019, p.77-78)
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Dessa forma foram reconhecidos
0s saberes de pessoas que vivenciam
processos de exclusdo atravessados
pela problemdatica das drogas e pela

violéncia da guerra que se faz sob essa

justificativa, garantindo sua
representatividade na equipe de
facilitadores da formacado, e

estimulando o apoio dos trabalhadores,
para que abrissem seus servicos 4
participacdo parceira e lateral dos
usudrios inseridos como cursistas.
Pudemos testemunhar esse
esforco de encontros que certamente
mobilizaram velhas estruturas
naturalizadas, regadas a conteddos que
pudessem propiciar um percurso de
formacgdo definitivamente
comprometido com os valores da
diversidade, da liberdade, e da

transformagdo social, compondo

estratégias de  enfrentamento &
colonialidade do poder.

Mas para um projeto dessd
envergadura e delicadeza acontecer,
tendo no horizonte tantas incertezas

agcerca do novo coronavirus, da

necessidade das medidas de protegdo
e biossegurangca, da agudeza da

desigualdades, foram necessdrios

alguns dispositivos corajosos sustenta-

dos a muitas mdo - sempre com dalcool,
madascaras, encontros, distdncias, cuidado
muUtuo, estranhamentos, discorddncias,
desligamentos, saidas, chegadas.
Convergindo desejos e sonhos. Ora mais,
ora menos.

Contamos com o apoio constante
e afetivo de nosso Diretor Académico
Odair Aguiar
disponibilidade de  nosso
Administrativo Eduardo Javarotti, em
nome de quem agradecemos toda a
equipe que se desdobrou em materializar
boa parte do necessdrio para essa
realizagdo.

Contando diretamente com 3I
bolsistas selecionados por edital publico
e 7 voluntérios, moradores das cidades
de S&o Paulo, Santos, Guarujd, Praia
Grande, Mongagud, Recife (PE) e da Terra
Indigena de Piagaguera em Peruibe,
dividimos essa grande equipe em 6
pequenas, compostas de forma plural
por estudantes, memlbros da
comunidade, trabalhadores dos servigcos
e profissionais residentes (Figura1).

Além da participa¢gdo nos cursos
de aprofundamento tedrico de realizagdo
semanal propostos, essas pequenas
equipes (4 delas em Santos, 1 em Peruibe
- a partir da Terra Indigena Piagaguera -
etnia Tupi Guarani, 1 no Guarujd)
realizavam encontros presenciais e/ou
virtuais semanais, para o planejamento e
supervis@o das agdes

Professor JUnior, e a

Diretor
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de campo, que viabilizaram a realizagdo
de cerca de 70 agdes de incidéncia
territorial e politica, voltando-se das
populagdes de criangas e adolescentes,
trabalhadoras do sexo, populagdo em

situagdo de ruq, indigenas, num proces-

so de troca e fortalecimento
intercultural com cerca de 100 outras
pessoas alcangcadas, em diferentes

territérios e culturas.

Figura 3: Organizagéio das equipes de trabalho

Apolo 3 Geatdo

Aot e
Comunicagia

Tator 1
Equipe Guanuge

1 Fedirores do Doncs
bolsias memdras da
camunidade ol

1 Radutar de Donos

balzicta June
gradusclo Unikczp

1Parceira
Resdeme oy

Trabanadors da fede
locai

Tator &
Equips Teked
PRGOS

Tutors &

Equips Samas
Valanga

J

2 Redurares de Danas
DolgEts membros da
comunidade ol

1 Pedutar de Dancs
baleats Sne
Rraduacio Undesp

T
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A escolha dos territérios e/ou
populagdes junto das quais as agdes de
campo seriom realizadas, foram objeto
de discuss@o em encontros das equipes,
supervisionadas por profissionais de
extensa experiéncia em Reducdo de
Danos em diferentes contextos - Andrea
Domanico, Myro Rolim e Ingrid Farias, e
compartilhadas em reunides mensais
gerais, envolvendo a todes.
Identificaram-se possibilidades dentre os
territbrios onde j&@ se  inseriam
participantes da equipe, como moradores
ou trabalhadores; também aqueles ainda
mais vulnerabilizados pela retragdo das
acdes das politicas publicas no cendrio
da pandemia; além das especificidades e
contribuigbes a partir da experiéncia de
territério expandido sustentada pela
equipe que se compds a partir da Terra
Indigena Piagaguera na sustentacdo da
grupalidade diante da necessidade de
distanciamento corporal, estabelecendo
conexdes a partir do espago cibernético.

Nas suas mdltiplas dimensées, a
concepcdo de Milton Santos (1996), nos
revela a vivacidade do territério usado;
um espaco que é habitado, construido e
reconstruido por meio de agbes e
relagdes humanas. Partindo  das
contribuicées do gedgrafo, Saquet e Silva
(2008) afirmam que o  espago
territorializado ndo é apenas cendrio do

poder, mas também um de seus
fundamentos e principais instrumentos,
refletindo estruturas
subordinadas-subordinantes. Cabral
(2020) reitera que essa complexidade
dos territbérios evidencia ainda a
constituicdo de uma multiplicidade de
lugares  sociais conformados  por
aspectos  simbdlicos e  materiais
oriundos das relagdes afetivas, culturais
e politico-econdmicas de
pertencimento e

estranhamento/diferenciacdo.

A tendéncia a ndo questionar e a
aceitar esses modos de existéncia
como naturais aponta uma concepgdo
de humanidade para a qual a
populagcdo se diferencia de acordo
com o que Anibal Quijano (2010)
denominou como  superior-inferior,
primitivo-civilizado ou, ainda, racional-
irracional. Ou seja, para determinados
corpos, alguns territérios sdo naturais,
como as periferias e favelas, que
possuem, em sua maioria, moradoras
negras. (CABRAL, 2020, p. 65)

Constituidos por, e constituindo-se
enquanto instrumentos da organizagdo
social, em sua formacdo histérica e
econdmica, os territérios explicitam
hegemonias na geografia das cidades,
e seus deliberados apagamentos. Seja

pela auséncia de transporte que ndo
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para a finalidade do trabalho e em
horarios restritos, acesso a atividades de
lazer local e impossibilidades de
deslocamento para onde hd& ofertas
dessa natureza. Efetivando por vezes,
sob justificativa do progresso de uma
regido, da prote¢cdo de alguns corpos, d
expulsdo e violéncia a habitantes de um
certo territério, com grande aceitagdo
social (CABRAL, 2020).

Veronica Gago (2020) para do conceito
de corpo-territério numa analogia entre
o corpo da mulher e as colbnias, para
sustentar a leitura do corpo das
mulheres como territério de conquistas,
em processos de extragdo de riquezas
por
heteropatriarcal.

meio da violéncia colonial e
Evidenciando uma
dupla relacédo de subordinagéo entre a
combinagdo do trabalho produtivo e
reprodutivo.

Para a autorg, esse conceito-imagem
revela batalhas que estdo ocorrendo no
aqui e agora, numa relagcdo de
impossibilidade de isolamento do corpo
individual do corpo coletivo, jd que o
primeiro & composto também por
afetos, recursos e possibilidades que se
singularizam mas que que ndo sdo

individuais apenas.

¥

Propondo que a exploragcdo do trabalho

vem sendo reconfigurada como
“espoliagdo dos bens comuns da vida
onde sdo

cotidiana”, “corpos

experimentados como territoério” e
“territérios s@o vividos como corpos”,
Gago (2020) afirma que na estrutura
neoextrativista ndo se trata de escassez

Considerando a complexidade

das vivéncias, foi possivel perceber

como hd uma acdo de influéncia
reciprocaq, indissocidvel, entre corpo e
territdrio, quer seja na construgcdo de
valores e producdo de subjetividades,
quer seja na proposicdo e na efetivagdo
de politicas (GAGO, 2020;
CABRAL, 2020). A diversidade dessas
existéncias que temos nomeadas de
(SURJUS et al,
2020) que impdéem-se apesar e a partir
identidade

sociais

contra-hegeménicas

dessas violéncias, como

possivel e como movimento de
resisténcia.

Abaixo organizamos uma sintese
das principais questdes identificadas e
vividas pelas equipes que se moveram
aos encontros, e que orientaram a
materiais

producdo de respectivos

educativos de campo..
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Terra Indigena de Piagaguera - Peruibe - SGo Paulo

Populagdo indigena aldeada e em Mata Atlantica sendo a Gltima Mata de
Restinga do litoral Sul do Estado de Séo Paulo, entendendo que o ser
indigena permeia infinitos contextos.

No inicio do projeto foi proposto a
discuss@o sobre reduzir danos com d
populagdo indigena, na aldeia de
Piacaguera mas dado as condigdes
pandémicas e as consequéncias como
o colapso do sistema de salde, as
questdes sanitdrias e alimentares foi
pensado junto com nosso supervisor a
concepcgdo de territério expandido que
contempla a todos os redutores e
voluntdarios onde estdo localizados dado
o isolamento social.

Iniciamos relatérios de compreensdo a
cada encontro sobre reduzir danos,
estudos de materiais com referéncia
em salde coletiva, "A Queda do Céu" de
Davi Kopenawa, a ‘Histéria da
Humanidade Contada pelo Virus" e o
video "Parque dos Ratos” - A definigéo
de ‘'vicio" & uma fraude politicq,
iniciando um novo caminhar pelo
territério das ideias, entendendo que é
preciso reduzir danos causados na
identidade deste povo.

Dentro da floresta junto com o povo
tupi-guarani surge a proposta de
apresentar um material que
intermediasse o conhecimento desse
povo.

nhandereko
djaiko'e'y
Wa'era
nhanenhe'e

odjewy ra

DO TUPI-QUARANI:

A DISTANCIA
ENTRE NOS E
NOSSA
ANCESTRALIDADE
NOS AFASTA DE
NOS MESMOS.
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O que é Reducgao
de Danos?

E um conjunto de estratégias que
visa minimizar os danos
decorrentes do uso de drogas e
da proépria politica sobre drogas.

E envolve o que?

Compreender que o uso de
drogas é um fenédmeno humano

Defender a vida e a participacao
democratica como ética do
(GEL L

Reconhecer os direitos, os
saberes e a dignidade das
pessoas que tem problemas com
drogas

Enfrentar o proibicionismo, o
colonialismo, a desigualdade
racial, de género e de classe.

E COMPLEXO
MESMO!
OLHE SEMPRE
PARA A
RELAGAO
PESSOA
DROGA
CONTEXTO

Decolonizacao e
Reducao de Danos

A forma como tratamos o uso de
substancias em sociedade também é
afetada pela colonizacgao.

O uso ritualistico entre os povos
indigenas @ uma das diversas formas de
consumo existentes, com seus proprios
intuitos e significados.
Reducao de danos é tirar o foco da
substancia e redireciona-lo ao sujeito,
contextualizando o uso que se tornou
problematico ao seu contexto,
proporcionando autonomia e

protagonismo as pessoas e comunidade.

Namandu, o grande mistério.

...mas o que significa
decolonizar?

Decolonizar significa transcender os aspectos
colonizadores da nossa cultura, conhecendo,
valorizando e protegendo as raizes ancestrais
dos povos originarios.

Uma poderosa forma de resgate ancestral é a
linguagem! Vocé sabia que atualmente
existem 154 idiomas indigenas falados no
Brasil?

DiV3rso:
Salde Mental, Reducao de Danos e
Direitos Humanos

Somos um grupo de Estudos,
Pesquisa e Extensao que visa
promover debate e produgao de
conhecimento sobre as politicas e
praticas em satide mental, alcool e
outras drogas, contribuindo com o
desenvolvimento de metodologias
de formacao e cuidado
emancipatorios, especialmente
voltados para populagées
estigmatizadas, em situagao de
vulnerabilidade e invalidagao social.

VEM COM
, AGENTE
/diV3rso Div3rso

div3rso.unifesp.bs@gmail.com

ORGANIZAGAO: APOIO:

div3rso

Smad & dh

UNIFEST

ANTIPROIBICIONIST AS

Impresso com recurso da Emenda
Federaln.
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Medicina da Floresta

E uma filosofia que nos lembra que todo ser vivo
faz parte da floresta, sem ela perdemos nossa
membria. os rios secam, o ar fica sujo, a terra nao
da mais frutos, e todos seres humanos e nao
humanos deixam de existir.

Cada planta tem seu dom e nos ajudam a
entender como podemos nos curar. Nossos
ancestrais trilnaram um caminho que nos contam
como sobreviver num mundo que é inteiro vivo.
Porém, quanto mais impactos deixamos. mais
doengas aparecem.

Hoje esse conhecimento @ nomeado como
Fitoterapia, € vem relembrando a origem dos
medicamentos, e que foi através da vida que eles
nasceram!

Cada planta tem seu
espirito, é preciso
cuidado ao colhé-las e
aos compra-las!

"nhandereké djaiké'e'y
wa'era nhanenhe'é
odjewy ra"

Tupi-guarani

~ "adistanciaentre nés e
= nossa ancestralidade nos
afasta de nés mesmos."

__Portugués

1 0 i “, \

—

S8/dS34INN

~-0SdtAIq-
SONUA 34
oviIna3y

Y

E importante ter cuidado com os
remédios da mata, para que
tenham efeitos curativos:

Se atente com a quantidade de ervas e
se é realmente a erva certa;

Entenda que cada corpo pode reagir
de diferentes formas;

Algumas ervas precisam ser secas
antes de ingerir;

Atencao ao guardar para evitar fungos:

Quem tem pressao alta precisa ter
cuidado com a canela, pois ela
aumenta o fluxo do sangue.

medicinada
floresta

Chada tranquilidade:
- camomila

- erva cidreira

- casca de laranja

- erva de sao joao

7, P O
NN




Santos - Sdo Paulo - Bairro Marapé

Populagédo em situagédo de rua - homens entre 30 e 50 anos com uso
abusivo de dlcool (barrigudinha) e uso eventual de cocaina e maconha

Visita a alguns territbérios e
discussées com servicos onde ndo havia
incidéncia de projetos anteriores e nem
servigos muito atuantes.

Bairro popular, préximo ao canal ],
com bastante comércio local, préximo a
uma Igreja grande.

Grupo em situagcdo de rua fixado
em um local, com aceitagdo da
comunidade ao entorno, hd fornecimento
de mais de uma refeicGo por dia ao
grupo, entre outras doagoes.

Grande fluxo de pessoas do bairro e para
as missas que também se interessam por

informacgdes e parabenizam o projeto.
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O que é Reducao
de Danos?

E um conjunto de estratégias que
visa minimizar os danos
decorrentes do uso de drogas e
da prépria politica sobre drogas.

E envolve o que?

Compreender que o uso de
drogas é um fenémeno humano

Defender a vida e a participacao
democratica como ética do
cuidado

Reconhecer os direitos, os
saberes e a dignidade das
pessoas que tem problemas com
drogas

Enfrentar o proibicionismo, o
colonialismo, a desigualdade
racial, de género e de classe.

E COMPLEXO
MESMO!
OLHE SEMPRE
PARA A
RELAGAO
PESSOA
DROGA
CONTEXTO

Estratégias de cuidado
para uso de alcool

- Intercalar agua e
bebidas nao alcdlicas
durante as doses.

- Se alimentar e

antes do uso.

- Se puder prefira bebidas de
melhor qualidade e se liga
no teor alcodlico!

- O alcool pode afetar
suas memodarias e

julgamento. Vocé pode fazer
algo e se arrepender ou nem
lembrar.

- De olho na Covid-19:
Evite compartilhar sua
barrigudinha.

ATENGAO: Apesar do alcool
ser uma droga licita, ndo
significa que seja uma droga
inofensiva.

R

ORGANIZAGAO: APOIO:

DiV3rso:
Saude M I, Redugdo de Danos e
Direitos Humanos
Somos um grupo de Estudos,
Pesquisa e Extensao que visa
promover debate e producao de
conhecimento sobre as politicas e
praticas em salude mental, dlcool e
outras drogas, contribuindo com o
desenvolvimento de metodologias
de formacao e cuidado
emancipatorios, especialmente
voltados para populagées
estigmatizadas, em situacdo de
vulnerabilidade e invalida¢ao social.

VEM coM
AGENTE

/diV3rso @“ Div3rso

div3rso.unifesp.bs@gmail.com

div3rso ﬁ' @
Snrd & dr
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Cuidado ao misturar
alcool com outras
drogas

- Pode aumentar o
efeito do alcool ou da
v outra droga usada.

- Pode mudar a sensacao de

cada substancia, o que faz

com que voceé ache que esta .
careta e acabe usando mais.

v

. = b
- Risco de maiores » Ty

complicacdes. v

v
- Pode fazer com que a juncao das
drogas transforme o barato em
uma bad trip.

Se previna!

Vai sempre de camisinha! Ela te
protege de HIV, Sifilis, Hepatites e
outras infecgoes sexualmente
transmissiveis.

Nao rolou? Vai de PEP!

Saiba mais nos servigos de prevengao
em HIV/IST de sua cidade!

E lembre-se: ndo é nao! Sexo sé6 com
consentimento!

$8/dS33INN

-0SYEAIT-
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Direitos dos usuarios
e espacos de cuidado

COMAD (Conselho Municipal de
Politicas sobre Drogas)
& (13)3219-4864

ﬂ comad@santos.sp.gov.br

@ Conselho Municipal de
Politicas sobre Drogas de Santos.

MNPR- Movimento Nacional da
Populagdo em Situagao de Rua -
SP

©) /MNPRSP

Centro de Atencdo Psicossocial
Alcool e Drogas
Rua Silva Jardim, 354
& 03)3237-2681

CENTRO POP
Rua Amador Bueno, 466
Z& (13)3201-5000

ABORDAGEM
SOCIAL
Z. 0800-8817766



Santos - Sdo Paulo - Praca do Forum

Mulheres profissionais do sexo, de 20 a 60 anos. Uso de dalcool, tabaco,
maconha e cocaina. Observamos que a maioria das mulheres
profissionais do sexo eram brancas, enquanto as mulheres trabalhadoras
dos bares e as que estavam na fung¢éo de limpeza dos hotéis eram negras.

Equipe ndo escolheu
primeiramente um territério geogréfico, e
sim uma populagdo em especifico:
profissionais do sexo.

A partir dessa escolha comegamos
a mapear os territdérios de prostituicdo
através do conhecimento das pessoas
da equipe, e de um parceiro do CTA que
nos apresentou o ‘quadrilatero da
prostituicdo” - quatro ruas do Centro de
Santos, depois da primeira ida a campo,
apesar de passarmos por mais lugares,
fixamos as nossas agdes principalmente
na Av. Senador Feij6, onde sempre
passamos em quatro bares e em alguns
hotéis.

E uma rua comercial, de muito moviento,
as mulheres profissionais do sexo ficam
nas calgadas, nos bares e nas portas dos
hoéteis, conversando com o0s seus

clientes.

CTA - Centro de Testagem e Aconselhamento (IST/AIDS):

Rua Silva Jardim, 94
(13) 3229-8797

A ° 'Xe
RO 2 A DED
° A DRDED
BA MA OB
A ORMAS D
DADO NO R 0D
i‘ NCAO PO EXPO .IO 0 1 ] .
0 MEDICAMERTORL o
CIA PODESER
HORAS DEPOIS U
& SEXUAL DE RIS
PREVENGAU
10 PREV O
DROTE DA I} .
nEITO PRI ORITAR
DR JNALS DO SEXO, HOM
4 HO 5
; :irj?. PESSOAS LV ’1‘[')
:—.' ;.’ AROPOS O
REDUCAO
DE DANOS
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O que é Reducdo
de Danos?

E um conjunto de estratégias que
visa minimizar os danos
decorrentes do uso de drogas e
da prépria politica sobre drogas.

E envolve o que?

Compreender que o uso de
drogas é um fendmeno humano

Defender a vida e a participagao
democratica como ética do
cuidado

Reconhecer os direitos, os
saberes e a dignidade das
pessoas que tem problemas com
drogas

Enfrentar o proibicionismo, o
colonialismo, a desigualdade
racial, de género e de classe.

E COMPLEXO
MESMO!
OLHE SEMPRE
PARA A
RELAGAO
PESSOA
DROGA
CONTEXTO

Vocé sabia que em
alguns lugares do Brasil
e do mundo as mulheres
profissionais sexuais
estdo se juntando e
organizando pra lutar
por direitos trabalhistas?
Ta na hora de todo
mundo se ligar que
prostituicao nao é
nenhuma vergonha, €
trabalho e merece
RESPEITO, SEGURANCA
e PROTECAO!

(R0
Homog

I

DiV3rso:
Saude Mental, Redugdo de Danos e
Direitos Humanos

Somos um grupo de Estudos,
Pesquisa e Extensdo que visa
promover debate e produgao de
conhecimento sobre as politicas e
praticas em saude mental, dlcool e
outras drogas, contribuindo com o
desenvolvimento de metodologias
de formacao e cuidado
emancipatorios, especialmente
voltados para populagées
estigmatizadas, em situagdo de
vulnerabilidade e invalidagdo social.

VEM COM
AGENTE

/diV3rso ’@ﬁ Div3rso

div3rso.unifesp.bs@gmail.com

div3rso m’ @
Snad & dh
UNTFESP RENFAD- %
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HIV/AIDS fez 100 mil mortes em
9 anos
Covid-19 fez 130 mil mortes em
5 meses
CUIDE-SE!

» Ficou na pista? Mantenha

distdncia e tenha lencos
descartiveis e alcool gel na
bolsa!

« Prefira motéis e tome banho

completo quando terminar e ao
chegar em casa.

+ Nao use alcool para higienizar a

vagina e/ou o anus. Pode causar
lesdes, e rasgar a camisinha. Va
de dgua e sab3do.

« Evite compartilhar objetos

pessoais! Isso inclui copo,
garrafa, maquiagem, baseado,
canudo, agulha, cigarro,
cachimbo.

*« Em caso de febre, tosse seca,

falta de ar, procure um servigo
de saude.

[C Use camisinha!ﬁ
Nao rolou ? Vai de PEP!

Sabe que nao vai rolar?
Vai de PREP!
Saiba mais nos servicos de
prevenc¢ido em HIV/IST da sua

DR IR ST S

§8/dS33INN

~OSAEAIQ-
SONUG 3d
oyIna3d

09

”ﬂtﬂp'a,

Voltady 35
]
do spyn

X Kk 1=

Evite fazer sexo oral,
principalmente no carro, pois
assim vocé ficara vulneravel as
violéncias, ja que as ruas estao
mais vazias.

Se rolar ndo deixe de usar
camisinha!

Alguns servigos que vocé pode
precisar:

CAPS AD - Centro de Atencgdo
Psicossocial Alcool e Drogas
Rua Silva Jardim, 354

Tel: (13) 3237-2681

Defensoria Publica
Av. Sao Francisco, 261
Tel: (13) 3221-3591

PROSTITUICAC NAO

JUSTIFICA VIOLENCIA!
NOSSAS VIDAS
INPORTAR. |

CTA - Centro de Testagem e
Aconselhamento (IST/Aids)
Rua Silva Jardim, 94

Tel: (13) 3229-8797

2

Delegacia da Mulher
Rua Dr. Assis Corréa, 50
Tel: (13) 3235-4222

RRenie



Santos - Séo Paulo - Regidio do Valongo

Homens e mulheres adultos em idades variadas, usudrios de crack, alguns
em situagdo de rua e outros residentes das proximidades ou outros bairros
periféricos da Cidade.

RegiGo que possui pouca cobertura de
servigos e um territério fixo de atuacdo
do consultério na rua.

Localizado na regido Central de Santos,
bairro Valongo, cena de uso de crack,
homens e mulheres jovens e adultos,
algumas em situagdo de rua, outras
residentes dos morros proximos e outros
bairros da cidade.

Os grupos se dividem em alguns locais:
viaduto, atrds de um caminhdo, na
propria Praca (Manoel de Almeida),
além de circular pela regido.

A praca citada possui um parquinho e

uma quadra que é utilizada para lazer

das criancas e adolescentes que
residem préximo.
Local que enfrenta muitas acdes

truculentas e higienistas da seguranga
publica e limpeza urbana do municipio.
Retiram pertences, realizam abordagens

ostensivas, etc.

NAD IMPORTR
BEBADA DU

CHRAFRADR
NENHLMRA

MULHER MERECE
GER ESTUFRADA!

N

Delegacia da Mulher
Santos - (13) 3235-4222
Guarujd - (13) 3382-1992
Peruibe - (13) 3455-9241

Defensoria Piblica 3
Santos - (13) 33254900 ()
Guarujd - (13) 3355-4204

Peruibe - (13) 34553030 pepy)
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O que é Reducao
de Danos?

E um conjunto de estratégias que
visa minimizar os danos
decorrentes do uso de drogas e
da prépria politica sobre drogas.

E envolve o que?

Compreender que o uso de
drogas € um fenomeno humano

Defender a vida e a participacgao
democratica como ética do
GEL D

Reconhecer os direitos, os
saberes e a dignidade das
pessoas que tem problemas com
drogas

Enfrentar o proibicionismo, o
colonialismo, a desigualdade
racial, de género e de classe.

E COMPLEXO
MESMO!
OLHE SEMPRE
PARA A
RELAGAO
PESSOA
DROGA
CONTEXTO

Reducao de Danos
no uso de Crack

- Evite compartilhar copos e
cachimbos

-Atencao: quanto mais distante

da queima, mais protegida fica a

sua boca.
Sempre que puder, prefira o
copo plastico

beber agua antes,
durante e depois do uso.

; . o
- Evite misturar crack

e alcool para
nao transformar
o seu barato numa
bad trip.

- Dé uma pausa
entre um uso e outro!

DiV3rso:
Saude Mental, Redugao de Danos e
Direitos Humanos

Somos um grupo de Estudos,
Pesquisa e Extensao que visa
promover debate e producdo de
conhecimento sobre as politicas e
praticas em saude mental, dlcool e
outras drogas, contribuindo com o
desenvolvimento de metodologias
de formacgao e cuidado
emancipatorios, especialmente
voltados para populagdes
estigmatizadas, em situacao de

VEM coM
AGENTE

/diV3rso @ﬁ Div3rso
div3rso.unifesp.bs@gmail.com

ORGANIZAGAO: APOIO:

div3rso ﬁ @
Imad & dh
UNIFESP RENFA®~

(YT AT ANTIPROIBICIOMISTAS

L} 1 881
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vulnerabilidade e invalidagao social.
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- Sabia que a brisa depende do
humor de quem esta usando e
do clima do ambiente?

- Sempre que der, fique junto
de pessoas que vocé confia e

- Cachimbos de vidro ou
cobre esquentam menos.
Outros materiais podem ser
mais toxicos;

- Cuidado com a escolha
do isqueiro!
O que pode parecer mais
barato pode acabar com
seu "barato"!

- Vai sempre de camisinha!
Ela te protege de HIV, Sifilis,
Hepatites e outras IST.

- Nao rolou? vai de PEP!

- Saiba mais nos servicos de
prevencao em HiV/IST de sua
cidade!

- E lembre-se: ndo é nao! Sexo so
com consentimento!

em lugares protegidos! ?
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Direitos dos usuarios
e espacos de cuidado

COMAD (Conselho Municipal de
Politicas sobre Drogas)

2 13)3219-4864
ﬂ comad@santos.sp.gov.br

% Conselho Municipal de
Politicas sobre Drogas de Santos.

Abordagem Social
4. 0800-8817766

MNPR- Movimento Nacional da
Populagdoem gguaqao de Rua -

€ /MNPRsP

CAPS AD - Centro de Atencgdo
Psicossocial Alcool e Drogas

’-‘ Rua Silva Jardim, 354
=2 Tel: (13) 3237-2681

CENTRO POP
B Rua Amador Bueno, 446
= (13) 3201-5000

Secraids - Centro De
Referéncia Em AIDS

M Rua silva Jardim, 94
Z5  (13)3229-8799



Santos - Sdo Paulo

Acdes itinerantes com criangas e adolescentes

As discussbes acerca das agdes foram
pensadas coletivamente a principio
com o Caps TO Lligado que trouxe a
dimensGo de territorialidade ndo
alcancada e a dimensdo itinerante dos
territorios. Dentro deste processo pensar
nos  parceiros pdra  Agruparmos
estratégias possiveis.

Apdbs algumas rodas de conversas entre
os Redutores de Danos do processo
formativo, trabalhadores e adolescentes
foram

referenciados no servigo,

construidas  algumas agcdes  nos
territérios mapeados.

A concepcdo utilizada e escolhida foi
possivel através de escuta coletiva para
compreensdo do que fazemos diante do
contexto atual. Os parceiros trouxeram
suas reflexbes e questbes cotidianas,
sendo pensadas oficinas criativas, rodas
de conversas, como ferramentas de
aproximagdo com os adolescentes dos
territérios.

As caracteristicas dos territoérios s@o
muito distintas: - Territério do Mercado -
apresenta uma circulagdo de pessods

em situagdo de rua, moradias precari-

zadas, corticos e uma quantidade
considerdvel de criancas de 6 a 11 anos
brincando a noite sem supervisdo;

- Territério Praca do Férum - Grande
transito de puUblico diverso, pessoas em
situacdo de rua, profissionais do sexo,
agrupamento de adolescentes, grupo
de idosos, pequenos comeércios;

- Territorio Praca dos Palmares - grande
fluxo de criangas adolescentes que ali
buscam diversdo entre a pista de skate,
parque infantil e manobras com suas
bicicletas. Entre o] grupo de
adolescentes entre 11 a 14 anos. Os mais

velhos ficam no cuidado com os
demais;
- Territério Praga do BNH - & um

territério onde hd grande concentragdo
de conjunto habitacional, shopping,
quadra de esporte, mesas de jogos

~

direcionadas a terceira idade, parque

infantil, pequenos comércios, alguns
grupos de criancas, familias e
adolescentes, que ali buscam

possibilidades de recreacgdo.

- Territério Caruara - regido continental,
e por isso apresenta-se diferenciagdo
entre os demais. Lugar este onde a
comunidade vive em maior contato
com da natureza, porém com maior
auséncia do Estado.
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O que é Reducao
de Danos?

E um conjunto de estratégias que
visa minimizar os danos
decorrentes do usode drogas e
da prépria politica sobre drogas.

E envolve o que?

DiV3rso:
Salde Mental, Reducao de Danos e
Direitos Humanos

Somos um grupo de Estudos,
Pesquisa e Extensao que visa
promover debate e producao de
conhecimento sobre as politicas e
praticas em saliide mental, dlcool e
outras drogas, contribuindo com o
desenvolvimento de metodologias
de formacgao e cuidado
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Compreender que o uso de
drogas é um fenémeno humano

Defender a vida e a participagao
democratica como ética do

cuidado
Reconhecer os direitos, os VEM coM
saberes e a dignidade das AGENTE

pessoas que tem problemas com
drogas

Enfrentar o proibicionismo, o
colonialismo, a desigualdade
racial, de género e de classe.

ORGANIZAGAO:

OLHE SEMPRE "
PARA A
RELA(;RO diVBFSO
PESSOA Imade i
DROGA UNIFESP
CONTEXTO (L A

pREL LY LIESY

Adolescente é sujeito de direito! Tem muita coisa a
ensinar e procura informag¢oes com quem confia!
Se liga ai nessas dicas para ajudar os parceiros e

parceiras, e ndao acabar com a brisa do rolé: Y

« Sabia que a brisa depende do humor
de quem esta usando e do clima do
ambiente? Sempre que der, fique junto
de pessoas que vocé confia e em
lugares protegidos.

« Comer e tomar agua antes durante e depois de ~
beber ajuda a ficar até o final da noite sem dar
P.T.

« Misturar alcool com outras drogas aumenta
a chance de acabar com o rolé.

Maconha é planta mas nao é inofensiva!
Misturar com alcool pode dar ruim!

« Amigo ta mal? Se der, leve para um lugar calmo, protegido
e ventilado. Deixe deitado de lado para ndo engasgar se
vomitar. Nao melhorou? Procure um servico de saude.

+ Se os amigos vao baforar, o risco de cair e bater a cabeca é
alto. D& um toque pra fazer sentado, e fique de olho na
respiracao para poder ajudar numa urgéncia.

Use sempre camisinha! Ela te protege de gravidez e de outras
paradas (HPV, HIV, Hepatites, Sifilis..)

Respeite as mina! Ndo é nado! Sé faga sexo com quem puder e

consentir.

emancipatorios, especialmente
voltados para populacées
estigmatizadas, em situagao de
vulnerabilidade e invalidagao social.

div3rso.unifesp.bs@gmail.com
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* Que acompanhante é um direito
do adolescente e nao pode ser
uma barreira para acessar o
servi¢o de saude?

E ai, Douglas, bora
queima um aqui
olhando o mar?

/ Pow, cara, pra
mim ndo rola, cé
sabe que eu rodo
muito menos...

Go aguenfo mais
ser enquadrado e
aqui 6 embacado,
os cara ja fica de
olho em mim.

(

N

PAPO DE LUTA

A"‘.(\

VOCE SABIA?

* Que o trafico de drogas é considerado uma das
piores formas de trabalho infantil, que lembra o
trabalho escravo*?

Por que entao os adolescentes sdo
submetidos a medida socioeducativa e nao
medida de protecao?

Bora somar na luta para mudar essas cenas?

*Convengao da Organizacao Internacional do Trabalho (OIT
n.182/1999); Decreto n.3597/2000; Decreto n.6481/2008

o

QUER SABER MAIS? Chega no CAPS T6 Ligado!
Rua Campos Melo, 298 - Tel: (13) 3221-8367

—,
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Guaruja - Séo Paulo

Pessoas em situacdo de rua que fazem uso abusivo de substéncias
psicoativas como alcool, crack e cocaina, em geral homens adultos na
faixa de 25-40 anos, mas também algumas mulheres, algumas
travestis/transexuais, e idosos.

Desde o inicio das atividades
fomos gradualmente pensando nos
territérios que achdvamos importantes
de serem abordados e que viaomos a
possibilidade de fazermos alguma
intervengcdo. A partir disso, em um
primeiro contato vindo de uma
demanda de uma moradora da Vila
Baiana, que na época acompanhava a
formacdo de RD nas sextas-feiras,
comegcamos a nos aproximar do Lar
Elizabeth e pensar em agbes mais
concretas.

Nesse caminho, o Consultério na
Rua surgiu como um importante
parceiro para pensar territdrios para
além do Lar Elizabeth, e a partir da
parceria com O servigo sondamos as
demandas do territério da Praia de
Pitangueiras. Visto que a Pitangueiras j&
estava bem assistida pelo CnaR,
voltamos a pensar no territério da Vila
Baiana, até que nos aproximamos de
fato com a Vila Jdlig, local que foi

escolhido para as nossas agoes.

As acdes na Vila Jdlia ocorreram
na praga que fica em frente ao
Cemitério da Saudade.

Foi escolhido por apresentar uma
populagdo em situagdo de rua e de
grande vulnerabilidade e que faz uso de
substdéncias, principalmente dlcool e

crack.

Disponivel em:
https:/ /www.alamy.com/stock-photo-smoking-c
rack-cocaine-11076612.ntml
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O que é Redugao
de Danos?

E um conjunto de estratégias que
visa minimizar os danos
decorrentes do uso de drogas e
da propria politica sobre drogas.

E envolve o que?

Compreender que o uso de
drogas é um fenomeno humano

Defender a vida e a participacdo
democratica como éticado
cuidado

Reconhecer os direitos, os
saberes e a dignidade das
pessoas que tem problemas com
drogas

Enfrentar o proibicionismo, o
colonialismo, a desigualdade
racial, de género e de classe.

E COMPLEXO
MESMO!
OLHE SEMPRE
PARA A
RELAGAO
PESSOA
DROGA
CONTEXTO

. JARDIM BOA
° ESPERANCA
(¢ (VICENTE DE CARVALHO)

JARDIM
CONCEICAOZINHA
(VICENTE DE CARVALHO)

DiV3rso:
Saude Mental, Reducao de Danos e
Direitos Humanos
Somos um grupo de Estudos,
Pesquisa e Extensao que visa
promover debate e produgao de
conhecimento sobre as politicas e
praticas em saude mental, élcool e
outras drogas, contribuindo com o
desenvolvimento de metodologias
de formacao e cuidado
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Rede Guaruja

0 REAVIVAS
REDE DE ATENDIMENTOS AS
VITIMAS DE VIOLENGIA
B, QUINTO BERTOLDA, 27, VILA MAIA
3386-2855 / 3342-4497

@ oom
DELEGACIA DE DEFESA DA MULHER
A, WASHINGTON, 227, VILA MAIA
3382-1992 - 3355-4468
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R. DR. FERNANDO NASCIMENTO,
6540, BALNEARIO GIDADE ATLANTICA
3392-1148 - 3382-5081

O creas
R, MONTENEGRO, 455, VILA MAIA
3384-5070

emancipatorios, especialmente
voltados para populagoes
estigmatizadas, em situagao de
vulnerabilidade e invalidagao social.

div3rso.unifesp.bs@gmail.com
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Todos esses homens que tém
fome, todos esses homens que tém
frio, todos esses homens que tém
medo.. Todos esses homens que
nos causam medo, que esmagam
a joéia mais preciosa de nossos
sonhos, que perturbam a fragil
curva de nossos sorrisos, todos
esses homens diante de nés que
ndo nos perguntam nada, mas aos
quais fazemos perguntas
estranhas. Quem sdo eles? Eu
pergunto a vocé, eu pergunto a
mim mesmo: quem sdo essas
criaturas famintas de humanidade
que se apoiam contra as fronteiras
impalpéveis (mas, como sei por
experiéncia propria, terrivelmente
nitidas) do  reconhecimento
integral?

(..) 0 que ele espera é nunca mais
sofrer.
(...) Ele é a prépria dor

Frantz Fanon (2021, p. 37-40)

¥ ¥

¥

Nos encontros estabelecidos, as equipes
puderam vivenciar, para além das
experiéncias de ndo lugar que as
populacdes priorizadas sdo
constrangidas a habitar, também o que
Milton Santos (1996) nomeia de “lugar”,
espacos do acontecer solidario, onde se
produzem usos e valores de natureza
cultural, econdbmico, social, sede da
resisténcia civil. Durante as trocas
semanais, ao longo de 4 meses foram
inseridos insumos como: preservativos
internos e externos, impressos
informativos incorporados e avaliados ao
longo do Projeto, itens de higiene e de
prevencdo a Covid-19, itens alimenticios,
materiais para expressdo artistica e
musical, roupas.

Medidas de biosseguranca foram
tomadas como constituicdio de pequenas
equipes e preservagdo do
distanciamento, no caso da terra
indigena, onde também foi apontada a
necessidade de problematizagdo do uso
de material impresso e seu impacto
ambiental. Junto das mulheres
profissionais do sexo, foram
acrescentados aos insumos absorventes,
lencos umedecidos para higiene intima e,

da mesma forma,
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cuidados especificos com relagdo aos
hordrios e rotina de trabalho.

A aproximagcdo permitiu
formas de autocuidado e cuidado

refletir

comunitario, muitas vezes invisibilizadas
ou deslegitimadas, desde a colonizagdo,
tendo como uma das preocupagdes d
transmiss@o de conhecimento fora de
um olhar colonizador com vistas a uma
educagdo libertadora, o que
sempre se deu como previsto e sem
equivocos e perdas Percebemos que os
itens alimenticios, valorizados por noés
pela poténcia de conexdo social, e
materialidade de uma das orientacdes
no consumo de diferentes substdncias,
também eram disponibilizados por meio
de acdes populares, porém de cunho
caritdrio, que aconteciam com alguma
frequéncia. Surpreenderam a abertura e
a demanda por escuta e didlogo.
Vinculos que foram vencendo
desconfiancgas, aproximacgdo
gradativa, e por meio de atividades

nem

numa

[adicas, plasticas e musicais,
conformando varaus e um bazar.
Foram realizadas pactuacdes

acerca da postura e de cuidados entre a
equipe, como estar sempre de camiseta
de identificacdo do projeto, ndo ir a
campo sozinho, em dupla ou mais
pessoas para fazer a abordagem, ndo
fazer perguntas invasivas, compreender
a dinédmica do territério, os riscos,
viabilizar autorizagdes para adentrar
algumas cenas de uso, convi-

¥

dar para permanéncia sob nossas
tendas.

A atengcdo as
diferentes ordens foram agenciadas
junto de trabalhadores de servigcos
parceiros, alguns do quais compondo

enquanto tutores do projeto.

demandas de

Vivenciamos inidmeras dificuldades,
como a inexperiéncia de muitos
participantes, as vivéncias de

reproducdo do racismo e machismo, a
estranheza com nossas diferencgas
culturais e socio-econdbmicas, o temor
pelo contdgio da Covid-19, a falta de
estrutura de locomocgdo das tendas,
mesas, cadeiras e insumos. No territoério
houve a dificuldade de trabalhar a
questdo da pandemia, prevencdo da
Covid, uso de mdscara - o que &€ mais
um virus diante da mortificagdo
cotidiana e deliberada dessas

populagdes? Além das limitagdes dos

encontros online, onde ficGvamos
separados naAs pequenas equipes,
juntos no ambiente virtual, com

participagdes externas de convidados e
outros participantes - equipamentos
com menor capacidade que ©
oscilagdo da conexdo,
acustica e dudio muito ruim na prépria
universidade

necessdario,
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(efeitos da asfixia financeira das
Instituicées Federais de Ensino Superior).
E a mesma sensagdo que atravessa
esses projetos quase sempre - d
contra-hegemonia da Reducdo de
danos frente a organizagdo hierarquica,
asséptica e prescritiva de alguns
servigo, e a insuficiéncia de tempo.. O
desejo de implementagcdo da Redugdo
de Danos enquanto politica pdblica e
perene de cuidado.

Na geografia do conhecimento,
Cabral (2020) resgata em Grada
Kilomba (2019) o alerta de que a
academia pode ser um territério de
interdicbes e violéncia, de predominio
da ordem colonial de fala, reafirmando
para parte da populagdo que ela é
estranha a esse lugar, inferiorizando
seus discursos e epistemologias, a
subalternizando. Contudo, a autora nos
lembra, que segundo Conceigdo
Evaristo (2010), os quilombos eram dreas
localizadas de dificil acesso, para as
quais a populagdo escravizada fugia em
busca de refugio, e I& encontrava, uma
organizacdo de resisténciq, territério de
enfrentamento e auddcia.

Entendemos, inspirados por essas
mulheres, e pelo amigo Emiliano (DAVID,
2018), a convocagdo ao
aquilombamento também da
universidade, numa abertura inovadora,
em gue a mesma possa, diante do atual
cendrio de profundos ataques e
constrangimentos, se tornar territorio de
vida e esperanca, onde se produzem
encontros na diferenca, multiplicando
parcerias, leituras de mundo, e
conhecimentos libertdrios.

Felizmente, considerando a realidade da

¥

pandemia de Covid-19 e da quarentena
discriminatéria, além de tantos outros
desafios compartilhados, tivemos ao
longo  do projeto  somente 2
participantes que iniciaram
posteriormente os encontros por terem
sido infectados, 6 testagens negativas
de pessoas sintomaticas, 1 um positivo
em rastreamento (assintomatica).
Consideramos que o
desenvolvimento de um projeto de
reducdo de danos na Baixada Santista,
que apostou na diversidade
protagonista, é historicamente muito
significativo, pois foi onde ela comecou
a ser implantada no Brasil na década de
1980. De estratégia de prevengdo ao
HIV/Aids entre usudrios de drogas
injetaveis  (UDI) & estratégia de
promogdo de salde e de autonomia
dos sujeitos, a redugdo de danos
mostra-se uma estratégia decolonial ao
incorporar criticas e alternativas &
colonialidade dos saberes e prdticas
subjacentes das politicas proibicionistas e
de cardter necropolitico, fundadas no
racismo e no machismo estruturais, na
heteronormatividade e na dominagdo
de classe que  sustentam  as
desigualdades estruturais desde que
estas terras e gentes passaram a ser
colonizadas pela branquitude
eurocéntrica.
Num momento critico de reiterados
ataques 4 ciéncia, as universidades
publicas e as politicas de saude mental
NO NOSsSO pdis, o projeto reitera seu
cardter de resisténcia, assumindo o
compromisso publico de produgdo e
compartilhamento do conhecimento, de
defesa do SUS e dos direitos humanos,
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através da articulagdo e fortalecimento
de redes governamentais, ndo
governamentais e da sociedade civil.
Dessa forma, a universidade publica
mais uma vez reafirma seu papel na
construcdo critica e coletiva de saberes,
praticas, sujeitos e redes que possam
promover uma sociedade mais justq,
plural, democratica, comprometida com
a defesa de vidas e promogdo da
cidadania.

Estivemos juntos, acreditando
num processo de educacdo
democrdatica que &, portanto, também
de aprendizado, vivencial na medida em
que nossa diversidade, que é nossa
maior riqueza, pode também explicitar a
dureza da desigualdade - na
racializagdo das oportunidades e das
violéncias, na exposicdo desigual de
nossos corpos e identidades, na
reproducdo da colonialidade do poder.
Sempre nos perguntando: valeu a pena?
Acreditamos que essa partilha seja a
nossa resposta!l

Desejando que o0s encontros a
partir desse livro sejam fonte de
inspira¢cdo para tantos outros coletivos e
nos alimente a prosseguir!!!

Axé!
Aweté katu!

Obrigadal!
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1. Uma breve historia das drogas e os diferentes sentidos de uso

TEMPEROS, REMEDIOS,
ESPECIARIAS,
PERFUMES,
EUFORIZANTES,
INEBRIANTES, TONICOS,
SEDANTES, DA PIMENTA
AO OPIO, DO SANDALO
AO CAFE DO
COGUMELO AO
CRAVO, DO TABACO
AO CANHAMO, DO
ACAFRAO AOS SUCOS
FERMENTADOS DO MEL,
DAS UVAS PASSAS OU
DOS CEREAIS”

(Carneiro, 2017, p.25)

Thiago Godoi Calil

O QUE SAO AS DROGAS?

Esta pergunta ¢é de dificil
resposta, e infelizmente o atual debate
em torno das drogas com frequéncia
limita-se a respostas simplistas a
partir de valores morais associados a
ilegalidade de algumas substancias. E
comum reconhecermos como drogas
as substancias relacionadas  ds
consequéncias negativas associadas
ao uso de determinadas substdncias
ilicitas efou suas implicagées sociais,
morais e financeiras, mas pouco
refletimos sobre os demais contextos
em que as drogas estdo
historicamente presentes em nosso
cotidiano. Desta forma, vale lembrar
que a relagdo da espécie humana
com as drogas é histérica, muito antes
das recentes politicas de controle do
inicio do século XX que determinaram
0 que é ou ndo proibido (Aradjo, 2012).
O objetivo deste texto & tracar um
breve resgate de  experiéncias
histéricas da humanidade com
determinadas substéncias, e assim,
ampliar nossas compreensdes sobre
os diversos sentidos atribuidos a
diferentes contextos de uso de

variadas substdncias psicoativas.

)
)
)

)

)
)
)




DESDE SEMPRE

O uso de substdncias psicoativas esté
intimamente  relacionado com d
existéncia humana. O historiador
Henrique Carneiro aponta as quatro
motivagdes bdsicas como impeto vital
instintivo de nossa espécie: a sede, a
fome, o desejo sexual e a busca pela
drogas, e é principalmente nas plantas
que historicamente fazemos estas
descobertas psicoativas (Carneiro, 2017).
Segundo o sociélogo espanhol Antonio
Escohotado (Escohotado, 2004), a
constante observagdo e interagdo entre
o mundo animal e vegetal disparou
in0meras experimentagcdes, como d
determinada ingestdo de
maduras por diversos animais nas
savanas africanas. A fruta amarula,
quando estd bem madura, passa por
um processo de fermentacdo natural,
tornando-a alcodlica, e assim, quando
ingerida, pode causar a embriaguez em

diversos animais como

marulas

macacos,
elefantes e girafasl'. A observacéo
humana desses comportamentos de
animais selvagens proporcionou novas
experimentagdées que ao longo do
tempo foram ganhndo  sentidos
simbdlicos entre as mais diversas

experiéncias, sejam elas: curativas,
religiosas, magicas ou recreativas.
Praticamente em todas culturas ao
longo da histéria existiu o uso de drogas
para determinados fins, com a rara
excecdo dos esquimds, devido a
escassez de flora e fauna em seu gélido
habitat natural.

Pinturas rupestres de 6.000 A.C.
em cavernas da Argélia no norte da
Africa ilustram figuras animadas com
cogumelos mdagicos nas mdos, que
provavelmente ilustram a utilizagdo dos
cogumelos em contextos rituais de

contato com o sagrado. Registros
iconogrdaficos como estes sGo uma das
mais antigas evidéncias que consagra
esta intima relagdo entre a humanidade

e as drogas (Samorini, 2016).

DAIRA HORI (DUHIGO)
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Neste caminho  histérico, é
importante assinalar o movimento de
globalizagdo pautado pelo comércio de
mercadorias, que pelo menos desde
1492, promoveu a grande circulagdo de
produtos na época conhecida pelas
grandes  navegagdes. E  comum
escutarmos sobre produtos como as
especiarias vindas do oriente para fins
gastrondémicos, como a canelag, o cravo,
o orégano, o pau-brasii e a
noz-moscada, mas neste periodo
circularam também por todo o planeta
os ‘temperos da alma’, substdncias
psicoativas como o haxixe, a maconha,
o agUcar, o 6pio, o café, o tabaco, entre
outras. O termo ‘droog’, em holandés,
significa coisas ressecadas, e era a
designagdo dada a estas mercadorias
pela necessidade de passarem por
processos de secagem para possibilitar
o longo transporte maritimo (Carneiro,
2005). Vale também mencionar que as
vestimentas da tripulagdo e as velas dos
navios da coroa portuguesa e
espanhola eram confeccionadas de
filboras cafnamo, mais conhecida
popularmente por maconha (Garat,
2013).
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Contudo, estas substdncias eram
retiradas de seu contexto de uso original
em que muitas vezes seu UusO erd
permeado por  valores culturais
tradicionais, e ao serem deslocadas para
outros contextos, eram atribuidos novos
sentidos para determinados usos. Um
bom exemplo de uma substéncia que
passou por grande ressignificagdo & o

Tabaco.

Nativo das Américas, o uso tradicional
indigena de tabaco foi absorvido pelos
europeus e levado com euforia ao velho
mundo sob os encantos de suas
propriedades medicinais.

Entretanto, as forcas da igreja
catdlica inicialmente condenaram e
proibiram o uso de tabaco na Europaq,
pois a constante inspiracdo e expiracdo
de fumaca pela boca foi associada a

‘coisas do demonio’.

J& o café, bebida tdo comum em
nosso dia-dia brasileiro, € nativo da
Etidpia, e dificilmente o reconhecemos
como uma droga estimulante eficiente e

com alto potencial de dependéncia.

Curiosamente, o café foi proibido na
RUssiq, e seu consumo era passivel de
puni¢cdes severas, como por exemplo, a
tortura (Escohotado, 1997).

Mas o café & uma droga? No senso
comum, o que chamamos de drogas sdo
as substdncias psicoativas que
geralmente associamos a criminalidade,
porém, qualquer substéincia psicoativa
tem o poder de alterar o funcionamento
do nosso sistema nervoso central. Assim,
substdncias como o café e o agucar, que
cotidianamente reconhecemos como
alimentos, também podem ser
consideradas drogas psicoativas.
Quando vamos a farmacia e compramos
um medicamento para algum
desconforto emocional ou fisico, por
exemplo, ndo associamos este ato como
contato com as drogas, mesmo que o
adquirimos em estabelecimentos
comerciais comumente identificados

como ‘Drogarias’.

49



¥

Diversos remédios que possuem
propriedades terapéuticas importantes
podem ser extremamente nocivos se
utilizados de forma indevida e fora da
prescricdo médica, e assim passamos
facilmente a reconhecé-los também
com sentido pejorativo associado das
drogas efou venenos. Sim,
medicamentos também sdo drogas, e
muitas vezes a diferenca é que no caso
das medicagbdes a droga consumida é
regulamentada, e muitas vezes prescrita
por um médico, diferente das
substdncias ilegais que ndo possuem
regulamentagdes para 0 uso e nem
controle de qualidade, além de
alimentarem o controle do mercado por
meio de abusos e violéncia. Assim, seja
na farmacia, no bar ou em festas infantis
cheias de aglcar, estamos sempre em

contato com as drogos.

Praticamente

¥

Desta forma, para determinar o
que de fato s@o as drogas, sempre
temos que considerar ndo somente a
substancia, mas também a pessoa e o
contexto em que esta estd sendo
consumida.

O fato & que estas substdncias
estdo sempre presentes em nossas
vidas, sejam como alimentos,
medicamentos ou para fins rituais e/ou
recreativos.

A ateng¢do para o contexto no uso
de substancias psicoativas é
determinante, e inevitavelmente nos faz
pensar no atual contexto que estamos
vivendo.

Em 2020 e 2021 atravessamos
momentos de isolamento social
devido a pandemia da COVID-19, e
assim nos deparamos com novas
formas de encarar o cotidiano, e
consequentemente faz-se necessdrio
atengdo a novos sentidos na nossa

relagdo com as substdncias.

todas as culturas

humanas fizeram uso de alguma
substéncia: aliviar a dor, melhorar o
desempenho ou entrar em conexdo

com o divino.
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Como vimos, € intrinseco do
humano se relacionar com as drogas, e é
utdépico imaginar um mundo sem a
interagdo com estas substdncias, seja o
acucar ou o café do dia-dia ou o
ritualistico uso de charas?  nas
cordilheiras do Himalaia (Oliveira, 2016).
Mas é preciso atencdo, pois como afirma
o soci6logo espanhol Antonio Escohotado,
“naturalmente, os valores sustentados por
cada sociedade influem nas ideias
formadas sobre as drogas” (Escohotado,
1997 p.27), e para além das diferencas
entre licitas ou ilicitas, ndo podemos
simplificar a realidade e reproduzir rétulos
reducionistas que podem reforcar os
danos do preconceito, como por exemplo
a associagdo rasa entre uso de crack,

pobreza e criminalidade

2 Resina da maconha extraida com as plantas vivas, diferente do haxixe que é extraido das plantas secas.
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Alids, muitas das proibicbes ao
longo da histdéria, pouco ou nada
estiveram relacionadas com
consequéncias do uso sob a salde e
bem estar das pessoas, mas sim por
interesses politicos e econdmicos. A
famosa que proibiu &
ingestdo de dlcool nos EUA por 13 anos
entre as décadas de 1920 e 1930
principalmente por pressées morais da
igreja protestante, ndo
muito.Rapidamente o dlcool voltou a ser
legalizado, regulamentado e taxado,
como forma de alavancar a economia
apds a grande depressdo econdmica
da bolsa de Nova lorque em 1929. Muitas
das drogas proibidas que conhecemos
hoje, como por exemplo, a maconha, a
heroing, foram
anteriormente medicamentos vendidos
legalmente em farmdcias e drogarias
até o inicio do século XX, quando
iniciou-se também as classificagcdes
médicas e
substéncias, como uma das pioneiras
de Louis Lewin intitulada ‘Phantastica”,
datada de 1924 (Lewin, 1998).

Assim, Antonio Escohotado (1997)
acrescenta a importéncia de “conhecer
a sequéncia temporal reacoes
ajuda a ndo confundir causas com
efeitos” (p.28), ou seja, ndo cair em
armadilhas morais, estigmatizantes e
desrespeitosas, como as consequéncias
da histérica associagdo

“Lei Secda”,

durou

cocaina e a

etnoboténicas das

das

¥

entre uso de maconha e cultos
religiosos afrodescendentes no norte e
nordeste brasileiro, como no Pard, Bahiag,
Pernambuco, Alagoas e Maranhdo
(Saad, 2018).

Sobre a pergunta no inicio do
texto, “O que sdo drogas?”, a proposta
ndo é fechar em uma resposta Unica,
mas sim considerar as circunsténcias
de cada localidade com 0 mesmo peso
das propriedades farmacoldgicas de
cada substdncia. Desde a taga de vinho
com fim religiosos ou festivos, até o uso
sagrado do cactus peyote no México e o
uso da alucindgena casca da raiz de
iboga em rituais das tribos Bwiti do
Gabdo na Africa. (Pinchbeck, 2007). O
antropblogo espanhol Oriol Romani
reconhece a capacidade das drogas
provocarem mudancas no
funcionamento do nosso organismo,
como na percepgdo, coordenagdo
motora entre outras, mas destaca
também que os efeitos e as
consequéncias e fungdes sociais destas
praticas sdo produtos de definicdes
culturais, politicas e econdmicas de
cada época (Romani, 2008). Somente
assim é possivel nos aproximarmos de
uma compreensdo mais realista se
estamos falando de “drogas”, alimentos,
remédios, venenos ou substdncias
utilizadas em contextos ritualistico.
Confesso que gosto da pertinente
reflexdo de Escohotado ao afirmar que
as drogas:
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Sé&o substéincias determinadas, mas os
modelos de administracdo dependem
muito do que se pensa sobre elas em
cada empo e lugar. Concretamente, as
condi¢cdes de acesso ao consumo séo

tdo decisivas como aquigo que é
realmente Consumido"(Escohotqdo, 1997
p.29)

Assim, cabe a noés, e da relacdo
que estabelecemos com as drogas,
que depende sempre do contexto e do
sentido atribuido a este uso, determinar
se seu uso trard beneficios ou prejuizos.
Como destaca Escohotado, “a
alternativa ndo € um mundo com ou
sem elas. A alternativa & instruir sobre
seu emprego correto ou demonizd-lo
indiscriminadamente: semear o
conhecimento ou semear a ignordncia”
(Escohotado, 2004 p.192).

O didlogo sobre esta temdatica
torna-se fundamental para refletirmos
o papel destas substdncias em nosso
tempo. Para isso, tracei aqui uma breve
linha de raciocinio que engloba fatores
historicos e atuais na reflexdo sobre o
tema, abrindo novos dngulo .de visdo
sobre o uso de substéncias e os valores
culturais a ele associados. Esta reflexdo
é fundamental para o cultivo de novos
aprendizados e experimentacdes nessa
intima relagdo entre nés e as drogas,
que nitidaomente requer uma revisdo
das nocivas politicas de drogas da
atualidade.
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2. Reducdo de danos sociais e a satide associados ao uso de alcool
e outras drogas no mundo e no Brasil*

Andrea Domanico

INTRODUGAO

O desenvolvimento da humanidade
caminha junto com o wuso de
substdncias e se nos remetermos aos
aspectos culturais, sociais e individuais,
através da histéria encontraremos em
obras de artes, , por exemplo, os rituais
de uso de drogas, as formas de uso, as
paraferndlias, as cenas  grupais
retratadas em livros e em algumas
obras. Contudo, no que tange &
Redugdo de Danos associados ao uso
de drogas, encontraremos as
referéncias “oficiais” a partir de 1926 no
Relatdrio Rolleston, que preconizava “o
direito dos médicos ingleses de
prescrever suprimentos regulares de
opio a dependentes dessa droga em
situagbes em que o paciente estivesse
sujeito a riscos além de um conjunto de
recomendagdes feitas por uma
comissdo interministerial, presidida pelo
entdo ministro da Sadde da Inglaterra,
sir Humphrey Rolleston”. (Domanico
20086)

O século XX passa a ser a referéncia
para a discussdo, ainda maior, do lugar
social das pessoas que usam dlcool e
outras drogas.

*Este texto &€ uma reflexdo sobre a participagdo na mesa: Redugdo de danos socidis e saude associados ao uso de dlcool e outras drogas no
Mundo e no Brasil, que aconteceu no ano de 2020 no curso: REDUGAO DE DANOS: FORMAGAO TEORICO-PRATICA E INCIDENCIA POLITICA NA
BAIXADA SANTISTA,  de forma online. Buscarei aqui referenciar alguns aspectos apontados na minha fala.




Tivemos o marco do relatdrio
Rolleston em 1926, varias conferéncias
internacionais sobre o “problema
mundial das drogas” e a instalagdo.
macica da politica proibicionista a partir
da década de 1970 em varios paises. (Da

Ros, 2020; Ribeiro, 2020).

Esta politica que chamamos de
proibicionista , conhecida também
com o nome de “Guerra as Drogas”,
ganha escopo nos Estados Unidos e
passa a ser incorporada em varios
paises do mundo.

Na mesma época, a Holanda fez
uma série de mudang¢as na sua lei
sobre drogas num caminho oposto,
passando a ter grupos de usudrios que
se relnem com o governo para pensar
as politicas publicas sobre drogas, um
avango na  discussGo com a
participagdo ativa dos grupos de

usudrios.

Em 1984, os junkies (Usudrios de
Drogas injetveis) relataram, em uma
reuniio com o governo holandés, o
crescente aumento de Hepatite B entre
seus pdres e solicitaram que o governo
passasse a fornecer seringas novas em
troca das usadas.

Dessa forma, surgiu o primeiro
Programa de Trocas de Seringas (PTS)
no mundo e

usadas por novas

P

podemos dizer que & neste momento

que surge a Reducgdo de Danos da salde

associadas ao uso de drogas injetaveis
(Domanico 2006).

Em 1985, com o sucesso do PTS de

Amsterdam na Holanda, o maior
conhecimento sobre as formas de
transmiss@o do HIVAids e os ndmeros
crescentes de notificacdes de casos de
infecgdo pelo HIVAids e das Hepatites
Virais entre usudrios de drogas
injetéveis (UDI). Esta acdo também
passa ser vista também como uma
forma de incorporacdo das pessods
que faziom uso de drogas injetaveis

aos servigos de saude.
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A REDUGAO DE DANOS ASSOCIADOS AO USO DE DROGAS NO BRASIL

No Brasil, a discuss@o e implementacdo
das estratégias de redugdo da danos
surgiu em 1989, com o projeto ousado
da prefeitura de Santos, na gestdo da
prefeita Telma de Souza e seu secretdrio
de Salde, Davi Capistrano que, junto
com o médico Fabio Mesquitq, iniciaram
O primeiro projeto de troca de seringas
usadas por novas naquela cidade. A
justificativa para a implementa¢cdo do
PTS era imediata: com 50% dos UDI
sendo notificados como portadores do
HIV, o programa aparecia como uma
emergéncia de salde publica. Segundo
Fdbio Mesquita, Santos foi assim a
“primeira cidade a propor uma
estratégia de Redugdo de Danos para
conter o avango da epidemia de HIV
entre usudrios de cocaina injetavel, que
eram, a ocasidio, associados a 50% dos
casos de aids da cidade.” (Mesquito,
2020, p. 11). Mas o programa de Santos
foi severamente atacado pelo Ministério
PUblico, que enquadrou os responsaveis
na Lei 6.368-76 alegando que eles
estavam auxiliando e incentivando as
pessoas a fazerem uso de drogas ilicitas

ao garantirem acesso a insumos para o

uso seguro de drogas injetaveis, de
forma que o programa teve que ser
adiado e, posteriormente, passar a ser
ONG

N&o-Governamental).

desenvolvido por uma
(Organizagéo
Contudo, a discussdo da reduc@o de
danos através do PTS estava langada no
contexto brasileiro e, a partir de entdo,
teve inicio uma articulagdo de alguns
gestores e militantes da sadde publica
para a implementagdo de
Programas/Projetos de Redugéo de
Danos (PRD) em diversas cidades do
pais, inicialmente direcionados
exclusivamente ao uso de drogas
injetaveis. Penso que vale explicar que
nos referimos a “programas” quando
secretarias

estes s@o referidos a

municipais e estaduais e “projetos”
quando referidos a ONG.

Com um movimento crescente de
diferentes pesquisadores e membro de
algumas ONG, em 1993 aconteceu um
grande encontro nacional para se
debater a possibilidade de haver um
recurso especifico para as agdes
Reducdo de Danos, que viria através do

empréstimo internacional para
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financiamento de agbées de prevengdo
de HIV/Aids, que ficou conhecido como
“AIDS I”. Por fim, tal recurso foi utilizado
para financiar agées de Reducdo de
Danos para UDI, e é assim que surgem
os primeiros Projetos de Reducdo de
Danos d saude associados ao uso de
drogas injetdveis com financiamento

federal no Brasil. (Domanico, 2006)

Podemos dizer entdo que €& a
partir de 1994 que comecaram a surgir
os primeiros PRD em algumas cidades
do Brasil. O projeto do qual fiz parte e
que deu origem ao Centro de
Convivéncia E de Lei? iniciou-se no final
de 1993 e eu ingressei nele em 1994. Os
anos de 1994 a 1997 foram permeados
de encontros e reunides no dambito
nacional, capacitagdes e intercdmbios
estaduais, com o apoio da
Coordenacgdo Nacional de Aids (nome &
época do atual Departamento de
Doencas de Condigdes Cronicas e
Infeccbes Sexualmente Transmissiveis
do Ministério da Saude), com o objetivo
de compartilhar experiéncias,
metodologias de acesso e de
abordagm para as (os) usudrios (as)

de drogas injetaveis com o intuito de

¥

ampliar as agbes e tecnologias de
trocas de seringas usadas por novas
como forma de prevenir a infecgdo de
HIV e outras doengas de transmissdo
sanguinea.

Com o surgimento desses PRD,
uma parte do grupo de pessods que
fazem uso de dlcool e outras drogas
comegaram d ser acessados NOs seus
locais de uso de drogas com as
estratégias de reducdo de danos e
comegaram a ser encaminhadas para
os servicos de testagem e tratamento
de HIV e IST (infecgbes sexualmente
transmissiveis) e Hepatites Virais.

No final da década de 1990, com o
surgimento do crack, muitos PRD
ampliaram suas ag¢bées para além da
troca de seringas entre os UDI e
iniciaram atividades e intervengdes com
usudrios de crack. Um desafio foi
garantir os financiaomentos para as
acées uma vez que os PRD eram
financiados pelos “programas de
HIV/Aids” e tinham a compreenséo da
transmiss@o do HIV e outras doencas
pelo uso compartilihado dos insumos
para uso seguro de Com o surgimento
desses PRD, uma parte do grupo de
pessoas que fazem uso de dlcool e
outras drogas
acessados nos seus locais de uso de

comecgaram a4  ser

drogas com as estratégias de redugdo
de danos e comegaram a ser

Para saber mais sobre a histéria do E de lei, ver: Domanico, A, Brites, M.C., Comis, M. A. Centro de
Convivéncia “E de Lei” e a Redugdo de Danos: 22 anos do “baque ao crack”. Boletim do Instituto de Sadde -
BIS, Vol, 21, no. 2, dezembro de 2020, p. 82-93. Disponivel em:
https://www.abramd.org/download/download?ID_DOWNLOAD=90
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encaminhadas para os servigos de
testagem e tratamento de HIV e IST
(infecgbes sexualmente transmissiveis)
e Hepatites Virais.

No final da década de 1990, com o
surgimento do crack,
ampliaram suas agdes para além da
troca de seringas entre os UDI e
iniciaram atividades e intervengbes com
usudrios de crack. Um desafio foi
garantir os financiamentos para as
agbées uma vez que os PRD eram
financiados pelos “programas de
HIV/Aids” e tinham a compreensdo da
transmissé@o do HIV e outras doencas
pelo uso compartilhado dos insumos
para uso seguro de

muitos PRD

No que se refere ao uso do crack,
esta via de transmiss@o ndo era diretq,
ou seja, os usudrios de crack estavam
sendo infectados pelo HIV e IST através
do sexo desprotegido e poderiam estar
sendo infectados pelo virus da Hepatite
C através do compartihamento de
cachimbos (insumos utilizados para o
uso de crack fumado). Tal questdo foi
muito relevante para se repensar os
PRD e “impediu” a continuidade de
alguns projetos. N&o foram poucas
nem simples as
coordenadores dos PRD com os gestores
governamentais, até que conseguimos
que a entdo Coordenacdo Nacional de
DST/HIV/Aids assumisse

reuniées dos

que a vulnerabilidade das pessoas que
usavam crack poderiom deixd-las mais
suscetiveis a praticar sexo desprotegido
e que, por conta disso, poderiam se
infectar com HIV/Aids e IST, além do fato
de que as hepatites virais poderiom ser
transmitidas pelo compartilhamento de
cachimbos durante o uso de crack (fato

que foi, posteriormente, comprovado e

descrito em algumas publicagdes
internacionais).
Naquele momento, surgiram cinco

projetos-piloto de reducdo de danos
para usudrios de crack no Brasil, com o

objetivo de verificar essas

vulnerabilidades.

Também ao longo da década de 1990
ocorreu a regulamentagdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) e a criac@o de

servigos especializados.

Uma das caracteristicas importantes
do SUS, a participacdo social passa a
ser amplioda e a discusséo do
fendbmeno das drogas na sadde
também se amplia nas agdes
intersetoriais, junto com a discussdo da
reforma psiquidatrica. A partir dos anos
2000, com a regulamentagdo da lei
10.216 de 2001, a Reducdo de Danos
passa a ser o conceito regulador dos
Centros de Apoio Psicossocial — Alcool
e Drogas (CAPS-AD).
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A partir desse momento, um novo
campo se abria para os PRD, agora
também ligados aos servigos de salde
mental. Ao longo do século XXI, o
conceito de reducdo de danos
associados ao uso de drogas, bem
como suds agdbes, passam a ser
incorporados por mais profissionais e
tedricos ligados & Assisténcia Social,
Direitos Humanos e Justica, ampliando
0s conceitos e agdes que passaram d
permear diversos servigcos publicos e
privados.

A bem da verdade, nestes 30
anos de Reducdo de Danos no Brasil,
suas principais agdes estiveram e ainda
estdo ligadas ao HIV/Aids, ainda que
tenham sido incorporadas a servigcos
da salde mental e, atualmente, sendo
também desenvolvidas em alguns
lugares pelas equipes de Consultorio na
Rua (CnR). Cabe aqui ressaltar para a
compreensdo das agdes do CnR, que
elas foram inspiradas por projeto
pioneiro desenvolvido na cidade de
(Bahia),

“consultério de rua”, que desenvolvia

Salvador denominado

acdes de salde junto a pessoas que

faziaom uso de drogas nas ruas daquela

¥

cidade. Hoje em dia, em algumas

cidades, os CnRestdo ligados as
Unidades Bdsicas de Sadde, fazendo
pontes entre diversos servigos de
atencdo das pessoas que fazem uso de
dlcool e outras drogas, contemplando
também acgdes de salde bdsica para as
pessoas que estdo em situagdo de rua
que fagcam usos de substdncias
importantes. O CnR tem, em geral, uma
equipe com um respaldo de formagdo
em estratégias de reducgdo de danos.
Atualmente observamos uma
diversidade de PRD no Brasil que estdo
encarando  uma  diminuigdo  de
financiamentos governamentais para o
desenvolvimento de suas acgdes, em
especial por parte do governo federal,
que vem sistematicamente adotando
uma visdo bastante conservadora e
proibicionista em relagdo ao fenédmeno

de drogas.
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CONSIDERAGOES FINAIS

E importante entendermos que
outras discussbées e movimentos socias
fazem intersec¢gbes com os PRD, ou sejg,
discussGo das Politicas de Drogas
perpassa os movimentos
antiproibicionista, feminista, antiracista e
antipunitivista. Além disso, temos hoje
uma discussdo bastante séria por conta
do recrudescimento das  politicas

publicas conservadoras no Brasil.

A Reducdo de Danos no Brasil
compde um conjunto de estratégias que
permeiam diversos setores das politicas
publicas governamentais, como o SUS e o
Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS). Contudo, a luta do movimento
social de reducdo de danos ainda esté
longe de terminar, uma vez que para A
garantia de suas agdes é necessario que
a reducdo de danos se torne uma politica
publica de Estado, com recursos
humanos e materiais proprios dentro das
secretarias e ministérios cujas diretrizes
se interseccionam com os Direitos
Humanos, que podem, portanto, fazer as
pontes necessdrias com os setores da
saude, da assisténcia social, da moradia,
da seguranga publica, da justica e
demais instGncias que atravessam e
impactam o fendmeno das drogas e a
promocdo da cidadania de usudrias (os)

no Brasil.
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3. Cendrio de Reducgédo de Danos no cendrio internacional

Uma politica publica
& um conjunto de
principios e praticas
que objetiva ao uso
de drogas por parte
do usudario, de forma
menos danosa
possivel para ele e
seu entorno social, o
que implica na
defesa da cidadania
de cada um deles,
respeitando seus
direitos e sua
liberdade

Maria Angélica Comis

INTRODUGAO

Uma politica pudblica é um
conjunto de principios e prdaticas que
objetiva ao uso de drogas por parte
do usudrio, de forma menos danosa
possivel para ele e seu entorno socidal,
o que implica na defesa da cidadania
de cada um deles, respeitando seus
direitos e sua liberdade.

A RD procura viabilizar a
atencdo & saude de populacdes
marginalizadas ou excluidas e
cerceadas de seus direitos sociais
(Mesquita & Ribeiro, 1998).

Em meados dos anos 2000, a
epidemia de HIV estava
relativamente contida, ndo se viu
necessidade em manter grande
investimento na redugdo de danos,
enquanto prevengdo, porém ela
passou a ser vista como uma loégica
de cuidado para além das IST's.

Com a criagdo do programa do
governo federal de 2011, “Crack é
possivel vencer”’, o governo propds
acgdes intersetoriais para lidar e tentar
resolver os problemas relacionados
as cenas de uso de drogas no Brasil.
Na pratica, o programa possibilitou
maior expansdo dos dispositivos de
cuidado nos municipios com mais de
200.000 habitantes, mas com poucos
avangos na construgdo de
intersetorialidade.
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Dentre os 119 municipios que
fizeram adesdéo ao referido programa, 55
também implementaram o Projeto Redes,
com financiomento do Ministério da
Justica e execucdo da FIOCRUZ, o projeto
se propunha a construir intersetorialidade
com o apoio de um ator denominado
“articulador”, dentre

que 0s

desdobramentos, destaca-se o}
desenvolvimento de 3 iniciativas/projetos
com ofertas de moradia e trabalho para
usudrios que continuam em
funcionamento (Cuidando da Vida - DF;
Pousada Social em Fortaleza - CE; Palmas
que te Acolhe - GO) e a aproximacdo da
saude de algumas pautas relacionadas
aos impactos da Lei de drogas no
sistema de justica e penitencidrio.

Em 2016, com a mudanga de governo
apbs

processo de impedimento da

presidente, adltera-se também a
coordenacdo nacional de Saude Mental,
que sistematicamente tem alterado as
da

investimentos da rede publica e dos

diretrizes politica e retirado
dispositivos de cuidado em liberdade e

redirecionado a atencdo para
comunidades terapéuticas religiosas e

leitos em hospitais psiquidtricos.

&
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do

cuidado. A estratégia de reducdo de

Fortalecendo a mercantilizagéo
danos e os principios que regem esse
tipo de abordagem terapéutica estdo
também fundamentalmente vinculados
ao conceito e ao exercicio da cidadania.

Dessa maneira, todo o trabalho
terapéutico e assistencial se espraia a
partir de premissas metodologicas e
éticas como o reconhecimento da
autonomia dos usudrios, a universalidade
e integralidade do acesso e atencdo, a
promocdo e garantia de direitos, o
trabalho em rede, dentre outras.

A atuagcdo da Coordenacdo de
Saude Mental, Alcool e outras Drogas do
Ministério da Sadde no processo de
mudanga da politica de saude mental
tem sido realizada de forma articulada
com a atuag¢do da Secretaria Nacional de
Politicas sobre Drogas do Ministério da
Justica.

A reducdo de danos vem perdendo
espaco tanto na politica de sadde mental
quanto na politica nacional sobre drogas,
O que representa um grande retrocesso

em ambas.

0 QUE €
REDUCAO.,
DE DANOS/
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EXPERIENCIAS BRASILEIRAS

No Brasil é possivel destacar
experiéncias que ndo apenas incluiram
acdes no campo da saude mental e da
reducdo de danos, mas que buscaram
atender pessoas em uso de drogas
vivendo em contextos de grande
vulnerabilidade social e com demandas
diversas no campo da saude, da
assisténcia social, da educacdo,
trabalho e moradia:

De Bracos Abertos: Criado pela
Portaria PREF n° 332/2013 e coordenado
pela Secretaria Municipal de Saude do
Municipio de Sdo Paulo, o Programa De
Bracos Abertos foi uma iniciativa
inovadora no cendrio brasileiro. A partir
de um amplo esforgo de articulagdo que
reunia 15  secretarias municipais,
operava junto as pessoas usudrias de
crack da regido do centro de S&o Paulo
conhecida como “Cracoldndia”, tendo
como ofertas iniciais, ndo as agdes de
saude no sentido estrito do termo, mas
trabalho, renda e moradia, numa juncéo
de principios da Reducé&o de Danos e do
Housing First. O  programa foi
precarizado e quase deixou de existir em
2017, depois da troca de gestdo
municipal.

Programa Atitude: Criado pelo Decreto
Estadual 39.201/2011 e lotado na Secretaria
Estadual de Desenvolvimento Social e
Direitos Humanos do Estado de
Pernambuco, o Programa Atitude é gerido
por uma cdmara técnica que redne 14
secretarias estaduais.

Seu foco prioritario é a protecéo de
pessods ameacadas de morte em por
questdées  relacionadas a  drogas.
Materializa-se em trés dispositivos:
Atitude nas Ruas, que garante presencga
constante nos territérios marcados pela
violéncia associada das drogas; Atitude
Acolhimento Apoio, na forma de centros
de acolhimento didrio ou de curta
permanéncia; Atitude Acolhimento
Intensivo, que sdo centros em que o0s
usudrios podem permanecer por até seis
meses; Aluguel Social, que repadssa
recursos para o pagamento de aluguel e
equipamentos minimos para moradia.

RENFA®~

rede nacional de feministas

ANTIPROIBICIONISTAS

No Nordeste também temos uma
grande incidéncia que é realizada
pela Rede Nacional de Feministas
Antiproibicionistas  (RENFA) que
realiza trabalho com mulheres
encarceradas e com diversas
outras vulnerabilidades.
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A Escola Livre de Reducdo de Danos, que se configurou como Organizagcdo da
Sociedade Civil hd pouco anos, mas que possui uma atuacdo muito semelhante ao
Espago Normal e o E de Lei, pois oferece espago de convivéncia, cursos, atuagdo no
campo em cenas de uso de substdncias psicoativas.

Programa Corra Pro Abraco: Criado em
2013, o Programa Corra Pro Abrago estd
subordinado & Secretaria Estadual de
Justica, Direitos Humanos e
Desenvolvimento Social do Governo do
Estado da Bahia, com gestdo da ONG
Comunidade Cidadania e Vida. Possui 5
ndcleos distribuidos em 3 cidades, e
realiza agdes em regides marcadas pelo
uso de drogas em cena publica, além de
contar com o Nucleo de PrisGo em
Flagrante, que acompanha audiéncias

de custodia

ESCOLA

‘ .' a A Q
DE REDUCAO
DE DANOS

Projeto Redes: Criado em 2014, pela
Secretaria Nacional de Politicas Sobre
Drogas (SENAD), o Projeto Redes tinha por
objetivo promover a aproximagdo entre
as politicas locais de saude, prevengdo,
seguranga, protegcdo e inclusdo social
Materializava-se por meio do repasse de
recursos para os projetos locais, que
deveriom  necessariomente  garantir
acesso a moradia, trabalho, renda e
politicas  pdblicas  variadas.  Para
fomentar o processo, mantinha-se um
mobilizador permanente no territorio, e
um supervisor de redes que se reunid
com os trabalhadores locais uma vez por
més, ambos remunerados pela SENAD. O
Projeto Redes foi encerrado em 2017, por

conta da mudancga de gestdo na SENAD.
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A Secretaria Nacional de Politicas
sobre Drogas do Ministério da Justica
langou em 2014 um edital para
financiamento de Projetos de Insercéo
Social (PIS) com o objetivo de fomentar
junto a estados e municipios ©
desenvolvimento de iniciativas
intersetoriais que buscassem a inser¢do
e o resgate social das pessoas em
condicdo de vulnerabilidade social e que
apresentassem
demandas/necessidades  relacionadas
ao consumo de crack, dlcool e outras
drogas por meio da oferta, a partir de
uma perspectiva de adesd@o voluntaria
de um pacote de direitos de moradiag,
trabalho, renda, qualificagdo profissional,
educacdo, esporte/cultura, promovendo,
dessa forma, autonomia, protagonismo e
melhora das condi¢gbées concretas de
vida dos usudrios. Ao todo 16 convénios
foram firmados entre a SENAD e
municipios brasileiros para
implementagdo dos PIS. Na regido norte
do pais, no estado de Tocantins, na
cidade de Palmas hd um projeto
municipal chamado Palmas que te
acolhe, € um hotel que oferece moradia
ds pessods em situagdo de rua e que

fazem uso de substéncias. Esse projeto

¥

surgiu como fruto de articulagdo do
projeto Redes realizado na regido.
Contudo, esses convénios sofreram
modificagdes e desmontes basicamente
por questdes relacionadas ds mudangas
politicas.

sses Programas possibilitaram ds
pessoas criarem identificagdo com a
moradia, ela ndo precisava ser luxuosa,
gerava expectativa de futuro, tendo um
ponto fixo a pessoa conseguia se
deslocar fisicamente, mas também em
relacdo ao seu futuro. No sul do pais, no
estado do Rio grande do Sul, na cidade
de Porto Alegre existe uma escola
municipal que atende somente pessoas
em situagdo de rua hd mais de vinte
anos, a escola oferece local para tomar
banho, oficinas de papel artesanal em
que as pessods podem trabalhar e
participar de projetos de economia
solidaria. Essa escola é uma das
pioneiras em garantir espagco de
convivéncia para as pessods em
situagdo de rua.

Na regi@o sudeste do pais, na
cidade do Rio de Janeiro tem as acgdes
desenvolvidas pela organizagdo da
sociedade civil chamada Redes da Maré,

a atuacdo da organizacdo é bas-
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tante ampla, as atividades estdo
relacionadas a educacgdo, cuidado e tem
um espago de convivéncia para as
pessoas em situagdo de rua e que usam
substancias psicoativas. O Espago Normal
€ uma iniciativa muito importante no
territério da Maré e garante o vinculo e
cuidado das pessods que se encontram

em grande vulnerabilidade.

Ainda na regido sudeste, o Centro de
Convivéncia E de Lei que atua desde 1998
pautado na reducdo de riscos e danos e
oferece espaco de convivéncia, cursos
sobre drogas, redugdo de danos e direitos
humanos, tem uma grande atuagdo em
campo, além de desenvolver trabalho de
incidéncia politica com intuito de garantir
os direitos humanos, participagdo social e
ampliagdo de qualidade de vida para
todas, todos e todes.

Os Programas Atitude, Corra para o
Abrago permanecem desenvolvendo
suas atividades e sdo vinculados ao
governo de seus estados, o que
possibilita  maior capilaridade  nos
municipios, inclusive, os Conselhos
Estaduais de Pernambuco e da Bahia
tém apoiado esses programas.

Quando discutimos redugdo de danos
na América Latina e Caribe, percebe-se
caracteristicas que se diferem de outras
regides do mundo, na nossa regido as
vulnerabilidades  encontradas  véo
desde falta de dgua potavel,
saneamento bdsico, moradia, apoio do
Estado, enquanto alguns paises da
Europa tém problemas relacionados ao
compartilihamento de seringa entre
usudrios de substdncias injetdveis,
dessa maneira, € muito importante
entendermos que o nosso contexto estd
associado a diversas outras
necessidades.

As politicas pdblicas consideradas
progressistas e inovadoras tém passado
por um processo de precarizagdo e
frequentes ameacgas, e ndo apresenta
perspectiva  de melhora diante do

resultado do processo eleitoral,
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Os espagos de disputa da macro

politica brasileira ficaram  restritos,
vivemos um claro recrudescimento
deste cendrio de retrocesso, que

ameaca inclusive os movimentos
sociais ligados a direitos humanos.

As principais necessidades nesse
sdo: a

contexto implementagdo de

programas de moradia de baixa
exigéncia, capacitagdo dos profissionais
de atengdo bdsica que atuam com a
populagdo mais vulnerdvel e dos
trabalhadores da assisténcia social, a
necessidade de investimento no
advocacy* nas diferentes esferas de
poder dos paises, a regulamentagdo da
profissédo redutor de danos, o)
financiamento publico de acgbées de
reducdo de riscos e danos para pessoas
que usam drogas, ampliacdo de equipes
de  Consultério  na Rua e a
regulamentacdo da producgdo,
distribuico e consumo de substdncias
aumentar a

psicoativas. Além de

atuagdo por parte dos oOrgdos de
fiscalizagdo em relagcdo das violagdes dos
direitos humanos, praticas de educacdo
permanente e de visibilidade de usudrios

e suas necessidades

¥

E de fundamental importéncia
aumentar a participacdo em
experiéncias importantes e

interessantes pautadas na redugdo de
danos, bem como outros paises da
América Latina e Caribe, portanto a
articulagdo entre todos & de extremo
valor para garantir unificagdo do cone
sul em prol dos direitos humanos e
garantia de qualidade de vida para as
pessoas em situacdo de vulnerabilidade
e usudrias de substdncias psicoativas.
2
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Figura 1
Nuvem de palavras.

Figura disponivel em
https://greensciencetimes.com/saude/psicologi
a-perspectivas-cannabis-atuando-na-reducao-
de-danos-da-cocaina-e-crack/

*Advocacy é uma pratica politica levada a cabo por individuo, organizagdo ou grupo de pressdo, no interior das instituicGes do
sistema politico, com a finalidade de influenciar a formulagéo de politicas e a alocagéo de recursos publicos.
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4. Substdancias, Pessoas, Contextos

Fernanda Soncini, Karin Di Monteiro Moreira, Maria Angélica Comis

“Em um mundo que
esta cada vez mais
cético em relagéo a
uma fracassada
guerra as drogas, e
que busca
alternativas na
descriminalizacéo e
legalizagcdo, a questdo
de variaveis extra
farmacoldgicas se
torna cada vez mais

urgente”

INTRODUGAO

Para pensarmos as questdes
relacionadas ao uso de drogas é
necessdrio sempre considerar a
triade substancia-pessoa-contexto,
também conhecida por drug, set,
setting. Em que medida os fendmenos
observados s@o os efeitos das
substncias psicoativas, e até que
ponto eles sdo construidos pela
sociedade e pela cultura? Em um
mundo que estd cada vez mais cético
em relagcdo a uma fracassada guerra
as drogas, e que busca alternativas
na descriminalizagdo e legalizagdo, a
questdo  de  varidveis  extra
farmacolbégicas se tornam cada vez
mais urgentes. Dessa maneira, este
capitulo tem como objetivo
apresentar e discutir a classificagdo
das substdncias psicoativas, os
contextos de uso e os aspectos de

inter-relacdo entre eles.




E pertinente deslocar ou estender a
nocdo de social para os outros dois
dominios da trilogia, buscando encontrar
o social também nas drogas e nas
expectativas e motivagdes pessoais. No
Brasil, os contextos de uso de drogas sdo
diretamente atravessados pelos recortes
de género, raga e classe que sustentam a
desigualdade histérica do pais.

O artista visual e redutor de danos
Raphael Escobarll ilustrou de maneira
direta e didatica essa questdo em seu
trabalho “Usudrio” (2019), em que distribui
testes colorimétricos[?! para pessoas que
usam drogas e pediu que ds Pessodas
enviassem de volta a foto do teste,
informando também a renda mensal e o
bairro onde mora. O resultado foi uma
cartografia da qualidade da droga por
bairro e classe social. Observou-se, por
exemplo, que nas cocainas (aspiradas ou
fumadas) utilizadas pelas classes mais
pobres, encontrou-se até 80% de
ketamina, enquanto nas classes mais

altas as cocainas

[ https:/ /www.premiopipa.com/raphael-escobar/

Em estudos e praticas nos
territérios ocupados por pessoas que
usam drogas, seja em contexto de rugq,
de festas, religiosos, terapéuticos ou
outros, vemos que as populagdes mais
vulnerdveis sdo as que utilizam de
drogas de pior qualidade, mais
adulteradas (com adulterantes ainda
mais nocivos) e que esse uso Muitas
vezes se d&d em contextos de
insegurancga. No caso da populagdo de
rua, sem possibilidade de recuperagdo
fisica, descanso, banho ou alimentagdo,
acarretando ainda mais danos a saude
que vAo além dos danos causados pelo
uso da droga. As populagées mais
vulnerabilizadas que fazem wuso de
drogas também sdo as mais afetadas
pelas operacgdes policiais de repressdo
ao uso e venda de drogas e as que
menos acessam politicas publicas de
educacdo, saude, habitagdo, cultura e
assisténcia social. Nesse contexto pobre
de recursos, ndo raro a droga pode
ocupar um espago grande na vida do
individuo. O contexto de uso da droga
entdo, por diversos fatores, pode

promover ou reduzir danos.

[2] reagente liquido que, quando em contato com a droga indica através de uma escala de cores,

adulterantes contidos na substéncia.
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De maneira geral, utiliza-se drogas
em contextos de festas, religiosos,
terapéuticos e outros. O Centro de
Convivéncia E de Leill, ao longo de sua
histéria, j&@ promoveu cuidado e reducdo
de danos em diversos contextos de uso
de drogas, em diferentes lugares e
periodos histéricos. Nos anos 80, época
da explosd@o dos casos de HIV no Brasil, o
E de Lei fazia agdes e distribuia insumos
nas baladas de rock do Centro de Sdo
Paulo. Com o passar dos anos, a
transicdo do uso da cocaina injetada
para aspirada e a chegada do crack, o
foco do trabalho passa a ser as ruas da
regido central da cidade, onde a
populagdo atendida e o contexto de uso
eram bem diferentes da primeirq,
embora as drogas fossem basicamente
as mesmas. O contexto social e o modo
de uso da droga leva os redutores de
danos a desenvolverem novas
estratégias de cuidado. O mesmo se dd
nos contextos de festas rave ou bailes
funk: ambos séo festas voltadas para a
juventude e podem congregar dos
mesmos tipos de drogas, rituais e
motivagdes
contexto onde cada festa estd inserida e
a que publico serve ou estd, determina
diretamente as estratégias de cuidado
possiveis de serem utilizadas seja por
questdo de infra-estrutura ou até da
possibilidade

para O uso, porém, O

¥

de insergcdo no contexto, sto que nos

bailes funks periféricos a propria
chegada da redugdo de danos segue
sendo dificultada

Podemos pensar que o uso de
uma droga de méa qualidade (que estd
relacionado ao contexto onde a droga é
adquirida) pode levar ao aumento da
quantidade de consumo, jd que ndo se
chega oo efeito esperado com poucas
quantidades. Isso levaria a pessoa a
substdncia de

consumir, além da

escolha, diversos outros compostos
quimicos e medicamentos, acarretando
em mais danos do que aqueles
causados pelo uso da droga. Outra
questdo & a motivagéo para o uso. Ja é
bem documentado por ZINBERG (1984)
que o estado emocional e as motivagdes
para o uso de drogas influenciam
diretamente na qualidade desse uso, ou
seja, se o sujeito ingere dalcool para
celebrar ou para esquecer, se usdA
cocaina para trabalhar, fazer sexo ou
para tentar sair de um episédio de

melancolia.
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O olhar social para o contexto de

uso da droga é fundamental néo apenas
para se tragar estratégias de cuidado e
politicas pUblicas que de fato sejam
equitativas, como também para ampliar
e descolonizar o debate, trazendo o
racismo estrutural como base da
manutengdo do proibicionismo e da
iatrogenia causada pela Guerra as

Drogas.

¥

DROGAS: DEFINICAO,
CLASSIFICAGAO E PADROES DE

USO
Para nos situarmos a respeito do

significado da palavra droga,
consideramos a definicdo atualmente
mais aceita pela medicina como sendo
qualquer substancia que é capaz de
modificar a fungdo dos organismos
Vivos, resultando  em mudancas
fisiolégicas ou de comportamento. Nesse
sentido, qualquer substdncia ingerida
que interfira no funcionamento do
organismo pode ser considerada uma
droga, como medicamentos para o
controle de alguma disfungcGo ou
patologia, por exemplo a insulina para o
controle da glicemia em diabéticos, ou
por exemplo um antidepressivo para
transtornos do humor, alterando o
funcionamento do cérebro e,
consequentemente, do comportamento
No segundo caso, definimos essa droga
como droga psicotrépica ou psicoativa,
objeto de interesse no presente contexto.
Portanto, utilizaremos daqui em diante a
palavra droga nos referindo a esse tipo
de drogas. podemos observar que nem
todas as drogas possuem das mesmas
propriedades e os mesmos efeitos no

cérebro e no comportamento.
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Algumas drogas aumentam a atividade
geral do cérebro, resultando em
mudangas comportamentais no sentido
de aumentar os processos cognitivos, o
alerta, deixando a pessoa acordadq,
“ligada” ou estimulada, sendo assim
chamadas de estimulantes. Outras
drogas diminuem a atividade cerebral,
fazendo com que a mente fique
lentificada e a pessoa fique “devagar”,
sonolenta ou calma, sendo chamadas de
depressoras. Um terceiro tipo de droga
engloba aquelas que ndo aumentam ou
diminuem a atividade cerebral, mas
alteram seu funcionamento de forma
qualitativa, ou sejo, modificam o
pensamento e a mente em outros
aspectos, como alterando a percepcgdo.
Essas sGo chamadas de perturbadoras
(CEBRID). Exemplos de drogas que se
encaixam nessas trés classes,
respectivamente, sdo: a cocainag, o dlcool
e o LSD (dietilamida do dcido lisérgico).

E importante pontuar que algumas
drogas podem ter propriedades de mais
de uma classe, como o MDMA
(metilenodioximetanfetamina), que pode
ser considerado tanto estimulante,

quanto perturbador.
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O padrdo e a forma como as
pessoas se relacionam com essas
drogas variam de acordo com o sujeito
que faz wuso, seu contexto, suas
preferéncias, idade, momento de vidaq,
qualidade ou pureza da drogg,
quantidade e vdarios outros fatores, ndo
sendo possivel prever qual substéncia
terd que consequéncias na sua vida. De
acordo com critérios de diagndstico de
transtornos relacionados ao uso de
drogas, varios aspectos sdo
considerados e cada pessoa apresenta
um perfil particular de uso, podendo ser
classificado em  trés niveis de
dependéncia (leve, moderado ou grave),
ou como uso nocivo (ou prejudicial),
mesmo sem um diagndstico de
dependéncia associado (APA, 2014; OMS,
1993; SENAD, 2016).

No entanto, dados epidemiolégicos
mostram que a grande maioria das
pessoas que fazem uso ocasional,
experimental ou mesmo frequente de
drogas ndo apresentam problemas e
tampouco se enquadram nos critérios de
diagnéstico de transtornos relacionados
ao uso (BASTOS, 2017)
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Arun Kurian

Portanto, se faz importante olhar
para as politicas de drogas, no que diz
respeito @ abordagem terapéutica, legal
e social de pessoas que usam drogas,
considerando os fatores de risco que
predispbdem a minoria das pessoas a
fazer uso abusivo, nocivo ou desenvolver
dependéncia, e pensar prdaticas de
prevencdo e de cuidado/protecdo as
pessoas que fazem uso de drogas sem
impactos negativos nas suas vidas

decorrentes do uso.

CONSEQUENCIAS DO
PROIBICIONISMO AS PESSOAS

As consequéncias de politicas
proibicionistas, de questbées morais, e
sociais, colocam os usudrios de drogas
ilicitas em riscos evitdveis, em
consequéncia do uso de substdncias
adulteradas, da criminalizagéo e
estigmatizagcdo, da falta de informagdo
e de prdticas voltadas a essas pessoas,
deixando assim uma lacuna entre as
abordagens voltadas exclusivamente
pdara as pessoas que desenvolvem
questdes problemdaticas e que chegam
aos servigos de saude ou d justica. Nesse
sentido, os U{nicos espacgos possiveis
para as pessoas que usam drogas
acolhimento e

buscarem cuidado,

informagdo s@o espagos informais,

redes sociais e organizagbes da
sociedade civil, por meio de projetos e
instituicbes como o Centro de
Convivéncia E de Lei, que promovem a
construcdo e disseminagcdo  de
informagdo sobre substdncias e direitos
dos usudrios e desenvolvem estratégias
de cuidado e acolhimento. Além disso, o
estado psiquico em que as pessoas se
encontram ao ingerir substéncias & um

elemento fundamental que compde
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essa triade, dessa maneiraq, o

proibicionismo também tem a
capacidade de interferir nesse aspecto,
pois o uso de substéncias psicoativas é
uma atividade ilicita, portanto quem o faz
pode vir a sentir-se persecutorio,
principalmente se estiverem em situagoes

mais vulnerdveis.

DROGA, CONTEXTO E PESSOA
(Drug, set, setting)

Estudar as formas como os efeitos

das drogas s@o moldados  por
par@dmetros sociais e culturais & essencial
para desenvolver estratégias eficazes de
reducdo de danos, nesse sentido o termo
drug, set e setting (droga, pessoa e
contexto) surgiu nos anos 60, periodo em
que se iniciaram as pesquisas com as
substancias psicodélicas, pois
considerava-se de extrema importdncia
0s seguintes aspectos: a substéncia em si
(grau de

ambiente/contexto

pureza, dose),

(fisico, social e
cultural em que a experiéncia ocorre) e o
da

preparagdo, expectativa e a intengéo da

estado pessoa (personalidade,

pessoa que estd tendo a experiéncia).
(HARTOGSOHN, 2015).

&
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A pesquisa clinica psicodélica foi
abandonada em meados do século 20 g,
como um efeito colateral, levou a
marginalizacdo do conceito de set e
setting. Porque ao tragar a genealogia de
set e setting, pode-se entender melhor
como evolui, como faz sentido, e como
pode ser relevante esse tipo de estudo
para uma variedade de situagdes clinicas
e extra clinicas. (HARTOGSOHN, 2017).

Conforme ZINBERG (1984),

compreender o que leva uma pessoa a

para

usar uma substdncia psicoativa e como é
que essa droga dafeta a pessoa sdo
necessarios trés determinantes: a droga
em si (relativa & acéo farmacolégica da
substancia por si mesma); a disposicao
psicolégica (a atitude da pessoa no
momento do uso, incluindo a estrutura de
sua personalidade); e o contexto (a
influéncia do entorno fisico e social onde
ingestdo da
Segundo COUTINHO (2017), o contexto

sociocultural

ocorre a substancia).
no qual a subst@ncia &
ingerida influencia a construgo e a
continuidade de um padrdo de consumo
de drogas que podem desenvolver
mecanismos que possibilitam o uso

controlado de tais substéncias.
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Os estudos sobre drogas, contexto
e pessoa demonstram que as “drogas”
ndo sdo somente substdncias que
possuem propriedades farmacoldgicas
que possam ser classificadas como
“boas” ou “ruins”, mas que a relagdo
entre esses determinantes contribui para
experiéncias positivas ou negativas.

Os autores MACRAE e SIMOES
(2000) trazem a seguinte leitura sobre os

conceitos:

“Substance — A droga em si. Isto é, a agdo
farmacolbégica da substéncia incluindo a
dosagem e a maneira pela qual ela é
tomada (endovenosa, aspirada, fumada
por via oral, etc.).

Set — As expectativas pessoais e histéricos
psicolégicos - isto &, o estado do individuo
no momento do uso, incluindo sua
estrutura de personalidade, suas
condicées psicolégicas e fisicas e suas
expectativas individuais.

Setting — O cendrio ou o ambiente social.
Isto & o conjunto de fatores ligados ao
contexto no qual a substéncia &€ tomada,
o lugar, as companhias, a percepcdo
social e os significados culturais atribuidos
Qo uso.”

(MACRAE e SIMOES, 2000, p. 29)

Pareceria absurdo afirmar que
uma  experiéncia  pode  diferir
fundamentalmente dependendo do
local em que a droga foi
administrada ou das  pessods

presentes.
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No entanto, & exatamente isso que o set
e setting afirmam. Diversos estudos em
diferentes culturas demonstram que o
humor e as agdes sdo afetados muito
mais pelo que as pessods acham que
beberam do que exatamente pelo que
de fato beberam. . Os estudos realizados
diferenciam os tipos de motivagoes,
situacdées e regras que moldam os
efeitos das substdncias em diferentes
sets e settings. CARL HART (2013), discute
a diferenca relacionada ao consumo de
crack e cocaina usadas por altos
executivos e pessoas em situagdo de
rua, o efeito das substéncias diferem nos
dois contextos, indicando que contextos
mais seguros com suporte social
possibilitam experiéncias distintas.

Em contextos de festas, por
exemplo, dependendo das expectativas,
da personalidade, das pessoas proximas,
da qualidade da substdncia ingerida, as
experiéncias se  apresentam de
diferentes maneiras, podendo ser
consideradas as melhores sensagdes da
vida, bem como, a pior experiéncia
vivenciada. A atuacdo do Projeto ResPire
do Centro de Convivéncia E de Lei é
voltada para diferentes contextos de
festas e a equipe se depara com essas
situacdes sempre. O diferencial em ter
um espago calmo, seguro, com
redutores de danos dentro de um festival
faz a diferenca para pessoas que estdo
vivenciando experiéncias dificeis. (COSTA
et al, 2014)
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Em estudo brasileiro que relacionou o uso
de crack e a exclusdo social, verificou-se
que em contexto de grande
vulnerabilidade, sem apoio social
comumente pessoas que se encontram
em situagcdo de rua desenvolvem uma
relagdo com o crack que, ao mesmo
tempo as vulnerabilizam mais, mas
também as confortam para lidar com
suas dores fisicas e existenciais. (ARENARI
e DUTRA, 2016)

Diante disso, torna-se fundamental
que as pessoas em vulnerabilidade
também possam ter acesso a espagos
em que consigam tranquilizar, se hidratar
e descansar, portanto é téo necessario o
acesso a moradia, além das equipes de
Consultério na Rua e da ambiéncia nos
Centros de Atencdo Psicossocial. Essas
experiéncias e estudos demonstram o
profundo impacto que politicas sociais
podem ter em definir os niveis de
prejuizos vivenciados pelas pessoas que
usam drogas. Esse impacto aponta para
a responsabilidade do Estado em relagdo
ao bem-estar das populagdes que usam

drogas.

¥

A criogdo de espagcos abertos para
discuss@o sobre drogas, informagdes
baseadas na realidade, espagos seguros,
convivéncia, suporte, ao invés de
julgamento sd@o estratégias de reducdo
de riscos e danos para se evitar
experiéncias negativas e prejuizos fisicos
e sociais relacionados ao uso de
substéncias. Essas estratégias sdo
fundamentais em um mundo em que as
pessoas usam drogas, além da
educagdo sobre o set e o setting, pois as
pessoas podem  passar a  se
corresponsabilizar por seus usos e definir
melhor suas relagbes com  as

substancias psicoativas.
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5. 0 Trabalho em Rede para cuidar de pessoas com demandas efou
necessidades relacionadas ao consumo de dalcool e outras drogas, na
perspectiva da Reabilitagéo Psicossocial: pessoas/sujeitos de direito

em cohexdo na comunidade

Graziella Barbosa Barreiros (Gabi Barreiros)

INTRODUQAO teérico, sua implantagdo vem

demonstrando e produzindo
Embora, desde o marco fundante do SUS,

reflexdes e mudancgas
possamos encontrar o trabalho em rede

o o significativas (praticas e teéricas),
como estratégia relevante o suficiente

. . especialmente em fun¢cdo das
para ser compreendida como principio

. contradigbes que porta em seu
fundamental, a tematica do trabalho em

. . , bojo. Um bom exemplo disso nos
rede, logico, ndo “nasce” para os

, . traz Campos (2000, p. 121), os
territorios de cuidado com o vigor

o coletivos organizados para
relatado em seu arcabougo juridico, nem

roducdo cumprem duplo papel:
tal como se apresenta nos dias de hoje. P ¢ p plo pap

) ) produzir bens e servicos que
O trabalho em salde, numa perspectiva

) ) ) atendam interesses sociais. Assim,
de rede intra e intersetorial, vem se

i € missdo dos pontos de atengdo
desenvolvendo e, embora seja um

, , ofertar servigos que fagcam sentido
projeto bastante consistente, desde seu

onto de vista para as necessidades de suad
P clientela e, ao mesmo tempo,
atender das necessidades dos
operadores das instituicées (em

seus diversos niveis).

“Para Hartz e Contandriopoulos (2004),
no trabalho em rede a integragdo
precisa se estabelecer em suas
dimensdes clinica, de gestdo, politicq,

financeira e de comunicagdo..”

&

>
(




Todavia, para o autor, o0s
interesses da clientela e os dos agentes
publicos, frequentemente, estdo em
conflito e a forma que se organiza o
processo de trabalho pode esconder
esses conflitos (ampliando seus danos)
ou explicitd-los (possibilitando o
enfrentamento dos desafios decorrentes
desses). O trabalho em rede, produzido
na articulagdo dos servicos, a um sbé
tempo, sofre com, produz e tem a
poténcia de perpetuar ou enfrentar tais
conflitos.

Para Hartz e Contandriopoulos
(2004), no trabalho em rede a
integracdo precisa se estabelecer em
suas dimensées clinica, de gestdo,
politica, financeira e de comunicagdo.

Os autores trazem a integragdo como:

“uma coordenacdo  durdvel das
praticas clinicas destinadas a alguém
que sofre com problemas de saude,
visando a assegurar a continuidade e a
globalidade dos servigos requeridos de
diferentes profissionais e organizagdes,
articulodas no tempo e no espago,
conforme os conhecimentos
disponiveis” (2004. p $332).

A Portaria Ministerial n° 4.279 (Brasil.
2010), documento fundamental para
orientar estruturagdo, hierarquizagéo e
gestdo do SUS, nos trouxe as redes como:

“Sdo arranjos organizativos de
acdes e servicos de saude, de diferentes
densidades tecnoldgicas, que integradas
por meio de sistemas de apoio técnico,
logistico e de gestdo, buscam garantir a
integralidade do cuidado.” (BRASIL, 2010).

No inicio da implanta¢do do SUS, o
trabalho em rede foi compreendido como
importante, visto que figura em sua
legislagdo inicial, mas o valor de uso
desse modo de empreender o cuidado as
pessoas, em seus territérios de vida, foi
crescendo, e ganhando sentido para
profissionais e usudrios, @ medida em que
o proprio trabalho foi se desenvolvendo.
Isso ndo foi diferente na drea de Saude
Mental e se pdde verificar no crescimento
paulatino do trabalho da rede, inclusive,
por seu arcabougo juridico, como nos
trazem MOREIRA e ONOKO-CAMPOS (2017).
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A ideia de que as pessoas em cuidado
s@o um todo (corpo, mente, sentimentos
e vida social), assim como Sujeitos de
Direitos, esteve presente desde os
primérdios da Reforma Psiquidtrica
Brasileira (RPB). De saida, trabalhadores,
usudrios, pesquisadores e/ou militantes
da Reforma, compreenderam que O
Cuidado

demanda protagonismo dos Sujeitos em

Integral em Saldde Mental
cuidado (e dos cuidadores), trabalho

interdisciplinar, sustentacgdo das
diferengas em um mesmo campo,
diversidade/pluralidade de tecnologias
e estratégias de cuidado, trabalho no
territério e em rede (intra e intersetorial).
A riqueza da vida das pessods, d
diversidade (tanto de fragilidades, como
de

envolvidos no processo, o

fortalezas) impds, aos Sujeitos
trabalho em rede e no territério.

A Reforma, como o SUS (Sistema
cujos pontos de atencdo que ela gerou
integrom), extrapola, do ponto de vista
ético, a compreensdo de um modelo da
atencdo em saudde. Diz respeito a um
modelo de sociedade. Trata-se de um
belo e ambicioso modelo de atencdo,
dentro de um Sistema Unico de Saude,
que corresponde a um modelo de
mais fraterno,

sociedade comunal,

responsdvel e justo. Ha conflito, h&

&

contradigbdes, hd diferentes interesses
num mesmo campo. E importante que o
projeto de politica publica em curso
esteja claro.

A Reforma Psiquidtrica Brasileira
produziu a Rede de Atencdo Psicossocial
(RAPS), inicialmente normatizada pela
Portaria Ministerial n° 3.088 (2011). Essa
Rede, constituida por sete componentes
distintos - Atencdo Bdsica; Atencdo
Psicossocial Especializada; Atencdo de
Urgéncia e Emergéncia; Residencial de
Cardter Transitério; Atencdo Hospitalar;
Estratégias de Desinstitucionalizagdo; e
Reabilitacdo Psicossocial (Brasil, 2011) -
traz, como ponto de atencdo estratégico
e ordenador, os Centros de Atencdo
Psicossocial (CAPS).

Na RAPS, encontramos pontos de
atengdo que constituem a chamada
“RAPS — AD". Os servigos originais séo os
Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e
outras Drogas (os CAPS -AD), mas os
Consultérios na Rua e as Unidades de
Acolhimento também constituem o
especifica RAPS — AD. Loégico, os pontos
de atencdo que, de modo mais amplo,
atendem toda a clientela da saude
mental (como Unidades Bdsicas de
Saude, UPAS, Samu, Hospitais Gerais e
outros) também fazem parte dessa

sub-rede.
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Na RAPS, o cuidado integral,
empreendido por uma  equipe
multidisciplinar, trabalhando numa

l6gica interdisciplinar, foi sistematizado
por meio de uma estratégia matriz, o
Projeto Terapéutico Singular (PTS). Esse,
que apesar das confusbées corriqueiras,
€ muito mais amplo que a agenda dos
usudrios catapultou
profissionais e para os
territérios de vida das pessoas em
cuidado, para seus projetos de vida e,
por sua complexidade, impondo o
trabalho em rede. E de que redes
falamos aqui? Como afirma um sdabio
amigo dessa autora (em conversas
privadas e publicas), o trabalho em

NnOos  Servigos,

usudrios

salde mental,
reabilitagdo psicossocial, &€ sobre juntar
gente, pra cuidar de gente, com
alegria e coragem (Décio de Castro
Alves, teimosamente, no decorrer dos

na perspectiva da

Gltimos 25 anos).

Infelizmente, nos dltimos 5 anos,
atendendo a interesses econdémicos e
politicos especificos e sob argumentos
ndo baseados em evidéncias, o0s
avangos alcangados pela Reforma
Psiquidtrica Brasileira vém sofrendo
importantes retrocessos. Como
contundentes exemplos desses, temos:
a inser¢do da instituicdo a qual a RAPS
paulatinamente  substituir, o

Hospital Psiquiatrico, como

veio

¥

componente dessa rede (ampliando
financiomento); o banimento da
Reducdo de Danos como principio da
clinica e da politica sobre drogas; a
internagdo (especialmente a
compulséria) como recurso primeiro
(em destaque para as populagdes mais
vulneradas, como das pessoas em
situagcdo de rua); e a centralidade do
cuidado na drea AD em torno as
Comunidades terapéuticas, inclusive e
especialmente no que tange aos
(GM/MS  de
03/2017 e GM/MS

3.588/2017). Logico, esses retrocessos

recursos financeiros

consolidagéo n°

prejudicam o trabalho em rede que
vinha se desenvolvendo & duras penas.

O presente artigo traz algumas
reflexdes sobre o processo de trabalho
em rede, na drea de Salude Mental
publica, de base comunitdrioa, e o
cuidado ofertado a clientela, a partir da

experiéncia profissional de sua autora.

TRABALHO EM REDE

CRAS NASF

—

CAPS

ATENCAD 7 \
BASICA CONSELHO
TUTELAR

OUTROS
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DESENVOLVIMENTO DE CONTEUDO

As demandas de saude

relacionadas ao consumo de dlcool e

outras drogas, hoje, sdo também
assumidas como responsabilidades da
Rede de  Atencdo  Psicossocial

Especialmente para aquela por¢gdo da
RAPS usualmente identificada como
RAPS AD (quando o cuidado aos
usudrios de drogas ndo fica delegado
exclusivamente aos servigos dessa
RAPS, em falando de servicos de base
comunitéria). Ainda que sendo parte e
evoluindo de uma rede constituida em
premissas tais como a liberdade, a
autonomia, o protagonismo, a defesa
de direitos e da vida como bem mais
precioso, a RAPS AD nasce com
processos de trabalhos quase tdo
rigidos e como  0s
observados nas instituigbes que vieram
para
acessarem e

inflexiveis

substituir  (barreiras usudrios
intoxicados
permanecerem nos servicos;
desligamentos administrativos;
abstinéncia total como processo e
meta;

substéncias,

abstinéncia  “casada” de
forcando a parar o
consumo de substancias que
motivaram o usudrio ao tratamento e
de outras que ndo
interromper, como o tabaco; rigidez de
hordrios;

desejam

de outras que ndo desejam interromper,
como o tabaco; rigidez de hordrios;
estandardizagdo do cuidado, em fungéo
da droga de uso; abordagens morais;
entre outras atitudes). Esses valores e
atitudes ndo se restringem, é l6gico, aos
RAPS AD,
estranhos

servicos da mas  sdo

especialmente quando
observados nesses.

Uma duvida inquietou a autora. Como
podem, dentro da RAPS, ter servigos que
funcionam assim? Uma resposta
irreverente ocorre a essa autora: “Porque
as pessods ndo foram criadas em marte
ou outro planeta qualquer, fora da terra”.
Como trazido anteriormente, as redes de
cuidado e protecdo s@o constituidas de
pessoas, as instituicdes sdo colocadas
em funcionamento por pessoas. Sejam
profissionais ou usudrios. E & preciso
assumir que estdo todas e todos
submetidos a determinantes culturais,
histéricos, econdmicos, afetivos e
sociais. Seja na vida privada ou na vida

publica.
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Em nossa sociedade, a loucura
(objeto de trabalho da RPB) é vista
como um “azar” do sujeito, uma
condi¢cdo inevitavel. Talvez, por isso,
apesar da violéncia a
historicamente, as pessoas
foram submetidas, parece hoje mais
“palatavel” & sociedade empreender
mudangas no modo de cuidar dos
doentes mentais, que ndo escolheram

ndo

que,
loucas

enlouquecer (o que tornou
menores os desafios da Reformag,
especialmente se considerarmos o
quanto se lucrou e ainda se lucra com
a loucura, em nosso pais). Por outro
lado, alterar com

psicoativos, usar drogas, ndo é tolerado

consciéncia

da mesma forma. Ndo para todas as
pessoas, ndo para todos os usudrios de
drogas. Afinal, o usudrio escolhe usar e
essa escolha pode contribuir para,
somado a outras questdes importantes
negadas,
ideias pré-concebidas que se tém das
Sobretudo os

e igualmente corroborar
pessoas.
“desclassificados
sistematicamente humilhados, como
afirma SOUZA (2016. p 37).

Certamente, determinantes
sociais tais como as relagbdes de
classes, o racismo, o machismo, a
xenofobiag, o sexismo, a comunicag¢do, a
linguagem, entre outros, afetaram e

sociais”,

¥

seguem afetando diretamente a todas
as pessoas e, por consequéncia, as
politicas publicas e a clinica ofertada as
pessodas com demandas efou
necessidades relacionadas ao consumo
de dlcool ou outras drogas. Ainda que
essa “heranga invisivel” (souza, 2016.
p.29) ndo seja percebida por todos e
todas, mais que afetam as politicas
publicas e o cuidado ofertado, os
determinam.

Como dito anteriormente, lidamos,
no cotidiano das redes, com uma forte
(e nem sempre Obvia) disputa de
interesses.

Nesses contextos, quanto

mais os trabalhadores das redes
ignorarem esse fato (e se iludirem com
a falsa sensagdo de poder, com a
fantasia de que s6 o saber e a vontade
deles interfere nos resultados), menos
efetivos ser@o. E imperativo que os
profissionais assumam os sujeitos em
cuidado como interlocutores validos,
portadores de poder de contratualidade,
de desejos, de interesses e existindo em
seus contextos, sob pena de fracassar

completamente na tarefa.
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Os usudrios das redes tém
fragilidades e, também, poder. Mas ndo
€ sO isso. Tém teses sobre seu

sofrimento, seu adoecer. Tém suas
hipoteses diagnosticas (embora, l6gico,
ndo as nomeiem assim). E trazem
propostas  terapéuticas a  sugerir
(quando j@ n&o as colocaram em
curso). E imprescindivel compreender
que, embora adotando Iégicas distintas
e estranhas as dos profissionais, as
pessoas em cuidado tém o poder de
elegé-las. E que a clientela ndo §g,
necessariomente, mais tola que os
profissionais. O que, ndo raro, acontece
€ que estdo movidas por outras
informagdes, outros conhecimentos e
até distintos objetivos. E capital trazer
essas informagées a tona. Como nas
relagdées humanas de modo geral, no
cuidado em sadde, inclusive em sud
dimensdo de trabalho em rede, ndo é
proficuo atuar sob o pressuposto as
superioridade.
Aindaq, é fundamental
compreender, do modo mais ldcido
possivel, os contextos nos quais estdo
mergulhados os usudrios, onde as redes
sdo postas em funcionamento. Seus

determinantes. Sob pena de propor

¥

acdes inbcuas e sem sentido, mesmo
fazendo isso do modo mais acolhedor
possivel. Em outras palavras, ndo
adianta sb ser simpdatico, acolhedor, se
afetar.

E imperativo estudar, se atualizar,
transitar no territério, estabelecer
conexdes, conhecer os servicos das
redes, entrar

em relagdo, emprestar

contratualidade/vinculo (quando

necessdrio), conhecer os territorios

existenciais da clientela e das
instituicbes parceiras, sua cultura, suas
condigodes objetivas de vida.
Compreender as relagdes sociais em
curso. O risco aqui, se ndo se ocuparem
dessas coisas, € que os profissionais se
tornem irresponsdveis, burocratas ou
simpaticos incompetentes.

Como acontece entre cuidador e
pessoa em cuidado, no trabalho em
rede &

importante evitar relagdes

utilitdrias e sem logitudinalidade. O
cuidado exige processo e o trabalho em
rede também. E preciso disponibilidade
e constdncia. Se existe algo que mina a
confiangca e o respeito (tao
fundamentais para se estabelecer o
trabalho em rede) é que as pessoas
envolvidas se percebam usadas, de

modo clientelista.
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Quando o “parceiro” da rede sb6
entra em contato quando precisa ou
para cobrar algo, quando nunca
procura para desfrutar ou celebrar as
poténcias, os recursos, os avangos, ndo
se constitui trabalho em rede, no
maximo, trocas oportunas. Rede precisa
trabalhar em

construir junto,

colaboracéo, cotidianamente.

CONSIDERACOES FINAIS

As redes precisam ser acionadas
em funcdo de claros projetos, porque hd
muita disputa no campo. Estas precisam
trabalhar para deixar claro, para todos
Os sujeitos envolvidos em suas acgoes,
questdes tais como: Que politica publica
se quer produzir? O que serd financiado?
Quais relagcdes se estabelecerdo entre
publico e privado e sob quais critérios?
Quais populagées serdo priorizadas e
por qué? Quais tecnologias serdo
acionadas, de que forma e a que
tempo?
fragilidades da equipe de profissionais e

Quais as fortalezas e
quais trabalhadores compdem essas
equipes (de discurso e de fato)?Quais
protocolos e pactuacdes orientaréo o
trabalho em rede? O que justificaria a
excepcionalidade? Quem coordenard o
qué? Qual hierarquizagdo
assumida pela rede?Quais fluxos seréo
patamar de
autonomia cada ponto da rede pode
trabalhar?
Qual
sustentar o

ser@ d

adotados e com qual

arcabougo  juridico  vai

trabalho? TUDO EM
DISPUTA!As redes sdo vivas, plasticas e
muitas. Oficiais e oficiosas. PUblicas e
privadas. A redes ndo sdo espacos
mentais, abstratos, entidades estanques
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e rigidas. SGo pessoas, em relagdo a
outras pessoas, tangenciadas por
acordos/protocolos/pactuagées

estabelecidas a priori €, a um sé tempo,
em constante forma(ta)géo. Inseridas
em um tempo e um lugar, estdo sujeitas
a interferéncias de outros tempos e
outros lugares. A Rede de Atencdo
(RAPS), desde  sua

dimensdo histérica, técnica e até a

Psicossocial

politica, se tudo correr bem, estd e
estard sempre em movimento, se
constituindo em ato.

As Redes, parecem de conformar

como se formam seus sujeitos, numa:

“Cartografia de  potencialidades
imanentes e transcendentes. Espagos
existenciais contiguos, interagindo uns
sobre os outros, criando zonas
autobnomas, mescladas e de mutua
influéncia, a que os Sujeitos estariaom
constrangidos a desvendar e a lidar,
para seguir vivendo”.
Campos, 2000. Pag.68

Se retomarmos a dfirmativa de
que as redes sdo constitutivas de
pessods, em relagdo, poderemos
assumir que as redes sdo um
emaranhado de subjetividades e
objetividades sociais e seus respectivos
interesses. Que a saude é um campo em
disputa, inclusive entre cuidadores e

pessoas em cuidado.

¥

Essa ponderagdo poderia nos
levar a, em prol de constituirmos redes
fortes e efetivas, nos ocupar de algumas
questdes, a saber: a validagcdo dos
sujeitos; a preparacdo para a tarefa;
cogestdo do cuidado; a linguagem; e a
contratualidade.

Os entendimentos,
comportamentos, sentimentos, desejos
e pulsdes estdo determinados pelo que
atravessa as pessods, em seu cotidiano,
por suas herangas, suas tradigdes, sua
cultura, sua ideologia. Importante
ressaltar que isso ndo acontece s6 com
os “outros”. Acontece para todos. A
peleja cotidiona aumenta quanto mais
as pessoas decidem compreender e
fazer frente a esses determinantes e
implementar mudancgas (em si mesmos,
para comecar).

A contradigcdo & essencialmente
humana. Como é essencial nossa
condicdo de seres politicos, seres
desejantes, vivendo em defesa de seus
interesses. Légico que tudo isso
atravessa, constitui e determina o
trabalho em rede.










6. Reducgéio de Danos e o HIV/Aids: um breve enredo de uma
jornada

Aldemyro Rolim

INTRODUGAO

Existe no Brasil uma relagéo
histérica e umbilical entre Reducdo
de Danos (RD) e as politicas de
HIV/Aids'. Pensando nisso, este texto
tem como objetivo langar um olhar
para a jornada que entrelagou a RD
e o HIV/Aids, percurso este com
aproximacdes e distanciamentos.
Cabe alertar que, devido ao espago
reduzido, o texto nd&o ird se
aprofundar em algumas questdes
que serdo apontadas, mas que
ficardo para um outro momento
mais apropriado.

A RD aporta oficialmente
no Brasil pela cidade portudria de
Santos-SP no ano de 1989, no
contexto da resposta municipal
para a epidemia de HIV/Aids
(MESQUITA e BASTOS, 1994; BUCHER,
1996; RIBEIRO, 2013; PETUCO, 2019).
Naquele momento, Santos detinha
uma das mais altas taxas de
infecgdo por HIV por

' Devemos compreender que esta relag@o da reducdo de danos com a HIV/AIDS também
acontece com as demais IST (infeccdes sexualmente transmissiveis) e com as hepatites virais

principalmente a Hepatite B e C.




¥

100 mil habitantes no Brasil e a
contaminagdo entre os usudrios de
drogas injetaveis (UDI )

ocupava o segundo lugar entre os meios
de transmissé&o do HIV (BUCHER, Op. cit),
como também de outras infeccoes
como as Hepatites

virais B e C (HBV e HCV), igualmente
transmissiveis através do uso
compartilhado de agulhas e seringas e
de relacdes sexuais desprotegidas.

Diante desta situagdo
problemdtica de sadde publica e
sanitdria, profissionais que atuavam a
época no  municipioo como 0
médico-sanitarista David Capistrano da
Costa Filho, entdo secretdrio de Higiene
e Saude municipal, e Fabio Mesquita,
também médico, que assumiu a
coordenacdo da politica municipal de
enfrentamento da aids. Inspirados por
experiéncias de RD que aconteciam em
outros paises, eles langaram a proposta
de implantar em Santos uma politica de
estratégias de redugcdo de danos,
baseada na distribuicdo e troca de
seringas e agulhas para os UDI, proposta
que foi sustentada pela entdo prefeita
de Santos, Telma de Souza.

A experiéncia da cidade de Santos,
considerada o marco fundante da RD no
Brasil, ndo seguiu os planos desejados. O
Ministério Publico de S&o Paulo, poucos
dias apds o inicio oficial do programa de
RD em Santos,
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utilizou-se do artigo 12 da Lei n°
6.368/1978, lei de drogas vigente & época,
para suspender as agdes de

reducdo de danos no  municipio,
acusando-as processualmente de
estarem associadas ao crime de trafico
de drogas.

Mesmo com estas resisténcias
iniciais, que v&o marcar de varias formas
a RD até os dias atuais, as estratégias de
RD passaram a compor os repertérios de
politicas e acdes de cuidados para as
pessoas que fazem o uso de drogas no
Brasil (SANTOS, SOARES & CAMPOS, 2010).
Isso se deve em muito aos usudrios e
redutores de danos (qucndo ndo, d
mesma figura era usudria e redutor de
danos) que lutaram e se organizaram
para resistir  repressdo e conseguiram
fundar organizagdes ndo governamentais
(ONG) e movimentos organizados da
sociedade civi,Lb como a ABORDA e a
REDUC, para ocuparem espagos politicos
e de debates na construgdo das politicas
de HIV/Aids durante os anos 1990 e 2000.

A partir de entdo, foi construido um
percurso comum entre a redugdo de

danos, o HIV/Aids e demais infeccoes

99



¥

sexualmente transmissiveis (IST), que
evoluiu de uma perspectiva do controle e
barreiras epidemioloégicos das doencas
infectocontagiosas para uma RD com
cardter ético e politico no que se refere
ao uso de abusivo de drogas (SILVA,
2014).

Ao se pensar a relagdo entre o
HIV/Aids e usudrios de drogas, € comum
a imagem do compartilhaomento de
seringas e agulhas, pois historicamente
foi esta a relacdo inicialmente construida.
No entanto, no Brasil, onde a cultura do
uso de drogas injetdveis diminuiu
consideravelmente desde os anos 2000,
tendo nos Ultimos anos quase nenhuma
representatividade na dindmica da
HIV/Aids,  as
vulnerabilizagdes dos usudrios de drogas

disseminacgdo do

ao HIV/Aids, demais IST e HV ocorrem
principalmente pelo sexo desprotegido,
particularmente entre usudrios de dlcool
e estimulantes (como o crack e a
cocaina ospirodo), das Novas
Substancias Psicoativas (NSP)? (BASTOS
et al., 2001; OLIVEIRA et al,, 2013) e pelo ndo
acesso a outras tecnologias e estratégias
de prevencdo e cuidados como a
Profilaxia Pés-Exposicao (PEP), a Profilaxia
Pré-Exposicdo (PrEP), a reducdo de
danos, entre outras.

¥

Além dos fatores associados a

transmissGo do HIV  mencionados
anteriormente, o compartilhamento de
aparatos para uso de drogas - como O
canudo para uso da cocaina ou ketaming,
e o cachimbo ou a lata para uso do crack
— se mostra associado a infec¢éo por HBV
e HCV (BASTOS & BERTONI, 2014).

Deve-se considerar ainda que
muitas pessoas, do desenvolverem usos
abusivos de dlcool e outras drogas,
podem desenvolver comportamentos e
hdbitos que podem vir a comprometer
sua sadde e seus mecanismos de
imunidade a doencas, como condigdes
inadequadas de moradia, desnutricdo,
descontinuidade de tratamento e a
ndo-vinculagdo a estratégias de RD, que
se ddo em grande parte pelas condigbes
de vulnerabilizagdo socioecondmica nas
quais estas pessoads estdo inseridas.

Desta forma, o uso de drogas é
reconhecido como um importante
determinante da dindmica da epidemia
de HIV/Aids e, desde o seu inicio, os
indices elevados de consumo de dlcool e
outras drogas, a alta prevaléncia de IST e
as desigualdade e violéncias estruturais
sdo fatores diretamente relacionados ao
aumento da vulnerabilidade & infecgdo
pelo HIV (BASTOS et al, Op. cit,). Isso faz
com que,

2“S@o substdncias de abuso, seja na forma pura ou como parte de uma mistura, que ndo sdo controladas
internacionalmente pela Convengao Unica de Entorpecentes (1961) e nem pela Convengdo de Substancias

Psicotropicas (1971), mas que podem representar uma ameaca a salde publica” (UNODC, 2018, p 07.)
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comparados com a
brasileira, os usudrios de crack e
similares apresentaram prevaléncia de

populacdo

HIV cerca de oito vezes maior do que a
da populagdo geral (50% vs. 0,6%)
(BASTOS, 2017).

Em 2003, as agdes de RD deixaram
de ser uma estratégia exclusiva dos
Programas de DST/Aids e se tornaram
uma estratégia norteadora da Politica do
Ministério da Saudde para Atencdo
Integral a Usudrios de Alcool e Outras
Drogas e da Politica de Saude Mental
(PASSOS & SOUZA, 2011). Isto ocorreu em
consequéncia tanto das mudangas de
paradigma da RD, quanto por mudangas
nos hdbitos de consumo dos usudrios de
drogas, que passaram a abandonar o
uso do “baque” (home comum dado ao
uso de cocaina injetada entre usudarios),
para fazer o uso da cocaina fumada, na
forma de crack. Diante destas novas
formas de uso, comportamento e lugar
no cendrio politico-institucional, fez-se
necessdrio construir outras abordagens
de cuidados e ampliar o campo e a
perspectiva de cuidado da RD. Para além
do campo das doencgas
infectocontagiosas, concebeu-se entdo
que a RD deveria estar vinculada a um
outro campo, que englobasse outras
questdes e pudessem ser
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promovidas em outras redes de servigos,
passando entdo a ser vinculada ao
campo da Saude Mental.

Este movimento de deslocamento
da RD para a sadde mental € um marco
importante e consequéncia de embates e
disputas acerca dos sentidos, praticas e
financiamentos dos programas de RD,
que merecem uma discuss@o exclusiva
que ndo serd desenvolvida neste
trabalho. Contudo, &€ importante apontar
que o deslocamento do campo
institucional da RD das IST/HIV/Aids para a
Saude Mental, fez com que varios
programas, ONG e projetos que surgiram
do decorrer dos anos 90 voltados & RD
aids, viessem gradativamente a encerrar
suas atividades, atuando em outros
campos ou voltando-se para uma RD
direcionada para os usudrios de crack.

A partir de 2013, a politica de
HIV/Aids passa a promover a ética da
Prevengcdo Combinada como resposta d
epidemia. A RD compbe esta estratégia
maior, que faz o uso combinado de
intervengoes biomédicas,
comportamentais e estruturais. Junto
com a RD, a mandala da prevengdo
combinada® & composta por outras oito
estratégias, e podemos dizer que todas
sdo atravessadas pela perspectiva da
reducdo de danos em maior ou menor
grau e de formas distintas.

3 Departamento de Vigiléncia, Preveng@o e Controle das IST, do HIV/Aids e das Hepatites Virais passa a usar a
nomenclatura “IST” (infecgées sexualmente transmissiveis) no lugar de “DST” (doengas sexualmente transmissiveis) em
2016. A nova denominagdo é uma das atualizagbes da estrutura regimental do Ministério da Saude por meio do pelo
Decreto n° 8.901/2016 publicada no Didrio Oficial da Uniéo em 11.11.2016, Segéo |, paginas 03 a 17.
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Como determina o Protocolo Clinico e

Diretrizes Terapéuticas para Atencdo
Integral das Pessoas com Infecgbes
Sexualmente Transmissiveis do

Ministério da Saude, os profissionais de
saude devem wusar a mandala na
orientacdo sobre prevengdo As pessoas
sob risco de IST, HIV e HV.

A abordagem na perspectiva da
RD para pessods que fazem uso de
dlcool e outras drogas como uma das
diretrizes gerais para atengdo d4s
IST/HIV/Aids - caracterizada como
acesso facilitado a insumos de
prevencgdo, gestdo de risco e prevengdo
combinada - estd incorporada ao
documento do Ministério da Saude
Diretrizes para Organizagdo do CTA no
ambito da Prevengdo Combinada e nas
Redes de Atencdo a Saude (BRASIL, 2017)
e em documento enviado no dia
23/03/2021 pela Diretoria Técnica da
Coordenadoria de Controle de Doencas
do Centro de Referéncia DST/AIDS aos
servicos de IST/AIDS do Estado de S&o
Paulo, que tratam das Diretrizes para
organizagdo de Servicos Especializados
em IST/HIV/Aids.

Assim, a RD nd&o sé persistiu no
escopo da politica de HIV/Aids
implantada no pais, como vem
retomando a importéncia que tinha nos
anos 1990 dentro desta politica.

¥

Neste novo momento na politica de
HIV/Aids, a RD nd&o se restringe aos
cuidados exclusivamente pautados por
intervencoes comportamentais e
disponibilizagcdo de insumos para reduzir
riscos de transmissdo — como distribui¢céo
de piteiras para cachimbos, dagua,
preservativos, canudos para drogas
aspiradas etc. Junto com as propostas
comportamentais, a RD que compbe a
Prevencdo Combinada se propde a trazer
cada vez mais forte as intervencdes
estruturais relacionadas & reducdo de
vulnerabilidades sociais e programaticas,
como a redugdo do estigma, de
iniquidades, da derrubada das barreiras
de acesso & salde, da promocgdo e
garantia de direitos, promovendo
qualidade de vida das pessoas e
reduzindo as condicbes adversas que
possam vulnerabilizar os usudrios de
drogas e contribuir para sua infecgdo por
IST/HIV e/ou HV.

A RD assume, assim, uma nova
forma de resposta dentro das politicas do
cuidado em IST/HIV/Aids e HV para as
populagcdes vulnerabilizadas no Brasil,
que abarca as pessoas que fazem uso de

drogas.

40 simbolo da mandala representa a combinagdo e a ideia de movimento de algumas das diferentes estratégias de prevengdo. Essa combinagdo de agoes
deve ser centrada nas pessoas, Nos grupos a que pertencem e na sociedade em que estdo inseridas, considerando as especificidades dos sujeitos e dos seus
contextos. Fonte: Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atengdo Integral &s Pessoas com Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST). Disponivel em
http:/ /www.aids.gov.br/pt-br/pub/2015/protocolo-clinico-e-diretrizes-terapeuticas-para-atencao-integral-pessoas-com-infeccoes acessado em 30/10/2019.
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Diante destas mudangas na interface
entre drogas, RD e HIV/Aids, devemos
elaborar alguns questionamentos para
a melhor qualificagdo das estratégias
de RD na politica de HIV/Aids,
principalmente seus desdobramentos
nos servigos da ponta, tais como: o que
vem sendo compreendido como RD
pelos gestores e trabalhadores da
politica puUblica de cuidados em
IST/HIV/Aids/HV? Como os servicos das
redes especializadas em
IST/HIV/Aids/HV vém elaborando e
promovendo as agdes e cuidados
pautados nas estratégias de RD para os
usudrios de dlcool e outras drogas que
eles atendem e para a populagdo em
geral?

Partindo destas questdes,
devemos também levantar outros
pontos importantes que atravessam as
redes de servigos especializadas de
IST/HIV/Aids e que merecem um olhar
mais atento, para se fazer a critica de
que lugar ocupa a RD nestas redes e
servicos e como seus trabalhadores e
trabalhadoras vém promovendo as
estratégias de RD para as populacdes
que sdo chaves e prioritdrias para a
politica de HIV/Aids e demais IST.

Tomamos como exemplo a rede
especializada da cidade de Sdo Paulo®
na qual, ao se buscar conhecer as
praticas de RD nos servigcos, é possivel
constatar uma auséncia de agdes e
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estratégias de RD voltadas para as
pessoas que usam drogas. Diante desta
Constatagcdo, podemos nos perguntar:
até que ponto os entendimentos mais
recentes dos fendbmenos das drogas e
das dindmicas de usos por parte dos
usudrios ndo estdo sendo devidamente
incorporados por esta rede especializada
e por outras pelo Brasil?

Além deste
questionamento, é preciso questionar se
oS protocolos e iniciativas de
atendimentos preconizados nas politicas
publicas estdo efetivamente dialogando
com as realidades e territorialidades dos
usudrios de drogas mais vulnerabilizados,
justamente os que precisam de maior
atencdo e promogdo de cuidados. Outro
questionamento importante diz respeito a
possivel reproducdo, por parte dos
servicos e profissionais da rede, dos
estigmas que marcam 0s Ccorpos e
territbrios dos usudrios de drogas,
principalmente oS usudrios que
demandam mais cuidados e que muitas
vezes tém maior dificuldade de acesso e
adesdo aos servigos e tratamento como,
por exemplo, as pessoas em situacdo de
rua, comprometendo assim as
possibilidades de se estabelecer vinculos
e adesdo a uma escuta de cuidado ou ao
tratamento adequado.

primeiro
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Por fim, podemos nos questionar
se existe uma auséncia de politicas e
acdes, principalmente no  dmbito
municipal, para a interface
drogas/IST/HIV/AIDS/HV, mesmo que
esta interface seja preconizada na
politica nacional de HIV/Aids e, muitas
vezes, até estejom presentes nos
discursos oficiais dos governantes e
gestores da politica.

Tais questionamentos e
apontamentos podem ser ampliados,
desdobrados e ndo dizem respeito
unicamente 4a rede especializada
paulistana. Quisemos aqui provocar umad
reflex&o critica sobre o percurso da RD no
campo da sadde no Brasil para
levantarmos problemdaticas que
apontem desafios e caminhos presentes
e futuros. O quadro descrito e analisado
demanda que nos debrucemos continua
e criticamente sobre as diversas
realidades  contemporneas e o
desenvolvimento da estratégia de RD no
ambito das politicas de HIV/Aids
voltadas para as pessoas que fazem uso
de dlcool e outras drogas, num percurso
ainda por ser trilhado, que ndo perca de
vista os avangos e conquistas dessa
jornada em permanente construcdo
critica.
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7. Diario de bordo do estar sendo um Educador Social - Memérias
afetivas e aprendizados no trabalho com criangas e jovens em

situacgdo de rua. >
Lucas Souza de Carvalho

UMA POLITICA
PUBLICA E UM
CONJUNTO DE
PRINCIPIOS E
PRATICAS QUE
OBJETIVA AO USO DE
DROGAS POR PARTE
DO USUARIO,DE
POSSIVEL PARA ELE E
SEU ENTORNO
SOCIAL, O QUE
IMPLICA NA DEFESA
DA CIDADANIA DE
CADA UM DELES,
REPRESENTANDO
SEUS DIREITOS E SUA
LIBERDADE.

&

esquenta e esfria, aperta e dai }
afrouxa, sossega

e depois desinquieta.

O que ela quer da gente é coragem.
[Guimarées Rosa, Grande Sertdio:

Veredas]
A Arte nunca nos abandonara. }

O correr da vida embrulha tudo. A
vida é assim: >

Sou baiano, de um bairro em Salvador
chamado Itapud. Territério longe do
centro da cidade, que abriga distintas
realidades socioeconémicas e
culturais. Cresci até os meus 14 anos

entre as dguas do mar e as dguas da }
lagoa do Abaeté. Vim morar no Centro

de S@o Paulo, onde completei meus 15

anos, vinte e cinco anos se passaram e
cd estou, pelo menos por hora.
Durante minha  graduagdo, na
faculdade de psicologia da USP, tive a
oportunidade de fazer parte de um
grupo do LEFE (Laboratério de Estudos

em Fenomenologia Existencial e
Pratica em Psicologia) que fazia
Plantdo Psicolégico, uma postura de
escuta e atencgdo, na antiga FEBEM.

Hoje sarcasticamente (penso eu) )
chamada de Fundagdo CASA.




A proposta era estarmos no patio
de uma unidade daquela institui¢do
por trés horas, uma noite por semana, &
disposicdo de quem quisesse
conversar, fosse adolescente ou
funciondrio. Em uma outra unidade
também atuei com atendimentos
individuais, estes jd numa sala, corredor
ou em outro espacgo, (que sempre
variava pois dependia das
possiblidades do dia) um pouco mais
reservado. Experimentei entdo nesses
quatro anos em que realizei esses
atendimentos diversos encontros, de
diferentes tempos, modos e lugares.
Vivi e aprendi o  potencial
transmutador dos bons Encontros. Por
vezes acontecia de ser um dnico
Encontro, uma Udnica e pontual
conversqg, seja porque o jovem tinha
sido liberto, ou transferido, ou estava na
tranca (numa cela sem poder sair por
dias), ou porque estava impossibilitado
por outros jovens (sofrendo alguma
punigéo dos lideres do grupo) de vir
conversar, ou porque ndo queria
continuar  d conversa,  dpendas
cumprimentava e seguia seu caminho.
No ultimo ano da graduagdo assisti ao
documentdrio ‘Onibus 174 de José
Padilha (2002) em que me deparei com
a histéria de Sandro Barbosa do
Nascimento. Dentre muitos fatos que
me marcaram um perdurava em ecoar
em meu peito e pensamento: Sandro,
com entéo 15 anos, tinha sido
sobrevivente da chacina da candeldria

ocorrida em 1993, que além de deixar
indmeros feridos, foram mortos oito
criancas e jovens de 11 a 19 anos, que
estavam em situacgdo de rua.

Quem sdo essas criangas e jovens que

vivem nas ruas? Porque estdo 14
diariamente expostos a tantas
violéncias? Minha inquietacdo sb
aumentava, decidi buscar compreender
esse fendbmeno e atuar junto a essa
populacdo. Divulguei minha procura
para todos ao meu redor, fiz pesquisas
sobre instituicbes que atuavam com
essa temdatica e em 2006 consegui
entrar para a primeira equipe de
Educadores Terapéuticos no Programa
Refugiados Urbanos da ONG Projeto
Quixote, trabalho desenvolvido com
criangas e jovens em situagdo de rua no
centro da cidade Sé&o Paulo.

Inicio essa conversa relatando esse
percurso biografico porque acredito que
a nossa constituicdo enquanto sujeitos
no mundo também constréi o nosso
estar sendo Educador Social. A minha
infGncia entre as dguas doces e
salgadas em Itapud, o adolescer no
centro da cidade de S&o Paulo e as
oportunidades no periodo da faculdade
fundaram a minha identidade de ser ai
no mundo e de oficio. Sigo me tornando
um Educador Social, dia apébs diag,
sabendo da minha incompletude e em
meu constante processo de
formacédo/deformacéo.
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O Programa Refugiados Urbanos,
tinha essa nomeagcdo por uma
concepcgdo ética e conceitual de que
essdas criangas e jovens que circulavam
pelas ruas do centro da cidade, e de
demais territérios, ndo eram precoces
“toxicomanos” e sim refugiados dos
conflitos sociais existentes em sua
matrioa, em seus bairros, em suds
comunidades, em suas relagodes
afetivas.

Ganhamos um mapa do centro da
cidade e discutimos qual seriam nossos
limites geograficos, nosso perimetro de
atuacgdo. Iniciomos com as regides e
bairros: Santa Cecilia, Amaral Gurgel,
Luz, Republica, Vale do Anhangabal e
Praca da Sé. Claro que era apends um
inicialmente

enquadre  geogrdfico

necessdrio, mas sabiamos que
tinhamos sido contratados  para
acompanhar e tecer redes de protecdo
social para essas criangas, jovens e
suas familias onde quer que estivessem.
Ndo eram criangas de rua mas em
situagdo de rua, em circulagdo por
territorios e por Servicos
Socioassistenciais. Logo, essa linha era
tdo ténue e voldtil quanto as marcas
das ondas na areia da praia. O
territorio é a crianga, é o jovem, é a
familia!
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Comegamos esse programa tendo como
sede um terreno da regido do bairro da Luz
(midiaticamente conhecida como
cracoléndia). Uma pequena casg, com
poucos telhados, sem redes de dgua e
energia elétrica. Ficamos cerca de uma ano e
meio 16 e depois fomos retirados. Ficamos
sem sede e usando os espagos publicos da
regido para reunido, alimentagdo, uso de
banheiro, atividades com as criangas e
jovens, etc.

Depois conseguimos por um tempo
um outro espaco (cedido por uma instituigéo
privada) e por fim (pelo menos nessa histéria
gue vos conto) retornamos ao mesmo terreno
inicial, no bairro da Luz, agora reformado e
com mais estrutura.

Marco aqui uma parte da histéria dessa sede,
desse “Espaco de Convivéncia para Criangas
e Adolescentes em Situagdo de Rua” que
chamamos de Moinho (Em aluséo aos
moinhos de vento da obra de Miguel
Cervantes: Dom Quixote de La Moncho) pois
as paredes institucionais também séo
praticas institucionais, refletem como «
politica pdblica e os agentes que a
operacionalizam compreendem os usudrios
desse Servico e esse fazer. Esse Espaco de
Convivéncia que criomos é extremamente
estratégico nos Encontros com as criangas
jovens e suas familias. Uma pequena, grande
praca democratica. E um convite a um lugar

intermediario.
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“P6 tia, venho quase todos os dias aqui e
vocés ficam me fazendo passar
vergonha indo |& na rua me ver daquele
estado e ainda me chamam pelo
nome... No méximo me cumprimenta sé
de bem longe!” Disse um jovem para
uma das Educadoras. O sujeito que
escolhe o Moinho como um espacgo para
estar, sabe e sente que ali ndo € uma
calgada suja, em uma esquina cinzaq,
com pessoas estranhas. Compreende
que mais que frequentar, habitar aquele

espago que busca  proporcionar
acolhimento, respeito, dignidade,
proteg¢do, aconchego, acesso a direitos,
esperancar, dentre outras

intencionalidades, diz de uma gradual
qualificag@o e aproximacgdo de si para
consigo e de si para com os educadores
que se relacionam com ele. Portanto,
espera-se que a postura da equipe
também se adeque a esse convite.

Além disso, o Moinho funciona como
uma espécie de Consulado,
representante de sua matria nesse
territério estrangeiro, em que além das
criangas irem & procura de noticias de
seus familiares estes vém em busca de
seus filhos, ligom para saber noticias,
buscam apoio e companhia nas ofertas
de atendimentos individuais e grupais.

¥

Esse Espacgo Transterritorial
proporcionou encontros inusitados e
extremamente ricos. Certo dia um
adolescente que j@ era acompanhado
pela equipe foi ao Moinho, com o corpo
muito sujo e hd dias sem banho. Sua
reagdo

presencd provocou uma

espontdnea e de indignados
questionamentos de uma crianga de 7
anos que estava Ia junto com sua mde a
procura de seu irmd&o que havia fugido
de casa fazia duas semanas. Durante
uma partida, somente entre os dois, do
jogo de cartas Uno, surge um didlogo:
Por que vocé dorme na rua? Ndo se
preocupa com sua mde e seus irmdos?
N&do tem nojo de dormir e acordar
assim? Indagacodes feitas por ela entre
uma cartada e outra, acompanhadas

do juntar de sobrancelhas na fina testa

da crianga que buscava
desesperadamente entender como
aquela situagcdo absurda poderia
acontecer, eram atentamente

escutadas pelo garoto que, também
monocelhag, escavava em suad memoria
quais seriam as possiveis respostas.
Dias depois soubemos que naquela
mesma tarde esse adolescente pegou

um Onibus e foi de volta pra sua
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casqg, algo de muito intenso sucedera
naquela conversa.

Outra cena se deu no encontro
entre duas mdes a procura de seus
filnos e dois meninos que tinham ido 14
para participar das atividades e
conviver.

Didlogos densos de emogdes, de
sofrimentos compartilhados, de trocas
de ensinamentos e cuidados,
estabelecidos de maneira direta e
horizontal, num grau de intimidade
empdtica muito dificil de ser alcangado
por um Educador.

Uma outra fungdo que o Moinho
também carregava em si era o de
Referéncia e Encontros para Rede. Ndo
s6 em questdo de encaminhamentos
para este Servigo, mas enquanto lugar
possivel de tessitura de rede, reflexdes e
acdes transetoriais com protagonistas
das dreas da Salde, da Assisténcia
Social, da Educacdo, de diversas
organizagdes publicas ou ndo que
usavam o Moinho como base para
reunides de profissionais da rede, de
discussbes de casos, planejamento de
acdes pontuais, etc.

O Moinho era também um campo
para nos refugiarmos. Lugar de reflexdo
da nossa atuagdo, lugar de trocas, de
respiroo, de pausas entre uma
caminhada e outrag, lugar de grupo, de
convivio entre a equipe, de segurancga e
respaldo, organizador dessa pratica que

¥

sempre nos convoca para A
desorganizagcdo. Referéncia para as
criangas e também para os Educadores.
Partiamos para o trabalho nas ruas em
duplas, cada uma com sua
singularidade de atuagdo, formas
diversas de aproximagdes, métodos
variados de disparar didlogos, promover
Encontros. Carregdvamos cada um sua
mochila ladica, composta por material
grdfico, brinquedos, jogos, maquinas
fotogrdficas, gravadores, instrumentos
musicais, livros, etc. Cada educador
equipava sua mochila com o que
sentisse que pudesse fortalecer os
Encontros.

Falar desse publico é
principalmente falar do que esse
encontro nos provoca, é refletir sobre o
terceiro que o par
acompanhante/acompanhado  produz.
Quando falamos de crianga em
situagdo de rua, logo veem algumas
imagens no nosso imagindrio social:
fragilidade, violéncia, drogadicdo, fome,
frioo doenga, abuso, negligéncia,
desamparo, soliddo, “estd 14 porque
quer”, “ndo aceita limites”, “é bandido... E
também nesse caldo que nosso
atendido se encontra socialmente
imerso e €& o0 que aparece noO
senso-comum.
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Nosso olhar teve que ir além disso.
Tivemos que perfurar essa carapaga da
imagem de “menino de rua”, daquele
que é somente falta efou exagero e
nada tem a ofertar, a fim de afinarmos
uma escuta para além do seu dizer,
para além dos clichés e estigmas que
muitas vezes eles mesmos reproduzem.
Potencializando o Encontro com um
sujeito que para aquém e além de
“crianca/jovem em situagéo de rua”, é
uma crianga, € um jovem.

Percebemos o quanto, com o
passar do tempo, muitas vezes fomos
naturalizando aquilo que era tdo
estranho nos primeiros Encontros: a
sujeira, o cheiro, a magrezaq, os intensos
efeitos do uso abusivo do crack e dos
inalantes, etc.

Talvez, até para suportarmos estar
proximos ou enquanto seducgdo de ndo
querer parecer um estranho, um
estrangeiro. Querer mais que ser aceito
enquanto um outro, querer ser aceito
como um igual — o que causa colagem,
tira a possibilidade da referenciagdo, da
critica, do olhar diferenciado.

Esse borramento se torna necessdrio
nessa prdatica. No entanto, devemos
mergulhar nessa relagcdo atentos a
necessidade do retorno a superficie, &
oxigenagdo. E Indispensavel nesse fazer
nosso “Corpo” ter essa mobilidade. Na
rua, as paredes somos nos.
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Compartilho entdo dois relatos de
Encontros. Precisei contar o que ja foi
dito até aqui para contextualizar que
chdo é esse, de onde brota teimosa e
resistente, a vida:

QUEM NAO DORMIU NO
SLEEPING-BAG NEM SEQUER
SONHOU

Mais uma segunda-feira tipicamente
atipica da regido da Luz, também
conhecida como Cracoléndia. Ando
com o Ota (Educador Social e grafiteiro,
minha dupla de trabalho naquele dia)
em direcdo a massa de
gados-farrapos-humanos que véem
em nossa diregdo, tangidos pelos
boiadeiros — fardados — humanos. No
caminho um senhor, morador de rug,
intrigado interroga nosso fazer. Aos
meus pés um menino avesso ao CAosS
do seu entorno dorme na calgada. Sem
nenhuma expectativa, mergulhado na
realidade esquiza, passo a mdo na sua
cabeca e lhe desejo um ‘boa noite'. Ele
desperta ao toque, confuso me olha.
Agacho e agora temporalizado com o
sol escaldante Ihe cumprimento:

- Bom dial
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O encontro se sucede de uma forma
muito bonita.

-Como cé chama?

-Alex.

-E ai, téd de boaq, acordou s agora?

Um rapaz passa e vendo nossa
conversa comenta:

- E aé muleque, nunca mais faga isso de
novo ndo viu! Cés acreditam que ele
tava dormindo dentro de uma mala?! E
se vocé se sufoca jao?!

Olho assustado pro menino, me esquivo
pensando no saco de dormir que uso
pra acampar, volto tonto pra crueza da
cena.

-Peraé velho, cé dormiu dentro de uma
mala?

-E, de ndilon, quando acordei tinham
me deixado de sacanagem no meio da
rua!

Que porra €& essa.. Respiro e
continuamos a conversa. O Ota termina
a conversa com o rapaz e se agacha ao
nosso encontro. Pergunto se ele curte
desenhar, o menino responde que sim,
Ota introduz entdo sua arte. Alex gosta
de desenhar moto, os dois comegcam
um desenho, eu entro com a
investigagdo de uma possivel historia.
Enquanto Alex narra e eu anoto, Ota
desenha a cenas quadro a quadro.
Surge ali a produ¢gdo de uma histéria
em quadrinhos.

O enredo vai e volta conforme a
flutuagdo do pensamento de Alex:

-O motociclista bate no 6nibus, um
pedagco da moto voa e quebra o vidro.
-Como ele chama?

-Hum...Reinaldo, entdo ele vai pro
hospital. Onde?

-Fica no Itaim Paulista, chama Santa
Marcelina.

-Entdo?

-Entdo ele morre.

-Alguém vai ao enterro?

-Sua namorada. Na verdade ela tava na
garupa, mas sobreviveu.

-Como ela chama?

-Bruna.

Deixo os dois entretidos com os
desenhos e comego a fazer um meu,
simbolizando aquele encontro. Uma
tempestade que s6 ameacgava, agora
comecga cair. Guardamos as coisas, Alex
se levanta, um rapaz da CAPE (Servigo
da prefeitura que fazia abordagem e
encaminhamento para os abrigos) faz
sinal pra ele do outro lado da rua.

Mas, antes de ir, Alex se dirige ao Ota:

- Fala pra ele tio qual o nome do
motoqueiro.

-E Bruno.

Ué Bruna ndo era o nome da sua
namorada?, Pergunto eu

-Fala tio quem é o Bruno.

-O Bruno, Lucas, € ele!
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Antes de sair mostro o meu tosco
desenho: Um menino deitado no chdo,
perto de um farol de trdnsito, ao seu
redor tudo cinza. Depois, sentado com
varios |&pis coloridos a sua volta, depois
em pé caminhando com céu
comecando a ficar colorido e por fim
num parque, essa cena final jd toda
colorida.

- Esse sou eu!!l Acordei assim, vi vocés,
desenhei e agora saio assim...

Entdo, aquele recheio de mala, ndia da
luz, menino, Alex, Bruno, foi simbora sem

a formalidade dispensavel do “-tchau”

TRES OLHARES

- Mas cé td hd quanto tempo mesmo na
rua?

Olhar desconfiado...Franze a testa.

- Um ano!

- E todo esse tempo sem falar com sua
mae?

Olhar de alfaiate...Fita-me por inteiro.

- N&do moro com ela! Moro com meu
ava!

- Mas ele tem pelo menos alguma
noticia sua? Sabe que cé ta vivo?

Olhar entristecido...Cabisbaixa-se.

- Ngo...

- Tem saudades dele? De seu bairro?
Amigos?

Olhar saudoso..Balanga a cabeca em
sim.

- Bora fazer um passeio por I& sem sair
daqui?

Olhar confuso...Faz cara de ha.

- Como assim?
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- Chega aqui preu te mostrar uma
luneta magical

Olhar de desbravador...Sorri.

- Demord!

-Ent&o simbora!

Google Maps. Street View. Mouse na
mdao.

- Fala o nome da sua rua.

Olhar espantado..Cola o corpo na tela
do computador

- Que da hora! Deixa eu te mostrar
minha quebrada!

Passeio gostoso. Mostra a casa do avd, a
escola, casas dos amigos, da
namoradinha, onde empinava pipa, por
onde andava de bicicleta. Reconhece as
pessodas, o “tio” da venda, o bébado do
bar, os amigos na esquina...
Repentinamente  silencia..Mexe  no
mouse com mais cautela..Passo a
passo, percorre a rua mais
devagar..Olho-o de canto, percebo que
algo aconteceu mas, em siléncio, me
permito acompanhd-lo nessa jornada
virtual. Num prédio de esquina pdra.
Vira-se para mim...

Olhar mareado...Respiragdo ofegante.

Minha mé&e mora ai...

¥
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Sinto uma leve vertigem.. Me
recomponho.

Em que andar?

Move a imagem para cima e

escapa-lhe um grito.
E a minha mae!!!
E I& realmente estava uma mulher
estdtica, encostada na janela, como
quem estd a ver o mundo passar. Ou,
quem sabe?..A olhar alguém retornar.
A onda quebra, o antes mareado
torna-se mar.

- Vamos Ia comigo tio?
No dia em que me despedi da equipe do
Refugiados Urbanos, em novembro de
2015, disse para eles que quando me
perguntarem o que noés faziamos & no
Moinho, eu responderei que era Arte, A
Arte dos Encontros. Finalizamos essa
minha passagem cantando nos bailes
da vida, do mestre Milton Nascimento:
“Com a roupa encharcada, a alma
repleta de chdo, todo artista tem que ir
aonde o povo esta...”
A arte nunca nos abandonard.

Sigamos!
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8. Intersecgdes entre Feminismo e Redugéo de Danos: politica, cuidado
e afeto entre mulheres usudrias de drogas

“O Feminismo negro,
internacional,
decolonial,
anticapitalista e o
transfeminismo
surgem para
abarcar questbes
como género, raga,
classe,corpo,
territorio,
religiGo,economia,
politica e outras
demandas através
de perspectivas de
mulheres cis, trans,
lésbicas, bixessuais,
negros, indigenas e
miscigenador, que
s@o colocados
como um “outro”, a
partir de um
referencial branco e
cisheteronormativo”
(hooks, 2019).

Juliana Vicente

INTRODUGCAO

O feminismo, desde suas primeiras
construgcdes, se ampliou para o debate
acerca da diversidade do que é se
construir enquanto mulher no mundo. Para
além do feminismo liberal e radical, o
feminismo negro, interseccional, decolonial,
anticapitalista e o transfeminismo surgem
para abarcar questées como género, raga,
classe, corpo, territorio, religidlo, economia,
politica e outras demandas através de
perspectivas de mulheres cis, trans,
lésbicas, bissexuais, negras, indigenas e
miscigenadas, que sdo colocadas como
um “outro”, a partir de um referencial
(HOOKS,

antiproibicionista

branco e cisheteronormativo
2019). O

agrega  esses

feminismo
diferentes corpos de
mulheres e traz o debate sobre como a
politica de drogas afeta a vida das
mulheres usudrias de substdncias, através
do controle dos corpos, do
encarceramento em massa, da moral
hegemodnica que oprime e silencia as

mulheres (SILVA, 2019).




A reducdo de danos se constroi
histérica e politicamente enquanto ética
de cuidado e de autonomia para
pessoas que fazem uso de substdncias
licitas e/ou ilicitas, com estratégias de
promocdo de saude, construcdo de
vinculos, com o protagonismo do
individuo, para além do uso das drogas
(PETUCO, MEDEIROS; 2009). Assim, a
reducdo de danos e o feminismo tém
como  praticas  fundamentais o
protagonismo da luta e do cuidado das
pessoas que sdo atingidas pelas
questdes de género, raga, classe e uso
de drogas, e &€ de suma importéncia que
exista  convergéncia entre  esses

movimentos.

DESENVOLVIMENTO DE CONTEUDO

E importante localizar que o
feminismo ndo é um movimento
unissono e homogéneo. Mulheres sé@o
diversas em suas diferengas, desejos,
construgdes sociais de género, raga,
classe e outros marcadores. O
feminismo € um movimento politico
plural e que se transforma ao longo da
historia. Por isso, destaca-se aqui que
o feminismo que embasard este
capitulo & o feminismo negro e
interseccional, que dd& subsidios para a
construgdo do
antiproibicionista.

Kimberlé Crenshaw (1994) ao
cunhar o termo interseccionalidade,
mostra que o feminismo interseccional
se trata da transdisciplinaridade e da
ndo hierarquizagdo de opressodes
como género, raca, classe, etnia e
orientagdo sexual, para apreender d
complexidade e interacdo entre
diversas identidades. O feminismo
antiproibicionista acolhe todas essas
singularidades e constréi um projeto
politico e afetivo em que mulheres
usudrias de drogas sejam
protagonistas dessa luta, em todas
suas multiplicidades (SILVA, 2019).

feminismo
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Assim como o feminismo, a reducgéo de
danos se constrdi coletivamente e como
forga politica. Na década de 80, através
da auto organizagdo de usudrios de
drogas na Holanda - o Junkiebond -
houve intensa mobilizagcdo de agdes de
reducdo de danos e de iniciativas para
garantir o direito de pessoas que fazem
uso de drogas (MARLATT, 1999). A
reducdo de danos, enquanto dispositivo
ético-politico de cuidado se faz “por” e
“com” os usudrios; suas ferramentas se
constroem coletivamente e foram
primordialmente idealizadas por
pessoas que experimentam em seus
corpos o0s prazeres e danos que as
substéncias podem provocar e Os
efeitos politicos da proibigdo das
drogas.

Ao ser feita horizontalmente, a
reducdo de danos desafia prdaticas
hegeménicas, medicalizantes e
formatadas por ciéncias e politicas
estigmatizantes que querem segregar e
institucionalizar usudrios de drogas que
possuem poténcia para desenvolver
autonomia e recursos de vida em
liberdade.

E assim que se tece o lugar
comum entre feminismo e reducdo de
danos. O encontro entre as duas
construcdes se dd no lugar do afeto, da
resisténcia e incidéncia politica, da
horizontalidade do cuidado e da relagéo
entre pares. O feminismo, para além da
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luta politica, € acolhimento ancestral
entre mulheres em que o patriarcado
tenta colonizar; assim como a redugdo
de danos é um potente dispositivo de
cuidado para wusudrios a quem o
sistema tenta internar e encarcerar.
Luana Malheiro (2020), em sua pesquisa
sobre a cultura de uso do crack em
Salvador, traz a reflexdo sobre como o
racismo, machismo e outras opressoes
sociais se relacionam com o sofrimento
psicossocial que mulheres usudrias de
crack carregam consigo. Muitas vezes o
crack se produz enquanto ferramenta
de alivio e esquecimento das violéncias
ds quais essas mulheres foram
submetidas.

Compreender como as drogads podem
ser instrumento de mediagdo entre os
afetos que  atravessam corpos
silenciados, passa por entender os
codigos da cultura de uso, tais como
métodos de prevenir efeitos indesejados
das substdncias, como se proteger dos
perigos que a rua oferece, como
selecionar local seguro para consumo
das drogas, etc. As mulheres de cada
territério constroem seus métodos de
reducdo de danos e o protagonismo
dessa produgdo de cuidado se
configura em  praticas feministas
emancipatérias (MALHEIRO, 2020).
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Historicamente, ciéncias
biologizantes taxam  as
enquanto “loucas”, afirmando que seus
corpos estdo predispostos a serem mais
frogeis do que dos homens, e
desconsidera os  atravessamentos
socioculturais na constituicdo da salde
mental dessas mulheres (FARIAS, 2017).
Assim também acontece com mulheres
usudrias de drogas. Muitas vezes, o que
é levado em conta nos projetos
terapéuticos singulares dos servigcos de
saude que tratom abuso de
substdncias, diz respeito ao uso e ao
dano da droga em si. E importante
assumir que em muitas situagées, o uso
abusivo & ocasionado por uma série de
fatores, como as opressdes sociais que
essas mulheres vivem (PRADO; QUEIROZ,
2012).

A falta de recursos, os efeitos do
machismo, racismo, LGBTQIA+fobia, o
desamparo do Estado, a tripla jornada
de trabalho, sdo componentes
biopsicossociais que afetam a salde
das mulheres.

As Comunidades Terapéuticas s@o
instituicdées que afirmam esteredtipos
sexistas sobre os corpos femininos.
Pereira e Passos (2017) relatam casos de
mulheres trans, Iésbicas, bissexuais que
tém suas identidades de género e
orientagbes  sexuais desrespeitadas
nesses espagos e sdo internadas para
“curar” seus comportamentos tidos

mulheres
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como desviantes. O Relatério da
Inspecdo Nacional em Comunidades
Terapéuticas, realizado pelo Conselho
Federal de Psicologia (CFP, 2018), mostra
praticas dessas instituicdes, como o
isolamento social, visitas restritas aos
internos, retengdo de documentos e
dinheiro, irregularidades envolvendo
internagdes involuntdrias e
compulsérias e muitas outras violagdes
de direitos humanos. O tratamento asilar
de comunidades terapéuticas reproduz
o modelo manicomial e apaga a
subjetividade das pessoas internadas

A subjetividode & uma potente
ferramenta na construgcdo de vida e de
desejo dos individuos, portanto, deve ser
valorizada para a afirmagdo da
autonomia de pessoas que usam
drogas.

Por essas questdes, a redugdo de
danos se mostra enquanto ferramenta
ética na construcdo desse cuidado, pois
o protagonista é o individuo, sua
subjetividade e seus vinculos para além
do uso de drogas. Em uma perspectiva
interseccional, a redu¢gdo de danos é

multifacetada e é importante
compreendé-la em sua
transversalidade  enquanto  politica

intersetorial, nGdo apenas na drea da
satde (LEPPARD et al, 2018). Para isso, &
importante que os servigos de saude, da
assisténcia social, direitos humanos,
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educagdo, cultura, moradia, trabalho e
de protecdo a mulher compreendam os
determinantes sociais de saude que
atravessam as questdes objetivas e
subjetivas de uma mulher usudria de
drogas, sem estigmatiza-la moralmente
(AMORIM et al, 2019).

Para além dos servicos citados
anteriormente enquanto dispositivos de
luta e acolhimento, os movimentos
sociais sdo coletividades importantes
para construgdo de afeto e politica. A
RENFA (Rede Nacional de Feministas
Antiproibicionistos), fundada em 2016, é
um espaco de auto-organizagdo de
mulheres, feministas, antirracistas,
anticapitalistas, antiproibicionistas,
composto por mulheres que fazem uso
de drogas, profissionais do sexo,
privadas de liberdade, familiares e
sobreviventes do sistema penal,
LGBTQIAP+, em situagdo de rua e
abolicionistas penais, e que visa
agdes politicas com o
entendimento de que esses corpos sdo
massivamente atingidos pela politica de
drogas (MALHEIRO, 2020).

A RENFA &€ um importante exemplo
de acdo e construgdo de
interseccionalidade entre feminismo e
reducdo de danos. Estar nas trincheiras
da militéncia por uma nova politica de
drogas é tarefa dardua na vida das
mulheres. Por iSSO, uma das
metodologias de agdo da RENFA é o

construir

¥

acolhimento entre as militantes que
compdem a rede (SILVA, 2019). A RENFA
mostra a forga que existe entre mulheres
usudrias de drogas, e a luta pelos seus
direitos ao afirmar “De carag, bébada ou
chapada, nenhuma mulher deve ser

estupradal”.

CONSIDERAGOES FINAIS

A reducdo de danos e o feminismo se
integram ao lutar e afirmar os direitos de
pessoas socialmente marginalizadas.
N&o é possivel pensar em estratégias de
cuidado para mulheres diversas sem
tracar rotas de atengdo e especificidade
aos atravessamentos produzidos nesses
corpos. S@o corpos marcados por dores,
violéncias, opressées e também por
ancestrais e

saberes poténcias

produzidas através da cultura,
resisténcia e da forga politica que esses

grupos incidem no mundo.

O movimento feminista, antirracista e
LGBTQIA+ precisa pensar a questdo das
drogas, assim como o movimento
antiproibicionista necessita acolher as
demandas de mulheres cis e trans,

|ésbicas, bissexuais, pessoas negras,
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indigenas e pobres. A interseccionalidade evidencia a importéncia das lutas serem
feitas conjuntamente, para que se compreenda a complexidade do que é construir
uma sociedade livre de opressoées.

Praticas de redugdo de danos s@o mais efetivas quando sdo feministas,
antirracistas, de cardter emancipatério. Por isso, & urgente que servigos de salde e
redutores de danos reavaliem se suas prdticas estdo alinhadas com os principios
politicos de todas as lutas que tangem prdaticas sociais libertadoras para o

construgdo de uma sociedade mais igualitaria e pelo bem viver.
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9. A Percepgdo Psicologica sobre as Praticas Religiosas no
Cuidado em Sadde nos Terreiros de Candomblé

INTRODUGAO

Para dialogar com temas téo
importantes é fundamental
entender o conceito e a
importancia da laicidade do Estado
e da atuacgdo profissional, afinal
iremos abordar a perspectiva da
psicologia sobre a religido. Pautado
na Constituico Brasileira, que

esclarece o exercicio de poderes

politicos, administrativos e
cientificos, o Estado deve
permanecer livre e isento de

qualquer tipo de vinculo com as
religides, ndo excluindo o didlogo

entre as instdncias laicas e

ndo-laicas. A laicidade do Estado,
conforme prevé o Artigo 5° da
Constituic@o Federal de 1988, jamais
pode ser colocada em questdo,

pois:

Sabemos que, de acordo com a
ética profissional, a/o psicéloga/o
ndo pode induzir a convicgbes
politicas, filosoéficas, morais,
ideolégicas, religiosas, de
orientagdo sexual ou a qualquer
tipo de preconceito. (CODIGO DE
ETICA, artigo 2°, alinea b, 2005).

Romario da Silva Ferreira

& sob essa base, segura e
inquestiondvel, que se assenta a
igualdade de direitos aos diversos
segmentos da populagéo
brasileirq, cuja extraordinadria
diversidade cultural e religiosq,
uma das maiores do planeta,
constitui um formiddavel potencial

para resolugdo de indmeros
problemas da sociedade
contempordanea.

(Carta GT Nacional Laicidade e
Psicologia, Texto aprovado na APAF
de maio de 2013).

No ano de 2013 o conselho

federal de psicologia publicou um
parecer em relagdo a laicidade, na
qual esclarece a relagdo entre a
loicidode e a presenca de
espiritualidade e de prdticas
religiosas na formagdo do povo
brasileiro, garantindo o direito a
liberdade de consciéncia e crenga.
A psicologia, no Brasil, tem se
posicionado com relagdo a agdo do
seu profissional e a laicidade do
Estado e a liberdade religiosa, nos
seus documentos oficiais: Codigo
notas

de Etica, resolugcbes e

técnicas.
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Esclarece que o profissional de
psicologia no Brasil deve ter sua agdo
pautada no principio da laicidade.

A psicologia brasileira reconhece
o valor da religido e da religiosidade na
constituicdo da subjetividade e que
estdo presentes na cultura, portanto néo
hd oposicdo entre psicologia e
religiosidade e destaca a necessidade

de didlogo entre esses conhecimentos:

...a Psicologia e a Religido, além de
transitarem em campo comum da
produgdo de significados, transitam,
ainda, no campo da produgdo de
subjetividades... (Carta GT Nacional
Laicidade e Psicologia — Texto
aprovado na APAF de maio de 2013).

A partir desta 6tica e desta clareza
de posicdo da psicologia no Brasil, com
relagcdo a laicidade e prdaticas religiosas,
buscou-se estudar a relagdo entre elas,
com um olhar psicolégico para as
praticas realizadas nos terreiros de
candomblé.

Considerando que nesses espagos
coletivos a prioridade & o acolhimento, a
escuta e o cuidado. Cuidado na sua
integralidade, corpo, mente e espirito,
sem necessdriamente esperar ou exigir
do sujeito a pratica da fé ou a

frequéncia nos terreiros.

¥

Isso se d& voluntariamente a partir
do bem-estar, no se sentir acolhido ou
nos resultados positivos advindos dos
rituais, procurando validar o sujeito em
suas diversas expressoes, sejam elas de
sofrimento fisico ou emocional, davidas,
queixas ou simplesmente auxiliar no
equilibrio de suas energias, sabendo
que, para as religides de matrizes
africanas  a energia positiva é o
propulsor do ser humano.

O homem & por definico um ser
complexo. Traz nos seus registros
inconscientes a histéria da prépria
humanidade, sofre interferéncias
internas e externas, estd sempre em
busca de equilibrio. E na fusdo das
energias e elementos da natureza com
o homem, por intermédio do cuidado,
que essa confluéncia equilibrada se dg,
resultando em bem-estar onde a
possibilidade de cura se estabelece.

Portanto, através de pesquisa
bibliografica e a partir da 6tica e da
clareza de posicdo da psicologia, com
relacdo a laicidade e prdaticas religiosas,
buscou-se estudar a relagdo entre elas,
com um olhar psicolégico para as
praticas realizadas nos terreiros de
candomblé. Procurou - se verificar como
estas praticas podem propiciar sadde e

bem-estar.
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Com este cendrio construido,

pode-se iniciar o didlogo entre
Psicologia e Religido: primeiro, como os
grandes  tebricos  da Psicologia
vislumbravam a religido, como um dos
elementos mais complexos da tessitura
das culturas; e como a Religido, por sua
vez deitava o seu olhar sobre a
Psicologia, através do estudo do
candomblé e como este possibilita
respeito & singularidade humana,
através da sua escuta e acolhimento.
Este trabalho ndo buscou equivaléncias,
justaposicdées ou verdades entre a
Psicologia e a Religido, pois sdo duas
grandes dreas de conhecimento da

subjetivagcdo humana.

y

,

h &
W

w
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DESENVOLVIMENTO DE CONTEUDO

No decorrer dos anos, d
Psicologia vai ganhando forma e
investimento cientifico. s fenémenos
psicolégicos comecam a ganhar mais
importédncia, em meados do século
XVIl, quando o fildsofo e matemdatico
René Descartes, apds publicar sua obra
de maior relevéncia “As duas Paixées”,
dispara novamente a ideia da
dualidade, mente e corpo separados,
mente como imaterial, alma; corpo
fisico, material. Resumidamente,
podemos perceber que a posteriori a
esses fatos, houve outros marcos na
consolidagdo da Psicologia, como
Kierkegaard langando o comego do
existencialismo; Jean-Martin Charcot
trazendo & luz as doencas do sistema
Nervoso; incorporando e

desenvolvendo linhas tedricas e
fundamentais, entre elas a de: Skinner,
Freud, Jung, Perls, Rogers, e mais pra
frente, Piaget, Wallon, entre outros

(Freire, 2012)
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De acordo com Maciel (2008), Freud
defendia a religi@do muitas vezes como
uma neurose efou uma iluséo do
individuo, ou mesmo uma forma de
humanizar a natureza, na qual forgcas e
destino estariam entrelagcados em
forcas impessoais e inacessiveis. Freud
em seu livro O futuro de uma iluséo faz
uma observacdo sobre tais fendmenos
naturais e que tais sujeitos perdem seus
tracos humanos, ocasionando o)
desamparo dos individuos, relacionado
ao desamparo feito pelo pai (Maciel
2008). Para Freud, os deuses mantém a
tarefa de afastar os pavores da
natureza, reconciliar os homens com a
crueldade do destino, assim como a
relagdo com a morte, sofrimentos e
privagées que lhe s@o impostas pela
cultura social.

Seguindo as percepgdes de outro
grande tedrico e humanista Erich
Fromm, que também contribui para o
entendimento da religido, ele
considerava—o individuo sendo uma
totalidade corpo-mente. De acordo
com Goya (2013) Fromm trata religiéio
como uma fungdo sécio-psicoldgica, na
qual pode ser compreendida como
substituicdo da satisfacdo real e como
meio social de controle e sua evolugdo
histérica, que acompanha o homem
desde os primérdios.

Carl Gustav Jung (2012), inicialmente
comenta sobre a religiGdo em uma de

suas obras, definindo-a como
constituinte, sem davida alguma, uma
das expressbes mais antigas e
universais da alma humana.
Subentende-se que todo o tipo de
Psicologia que se ocupa da estrutura
psicolégica da personalidade humana
deve, pelo menos, constatar que a
religido, além de ser um fendmeno
socioloégico ou histérico, &€ também um
assunto importante para grande
ndmero de individuos. A sua Vvis@o
caracteriza a uma atitude do espirito
humano, algo que integra corpo e
mente, reiterando conceitos como
espiritos, demonios, deuses, leis, ideias e
ideais. De acordo com Jung (2012), o
conceito de Deus representa aquilo que
concentra a maior soma de libido
(energia psiquica) no  psiquismo,
representando assim o que hd de mais
valioso para a pessoa.

Para Vitor (2008), a religiio € uma
espécie de vinculo que se estabelece
entre o mundo profano e o mundo
sagrado, e revela uma nogdo de ordem
ao caos, diferenciando o bem e o mal e
dividindo o mundo em extremos
(bem/mal, ruim/bom), carregando
consigo valores ético-morais.

Em sua amplitude, a religido traz,
de certa forma, mais sentido a
existéncia de seus adeptos, ressaltando
que o investimento que o individuo faz
ndo é s psiquico, mas também as
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suas agdes e experiéncias tendem a

causar  possiveis mudangas  no

comportamento, afeto, valores etc.

Uma  perspectiva importante da
psicologia da religido é aquela que
busca estabelecer correlagdes entre
etapas do desenvolvimento psicolégico
e social do individuo e sua
religiosidade. O desenvolvimento
psicolégico €& entendido aqui ndo
apenas como desenvolvimento
cognitivo, emocional e da interagdo
social, mas também o desenvolvimento
do senso ético e da moralidade.
(DALGALARRONDO, 2008, p.86)

Portanto, pode-se compreender

que se as praticas religiosas sdo
comportamentos (agées) humanos, e o
comportamento sendo uma das
vertentes de estudo da Psicologiq,
parte-se para a reflexdo que ambas
estdo interligadas podendo ser objeto
de estudos e andlises.

E sabido que através das praticas
religiosas o individuo poderd
ressignificar seu sofrimento, angustiaq,

vazio etc. A religiGo pode facilitar o

contato do individuo consigo,
subjetivando seu olhar para as
experiéncias, fazendo com que o

sagrado atinja um papel importante,

¥

transmitindo para este  adepto
seguranga, sentido e significado para as
questées mais complexas. “A Psicologia
da ReligiGo percebe o homem como
alguém que busca restaurar-se em sua
unidade, e a religiGo por oferecer-lhe
uma visdo global do mundo, ajuda-o a
reencontrar sua unidade com a
natureza. ” (VITOR, 2008, p. 44)

Portanto, provavelmente, quando
individuo tiver algum tipo de
ird a procura de seus
(religiosos) buscando a
“cura”, alento, melhorar/amenizar seu
sofrimento, ou simplesmente buscar um
“lugar” que I|he transmita paz e
satisfagdo interior, utilizando-se da fé
como um intermedidrio.

De acordo com relatos de vdarios
Babalorixds e Yalorixds (conhecidos na
linguagem coloquial como
Pais-de-Santo e Mdaes-de-Santo), os
motivos pela busca de uma casa de Axé
sdo os mais variados. Dentre eles, os

um
problema,
referenciais

mais comuns estdo relacionados a
questbes de
emocional e ou afetivo. Os terreiros ou
casas de Axé sdo vistos como espagos
importantes, devido ao seu acolhimento
a toda e qualquer populagdo, inclusive
aos mais excluidos socialmente. Essa
caracteristica acerca do candomblé ja
se faz presente desde sua inser¢cdo no
Brasil, por se tratar de uma cultura

religiosa segregada, onde o preconceito

saude e as cunho
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e a exclusdo fazem parte do seu
contexto historico. (DALGALARRONDO,
2008)

Os ritos e praticas mais comuns ao
atendimento dessas queixas e mazelas,
de acordo com as religides de matrizes
africanas, sdo as rezas Eboés, Boris e
banhos, além da leitura dos oréaculos e
consultas aos ancestrais através do
jogo de buzios. (MOTA, 2011). A partir daii,
o acolhimento e a assisténcia realizada
no terreiro, incluem o sujeito ativamente
em seu cuidado, visto que, o processo
de salde e bem-estar de quem procura
ajuda, também é o objetivo de quem
presta o cuidado, deixando de ser assim
em uma assisténcia mecdnicag, e, sendo
uma assisténcia integradora.

Quando pensamos no papel das
instituicbes religiosas no cuidado e
protecdo & salde, percebemos a
importéncia dessa relagdo entre o
sujeito e suas crencas e prdticas
religiosas, como apoio no
enfrentamento  as  dificuldades e
processos de sofrimento. Para além das
questdes relacionadas a sofrimento, o
sujeito encontra na religido apoio social
e afetivo, ao compartiihar com os
demais membros dos grupos religiosos,
crengas, prdticas e experiéncias das
mais diversas ordens.

Segundo Mota  (2010)
espagcos de convivéncia e prdaticas
religiosas, é comum o
compartilhamento dos problemas e
aflicées cotidianas, bem como o

nesses

¥

compartilhhamento dos problemas e
aflicées cotidianas, bem como o
compartilhamento de conquistas, curas,

troca de experiéncias e saberes.

Ewg

NO TERREIRO SAO PRODUZIDAS PRATICAS
TERAPEUTICAS COM ACOES DE PREVENCAO
E PROMOCAO DA SAUDE FUNDAMENTADAS
EM UMA COSMOLOGIA QUE INTEGRA 0
MUNDO FISICO E O ESPIRITUAL. PORTANTO,
ACREDITASE QUE TAIS  MUNDOS
COEXISTEM, SAO INTERDEPENDENTES E SE
COMPLEMENTAM, CONSTITUINDO UMA
UNIDADE COSMICA NA QUAL TODOS 0S
ELEMENTOS OU ENTES ESTAO CONECTADOS.
0 MUNDO FISICO E VISIVEL E PALPAVEL, E O
ESPIRITUAL INVISIVEL, IMATERIAL. TRATA-SE
DE UM MODO DE COMPREENDER O MUNDO
E, CONSEQUENTEMENTE, O PROCESSO
SAUDE-DOENCA, COM BASE EM UMA
COSMOVISAO MITICO-RELIGIOSA E, AO
MESMO TEMPO, NO CAMPO DA VISAO
SISTEMICA COMPLEXA, NA MEDIDA EM QUE
CONCEBE A DIALOGICA ENTRE 0S MUNDOS
FISICO E ESPIRITUAL. (ALVES, 2009. P.88)

Fw i
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Para muitas familias, o barracéo ou
terreiro de candomblé, no seu contexto
histérico, carrega consigo a
caracteristica e o reconhecimento,
enquanto espagos acolhedores de suas
aflicbes pessoais, e de enfrentamento a
todas as formas de preconceito. Na
trajetéria dos sujeitos que buscam na
religido, a produgdo de um novo sentido
para a doenga e o acolhimento numa
rede de apoio social pode se reverter
em um desfecho importante em
situagdes de sofrimento.

Vale ressaltar que, apesar de toda a
evolugcdo social, ainda hd& algumas
visbes preconceituosas, e ou tentativas
de desqualificar as prdaticas e saberes
das agées em cuidado da saude, dentro
das religides de matriz-africana. Em sua
esséncia, o candomblé tende a
preservar o sujeito respeitando-o de
forma singular, promovendo a
convivéncia, harmonia, saude,
educagdo, trabalho e atuando de forma
humanizada, sempre com um olhar
singular para o mesmo.

Alves (2009) traz & luz uma reflexdo,
para que haja uma politica de
assisténcia mais equdnime e
integradora é necessdrio considerar a
valorizagdo, resgate e
desestigmatizagcdo das terapéuticas
que sdo ofertadas nos terreiros, bem
como favorecer o didlogo entre as
técnicas de salde tradicional e as

W *

alternativas. Dentro do terreiro, o
conceito de saude é entendido a partir

da associagdo entre o simbdlico e o
concreto, o mitico e o empirico,
relevando a integralidade do sujeito,
inferindo a relagdo entre as dimensdes
espiritual e fisica que constituem os

sujeitos.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Ao estudar a relagdo entre religido
e psicologia neste trabalho, através das
crencgas, valores e praticas do
Candomblé, verificou-se como estas
praticas podem propiciar sadde e
bem-estar, ao possibilitarem respeito &
singularidade humana, através de
escuta e acolhimento.

E  fundamental aprofundar os
estudos da interface da Psicologia com
a Religido, e que ndo se busque
equivaléncias, justaposicdes, verdades,
pois sdo duas grandes dreas de
conhecimento da subjetivagcdo humana.
A psicologia bem como a religido,
promove conhecimento, desperta
motivagcdo e muitas vezes levam d
transformagd@o pessoal, transformacgdes
estas que o individuo muitas vezes
atribui ao sagrado.

Podemos compreender que o0s
cuidados oferecidos nos terreiros
podem possibilitar ressignificagées para
o sofrimento ou queixa trazida pelos
sujeitos que procuram na religido de
matriz africana um equilibrio adaptado
ds suas necessidades.
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10. O caminho

Awa Mirindju; Bianca Yara Pereira Alves; Jade dos Reis Colpani;
Karina Mateus Nascimento; Awa Pyka Mirim;
Awa Kunumindju; Kunhéa Gwyrapendju

No d&mbito dos trabalhos
desenvolvidos durante o curso de
formagdo em reducdo de danos
do  Div3rso -  UNIFESP/BS,
formamos o coletivo especifico
Tekod. Em tupi-guarani, a palavra
tekod significa um bem-viver, um
modo sauddavel de ser que viemos
plantando e semeando ha
milhares de anos. Tekod é onde se
vive esse modo de vida
tupi-guarani. Dizem que todos os
povos que existem e resistem até
hoje, o fazem porque guardam
esse Tekod dentro de si. Ao longo

do curso, fizeram parte do grupo

Yara, Jade, Karina, Apykd, Mirindju,
Gwyrapendju e Kunumindju. Nosso
coletivo iniciou o projeto muito
animado com os estudos e com a
pesquisa sobre a reducdo de
danos, comecando por ler em
conjunto o livro A Queda do Céu
(KOPENAWA e ALBERT, 2019). Awd
Mirindju j& havia compartilhado
anteriormente essa leitura em
uma aula sobre saude coletiva,
da qual participou na UNIFESP,
antes do inicio da pandemia de

covid-19.
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Também partilhamos a leitura de A
histéria da humanidade contada pelo
virus (UJVARI, 2019). Dessa maneirq,
estratégia para
contornarmos os desafios de
distanciamento social impostos pela
pandemia de covid-19, nasceu um
espaco de formagdo que buscava
interligar as discussbes sobre saude
indigena com a redugdo de danos
numa perspectiva intercultural.

As leituras nos inspiraram a iniciar uma
atividade relativa a etimologia, para
buscarmos as origens e as histérias dos
nossos nomes. Esse exercicio nNos
propiciou entendermos a importdncia
de se buscar a conexdo com d nossa

como uma

ancestralidade e com o
territério-corpo a partir de nossa
nomeacdo, compreendendo que o
resgate da nossa histéria é também

uma forma de reduzir os danos do
processo de colonizagdo de nossos
corpos, territérios e histérias de vida.
Compartilhamos em grupo a nossa
historiq, refletindo sobre como
enxergamos a ndés mesmos e também
como o mundo nos Vvé. Encontramos

NOSSO

referéncias e vivéncias de
colonizagdo traz um apagamento da
memoria, enxergando  a
importdncia de compartilharmos e
transmitirmos

como dad
assim
conhecimentos e

sabedorias que jG eram conhecidos
pelos nossos ancestrais.

¥

harmonia e
processo de
resgate em busca de conhecermos e
reconhecermos os passos, as filosofias
e os embates dos nossos antepassados,
em um grande  processo de
revitalizagdo da ancestralidade e de

Houve muita
reciprocidade neste

preenchimento das lacunas que foram
criadas na nossa memobria. Os
encontros foram, nesse sentido, o
espago de trocas no qual pudemos
caminhar  para  enxergarmos  ds
grandes diferencas entre a
colonialidade eurocentrada que
herdamos e a filosofia Tekod de matriz
tupi-guarani. Esse resgate ndo se deu
somente com a ancestralidade
Tupi-Guarani, mas com a de todos os
participantes do grupo.

Como a colonizagdo traz um
enorme apagamento de
narrativas, ndo hegemonicas, pudemos
com esse exercicio nos aproximarmos

outras

de referéncias escritas, visuais e orais
que dialogassem com a nossa
percepcdo do que é reduzir danos e
refletir agées nos div3rsos territdrios. Ao
longo do processo, fomos
ressignificando a nossa histéria como
uma forma  de

acontecimento.

recontar um
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Em muitos dos encontros refletimos
sobre as formas de nomeagdo e
conceituagdo da realidade que nos
cerca e passamos a estudar as origens
das palavras e o impacto que elas
possuem em nossas vidas.

Dentre as reflexbes que fizemos,
confrontando as denominacgdes
produzidas pelo processo de
colonizagdo  portuguesa com  ds
denominacdes tupi-guarani para
nomear e dar sentido ds suas proprias
experiéncias, aprendemos que Ywypory
€ uma expressdo tupi-guarani que
denomina o processo de exploracdo
colonial dos recursos da terra e do povo
Tupi-Guarani. Durante esse processo de
conquista da terra e dominagdo dos
povos que a habitavam, oS
colonizadores se utilizaram de
ferramentas linguisticas como as
palavras indio e indigena para se
referirem aos povos origindrios, que
significa, na sua raiz, in dios, sendo
parte de uma filosofia portuguesa sobre
povos que ndo tém deuses verdadeiros,
Oou seja, eram considerados povos
pagdos. Essa foi uma das estratégias
coloniais utilizadas para demarcar
quem seriam as populagdes a serem
colonizadas e quais terras seriam
colénia de exploracdo ou coldnia de
repovoamento. . Apdés um periodo de
luta e resisténcia dos nossos ancestrais,
houve um movimento nacional e inter-

¥

nacional ressignificar coletivamente o
termo “indio”, sendo, segundo o
diciondrio Houaiss, sendo, segundo o
dicioné@rio Houaiss, relativo a um
processo de
autoéctone, ou seja, aquilo ou aquele
“que, ou quem é natural do pais ou da
regido em que habita e descende das
ragcas que ali viveram;
aborigene, indigena”, sendo portanto

denominagdo  do

sempre

origindrio do préprio solo, que nasce do
proprio solo.

Na trilha para entendermos a
reducdo de danos na perspectiva
intercultural, em didlogo com a filosofia
essencial
conhecermos a sua luta  por
demarcagdo de terras e defesa dos
direitos humanos, sendo essas lutas

tupi-guarani, foi

essenciais na manutencdo da florestaq,
produzindo equilibrio e meméria. Nesta
relagdo entrelagada entre reducgdo de
danos e os saberes na floresta, surge a
necessidade de ndo s6 apontar os
danos possiveis que o uso o uso de
ervas e plantas da floresta possam
produzir, mas de também
compreender as revitalizagbes que ja
acontecem na producdo de salde ds
populacdes indigenas e ndo-indigenas
e, em contrapartida, entender onde a
saude estd sendo bloqueada, como e

por qué.

! Definicdo segundo o] diciondrio Houaiss. Disponivel em:
<https://clubedoportugues.com.br/autoctone-significado/#:~:text=Significado%20e%200rgiem%20de%20ay 33
t%C3%B3ctone,abor%C3%ADgene%200u%20de%20ind%C3%ADgena)%3B>. Acesso em: 21/03/2021.
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Ao dialogarmos interculturalmente e
pensarmos nas agdes a
realizadas pelo grupo, dada as
especificidades da pandemia que
estamos

serem

atravessando,
compreendemos a nocdo de que os
territérios s@o as pessoas e o meio em
que estamos, aderindo, entdo, ao
conceito de territério que habitamos
para pensarmos d reducgdo de danos.

Isso nos aproximou do debate da
coprodug@io de saude e de doencgq,
onde nossa acdo inicial foi a discussd@o
sobre a produgdo de cuidados, ainda
que a distncia imposta  pelo
distanciamento  social durante a
pandemia. Dessa forma, foi possivel
pensarmos caminhos de estudos e
intervencées nos diferentes territorios
que j& ocupamos, buscando refletir
sobre a questdo do uso problematico
das drogas que se dd em virtude do
processo de urbanizagdo nas grandes
cidades, onde, nesse sentido, o resgate
ndo & somente da pessoa, mas também
do espirito das plantas das quais as
drogas derivam.

O termo “florestania” trouxe um
pouco desta relagdo entre pessoas e
territérios, compreendendo que o lugar
onde se vive & fundamental para a
manutengdo da salde, tendo em vista
que o territério externo vai refletir nas
praticas das pessoas. A importdncia
desse processo é conectar entdo a

¥

reducdo de danos com o que ja estd
dentro de cada um, para dai
entendermos como ela pode acontecer
em cada territbrio. Nesse sentido,
podemos buscar encontrar na cidade
vestigios da cultura que existe nas
aldeias  tupi-guarani,  perpassando
também a discussGo sobre o que é
droga e o que é& medicamento. Ao
compreendermos que depende muito
mais da forma como nos conectamos
com cada ser, podendo essa conexdo
nos adoecer ou NOs curar, consideramos
todo o processo que envolve desde o
plantio, nascimento, passagem e
mudanga de clima, e também as

percepcdes do tempo na nossa pele.
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Ao longo desse  processo,

buscamos ressignificar as  nossas
relacdes com as substéncias chamadas
de “drogas”, Ao apreendermos as
contradigbées e particularidades que
atravessam as nossas vidas. A cultura
Tupi-Guarani compreende que cada
planta representa um ser que traz algo
de diferente em si, sendo a prépria
express@o “uso de substdncias” algo
que surge a partir de um processo
colonial, que ndo reconhece a existéncia
desse ser presente naquilo que a lingua
do colonizador denomina  como
“substdncia”. Quando o uso dessas
“substancias” é enquadrado em uma
sociedade capitalista, ele é atravessado
por uma série de questdes sociais que
se expressam através da repressdo, da
criminalizagdo e do encarceramento
das populagbes que carregam O
estigma do consumo de drogas”,
especialmente a populagdo negra, que
também foi subalternizada no processo
colonial e sofre as consequéncias da
colonialidade persistente em nossa
sociedade contempordnea. No6s
entendemos que o tema das drogas é
uma discuss@o que deve estar situada
no campo da saude, sobretudo a partir

da perspectiva da redugdo de danos.

¥

Nés entendemos que o tema das
drogas &€ uma discuss@o que deve estar
situada no campo da sadde, sobretudo
a partir da perspectiva da redugdo de
danos. Ao desenvolvermos um olhar que
busca ultrapassar a substéncia e
enxergar a totalidade de aspectos que
atravessam a relagdo das pessoas com
algo, também avangcamos no debate
sobre o acesso, ou ndo qAcesso, A0
sistema pulblico de sadde. Enquanto
grupo, noés buscamos fazer essas
conexdes entre os danos e o sofrimento
produzido pelo processo colonial que
colonizou corpos, usos de “drogas” e
processos terapéuticos. A redugdo de
danos, dessa forma, pode ser entendida
como uma estratégia decolonial e de
contraposicéo as chamadas “Redugdes
Jesuiticas”, uma estratégia colonial de
contencdo, catequese e “civilizagdo” de
corpos-territérios desenvolvida pelas
missoes

cristds junto a0os povos

origindrios desde o inicio da
colonizagdo, cuja légica se faz hoje
presente nas comunidades terapéuticas

religiosas para usudrios de drogas.
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Com um outro olhar que se coloca
sobre o territério e as pessoas que o
habitam, concluimos que, em
Pindorama, j& existiom didlogos sobre a
sadde mental e cuidados de salde
coletiva antes da chegada dos
colonizadores.

Chegamos entdo aos impactos
produzidos pela retirada do direito de
habitar a terro, o que gera, muitas vezes,
esse sentimento de ser um estrangeiro
em seu proprio territério (IAMAMOTO,
2015). Essa violéncia é resultado e
resultante do histérico processo de
desterro e genocidio das populacdes
indigenas e do povo preto ainda em
curso no Brasil e que hoje, sob o manto
mistificador da guerra contra as drogas,
dd aval a cultura fascista para seguir
com o seu projeto de negagdo e morte,
tanto das pessoas, quanto das suas

culturas e dos seus ecossistemas.

Dessa maneira, compreender e
estudar esses processos colonizantes e
as resisténcias dos povos ancestrais e
suas filosofias, foi a forma que
encontramos, enquanto grupo, de
reduzir os danos e procurar decolonizar
os discursos e as prdticas que a
colonialidade do poder inscreve nas
politicas de drogas contempordneas

que se  aliam a perspectiva

proibicionista.
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AGOES FiSICAS: UM OLHAR PARA FORA

J& oo final do curso de formagdo
em redugdo de danos, nos dividimos
para participarmos das acdes
presenciais. Neste percurso, tivemos a
preocupacdo de pensarmos em modos
de dialogar, preservar e valorizar o saber
Tupi-Guarani, evitando produzir
atravessamentos em uma cultura que
também produz cuidados em saude.
Dessa forma, esforcamo-nos para
mantermos a posicdo de aprendizes ao
introduzirmos uma discussdo sobre
prevencdo e reducdo de danos ao uso

de dlcool e outras drogas.

Durante nossas agdes, foram
apresentados os materiais de cuidados
preventivos e informativos
disponibilizados ao longo da formagéo.
As acdes que aconteceram nas aldeias
Tabagu Rekbypy, Piacaguera,
Nhamandu Mirim e Tapirema, todas
aldeias da Terra Indigena Piagaguerq,
proporcionaram  algumas  reflexdes,
principalmente por parte da lider de clé

Ywy-Tibi, e da lider comunitaria ltamirim.
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Ambas passaram a relatar suas
experiéncias em tratar o uso abusivo de
substancias, dizendo que & necessdrio
inserir quem estd muito afetado pelas
substdncias na rotina da comunidade
para que se alcance a cura. A lider

comunitaria relatou, aindaq, a

importéncia de que quem estd em

situagdo de adicdo extrema possa

¥ ¥

GWYRAPENDJU, LIDER DA ALDEIA
PIACAGUERA A EPOCA, RESSALTOU
QUE HA MUITOS TIPOS DE
TRATAMENTO, MAS QUE ESCOLHEU
PROMOVER AQUELE EM QUE SE
BUSCA SEMPRE CONVERSAR SOBRE
O USO EXCESSIVO, SE DEPARANDO
SEMPRE COM A IDEIA DE QUE A
QUALQUER MOMENTO E POSSIVEL
PARAR COM O USO, QUANDO ESSE E
APENAS USO RECREATIVO MAS,
QUANDO PERCEBEMOS, JA ESTAMOS
SENDO COMIDOS PELOS
SENTIMENTOS QUE INSISTEM EM
ATACAR O ORGANISMO QUE FAZ A
MANUTENCAO DA VIDA.

¥ ¥

¥

Na realizagdo do encontro, as

informagdes do material educativo
foram lidas. A Lider Comunitaria [tamirim
percebeu que, naquele momento, os
materiais ndo fariam sentido, porém iria
guardd-los para apresentar em uma
reunido geral da comunidade,
elaborando uma exposi¢do sobre esse
material e a discusséo sobre prevengdo
para o povo Tupi-Guarani. Apds essa
apresentagcdo, fizemos entdo o
credenciamento das pessoas no edital
de inscricdo na lei Aldir Blanc, que da

suporte a artistas durante a pandemia.

O compartilhamento das nossas reflexdes e
acdes desenvolvidas na aldeia com os
outros grupos que atuavam nas cidades de
Santos e Guarujé durante os encontros do
curso de formacgdo, contribuiram também
para o compartilhamento do conhecimento
e da perspectiva da reducdo de danos a

partir da floresta.
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Outro movimento muito
importante foi a orientagdo das
vivéncias compartilhadas ao longo do
curso, esses sendo momentos de
extrema reflexdo sobre o que é
intervengdo, quais intervengdes sdo
muito nocivas, quais sdo curativas.

Pensando ainda na continuidade
do projeto e nos apontamentos do
grupo para o futuro, destacamos a
importéncia de se ofertar bolsas de
incentivo & pesquisa e 4a expansdo
desse novo campo de atuagdo, em
parceria com as comunidades
indigenas, como um reconhecimento do
processo de estudo enquanto trabalho e
uma forma de produzir conhecimento e

semear esse movimento decolonial.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

IAMAMOTO, Marilda Villela. Servigo Social
em tempo de capital fetiche: capital
financeiro, trabalho e questéo social. 9°.
ed. SGo Paulo: Cortez, 9°. ed. 2015.

KOPENAWA, Davi; ALBERT, Bruce. A queda do
céu: palavras de um xamd yanomami. SGo
Paulo: Companhia das Letras, 2019.

UJVARI, Stefan Cunha. A Histéria da
humanidade contada pelo virus. Séo Paulo:
Editora Contexto, 2011.

144






11. “Div3rso”: Defendendo subjetividades e produzindo proximidades em
contexto da pandemia”

Maria Heloisa Santisago’

INTRODUGAO

Desde o inicio da pandemia
causada pela disseminagdo do
COVID-19, em 2020, nés do grupo de
pesquisa, ensino e extensdo Div3rso,
tivemos NOsSsas atividades
presenciais interrompidas, seguindo
as recomendagcdées de salde.
Refletindo sobre NOssas
possibilidades naquele momento,
organizamos juntes 0 NOSSo primeiro
processo formativo  totalmente
online. Foram mais de 700 pessoas
inscritas de diversos territorios do
Brasil. A partir desse processo
reunimos forcas e desejos para
compor as agbes do projeto
“Reducéio de danos: formagdo
tedrico-pratica e incidéncia politica

na Baixada Santista”.

! Assistente Social graduada pela UNIFESP , redutora de danos, integrante do grupo de ensino, pesquisa
e extensdo Div3rso;

20 curso “Reduzir danos: agdo coletiva e emancipatéria em contexto de pandemia” encontra-se
inteiramente disponivel na pagina do Div3rso no youtube.

 Os territorios de atuagdo foram as cidades de Santos, Guarujd e Peruibe em S&o Paulo.
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Uma das motivagées para esta
atuagdo foi compreender que
essencialmente em momentos de crise,
quando direitos sdo ainda mais

duramente  atacados, ©0s  grupos

historicamente  vulnerabilizados  sd&o
mais uma vez os que se encontram na
linha de frente arcando com os desafios
de garantir sua existéncia. Uma
realidade capaz de exemplificar este
fato € a atual situagdo de pandemiq,
quando a recomendagdo da
Organizagdo Mundial da Sadde (OMS) é
de que a populacdo fique em casag;
imposigdo necessdria que, todaviqg,
evidencia oS problemas sociais,
politicos e econdmicos relacionados a
garantia dos direitos da populagdo,
problemas que se tornam ainda
maiores e mais evidentes.

Neste contexto, a realidade da
populagdo em situagdo de
vulnerabilidade, que sofre com o
estigma pelo uso de dlcool e outras
drogas, se agravou em uma proporgdo
perversa. Todo esse contexto nos
impulsionou, enquanto grupo de
extensdo, a sustentar presenca fisica na
vida daqueles que se viram distantes de

garantir as medidas bdsicas de higiene

¥

e se proteger desta crise sanitaria que
vivemos desde marco de 2020. No
entanto, se a pandemia é uma situagcdo
recente, a crise estrutural que culmina
neste cendrio de extrema desigualdade
social & antiga, e assola a vida da
maioria da populagdo desde que
conhecemos Brasil como Brasil. Este & o
cendrio que vem exigindo
historicamente a acgdo politica da
redugdo de danos.

A proposta diante deste contexto,
atuar enquanto disseminadores de
praticas de cuidado, de respeito, foi e
segue sendo desafiadora. Acredito que
coletivo Div3rso de certa forma, é
resultado de um primeiro desafio
permanente que desencadeia tantos
outros: de se unir com mdltiplas e
distintas iniciativas em defesa da vida
humana, numa sociedade que prova
cotidianamente o descaso publico com
a equidade, igualdade, democracia (...).
Nés somos agentes na contramdo do
tipo de humanidade zumbi que estamos
sendo convocados a integrar (Krenok,
2019).
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Esta atuagdo, que tem como um
dos seus resultados este e-book, é fruto
desses desdafios, que s6 foi possivel pelo
comprometimento de cada redutor de
danos, de cada tutor, supervisor,
convidado, e especialmente de cada
pessoa que encontramos nas ruas e
espagos em que estivemos nestes
meses de atuagdo. A viabilidade deste
projeto & também resultado do apoio de
todos os parceiros que somaram neste
processo, do deputado Alexandre
Padilha, e da Universidade Federal de
S&o Paulo - ISS que aceitaram compor
conosco. Krenak, em seu livro “ideias
para adiar o fim do mundo” nos ensina
que a sociedade capitalista da
desvalorizagéo da vida em contraponto
a constante valorizagdo da mercadoria
nos prega o fim do mundo como uma
possibilidade de nos fazer desistir da
humanidade, e nos traz a provocagdo
de sempre poder contar mais uma
histéria, “se estivermos fazendo isso,

estaremos adiando o fim” (Krenak, 2019).

¥

A REALIDADE QUE ATRAVESSAMOS
E QUE NOS ATRAVESSA

Compreendendo que o Estado
esteve e estd submisso aos interesses
da classe dominante, &€ possivel notar
na formulagéo e gestdo das politicas
sociais uma premissa do pobre ndo
como titular de direitos, mas como
perigo. Concretamente isso se revela
em politicas ambiguas, direcionadas &
garantia de direitos dos mais pobres,
que ndo pretendem acabar com a
pobreza e a miséria; politicas cada vez
mais focalizadas e obstaculizadas por

concepcoes meritocraticas,
preconceituosas,  patologizantes e
punitivistas.

A discussGo sobre o carater de
ajuda ou favor que as politicas sociais
tendem a assumir no capitalismo
contempor@neo & prova do processo
em curso da destruicdo desses direitos;
da forma como o mesmo Estado que
cria a pauperizagdo de determinados

individuos a6presenta profundo
desinteresse em extinguir a
desigualdade social, que vem

“continuamente aumentando; e, mais
que iSSO, mundializando-se,
multiplicando-se e naturalizando-se.”
(PEREIRA, 2013, p. 62)
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Os retrocessos da politica de saude

mental sdo consequéncias do avango

dessa precarizagdo dos direitos em um
contexto onde o adoecimento mental da

populagdo se intensifica de modo

acelerado.

No periodo de dezembro de 2016 a maio
de 2019, foram editados cerca de quinze
documentos normativos, dentre portarias,
resolucdes, decretos e editais, que
formam o que a nota técnica
11/2019-CGMAD/DAPES/SAS/MS  veio a
chamar de “Nova Politica Nacional de
Saude Mental” (Brasil, 2019f, p. 4). Essa
‘nova politica’ se caracteriza pelo
incentivo @ internacdo psiquidtrica e por
sua separacdo da politica sobre dlcool e
outras drogas, que passou a ser
denominada “politica nacional sobre
drogas”, tendo esta grande énfase no
financiamento de comunidades
terapéuticas e numa  abordagem
proibicionista e punitivista das questdes
advindas do uso de dlcool e outras
drogas (Brasil, 2019f). (CRUZ;, GONGALVES;
DELGADO, 2020, p.2)

A proposta da Reducdo de Danos
faz parte das ideias da Reforma Sanitaria
e da Reforma Psiquidtrica, e se mostra
extremamente potente nos mais diversos
contextos, especialmente na vida da

populacdo  historicamente  atacada:
pobres, negros, mulheres, populagdo em
situacao de rua (...).

E é justamente por este motivo, que
sua  existéncia enquanto pratica
humanizada, ética e em defesa dos
direitos humanos é historicamente alvo

4
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de tantos ataques, especialmente nos
dltimos anos.

Um dos grandes retrocessos recentes
é a citada Nota Técnica n.
11/2019-CGMAD/DAPES/SAS/MSA, publicada
no dia 4 de fevereiro de 2019.

Entre outras coisas, esta nota
oficializa a separacdo da, agora, “Politica
da

Nacional de Saude Mental. “Esta separagdo

Nacional Sobre Drogas” Politica
entre as duas politicas tem a clara
intencdo de impedir que os principios que
regem a atencdo psicossocial,
especialmente o cuidado realizado em
liberdade (..) sejam igualmente aplicados
aos usudrios de dlcool e outras drogas”
(Guljor et al. 2019).

Em oposi¢cdo as prdaticas defendidas pela
Reducdo de Danos nos é ofertado o
dos

higienismo, a  individualizagdo

problemas e a moralizagdo como
“respostas” & toda opressdo propagada
pela demonizacgdo das drogas,
especialmente as ditas ilicitas.

O resumo desta situagdo € uma constante
perseguicdo da populacdo pobre pela
seguranga publica, que se configura, na
maioria das vezes, como um mecanismo
de impor violéncia fisica e mental, e que
em nada contribui com a melhoria das
condigbes de vida, pelo contrario, sb

radicaliza o problema e corrobora com a

Exemplo disso é a conformagdo de um sistema de salde particular para os que tem acesso ao 149
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propagacdo do “medo social”.
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Quando o objeto do medo é tratado
moralmente, torna-se sinénimo do "mal’.
Ao mesmo tempo em que a moral serve
ideologicamente para dar identidade ao
objeto do medo ela passa a justificar
uma inversdo na moralidade do sujeito:
na luta contra o "'mal’® toda moral é
suspensa, tudo é valido: o "'mal” acaba
justificando o préprio 'mal”: a morte, a
tortura, a eliminagdo do outro.
(BARROCO, 2011, p.210)

A truculenta presenca  da
seguranga  publica somada  aos
retrocessos da politica de saude, aqui
em especial a politica de satde mental,
faz dessa situagdo uma tragédia
constante. Neste “processo acelerado
de desmonte dos avangos alcancados
pela reforma psiquiatrica” (Delgado,
2019), é que nos deparamos com o
encarceramento excessivo, o retorno de
instituicoes hospitais
psiquiatricos, a exacerbacdo da
violéncia e uma auséncia na atencdo d
salde mental das pessoas que fazem
uso de determinadas substdncias.
Trazer a questdo do consumo abusivo
de drogas para o dmbito da salde
publica & imprescindivel uma vez que o
mercado das drogas, incluindo aqui as
licitas e ilicitas, configura o principal
ramo do comércio mundial (Carneiro,
2002), sendo seu prejuizo direcionado
parcela especifica da
populacdo, visto as consequéncias do
processo de criminalizagdo da pobreza

similares aos

para  uma
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e do racismo estrutural que marcam a
historia do Brasil.

O Il Levantamento Nacional sobre
0 Uso de Drogas pela populagéo
brasileira,
Oswaldo Cruz (FIOCRUZ, 2017) ° indica

que os problemas com drogas, apesar

realizado pela Fundacgdo

de serem reais na sociedade brasileirg,
ndo se constitui enquanto epidemiq,
sendo o dalcool a droga mais consumida
abusivamente dentre o conjunto de
licitas e ilicitas e responsavel pelo maior
indice de mortes por uso excessivo de
substancias.

O proibicionismo, que surge no
século XX no Brasil, cuimina em uma
guerra das drogas, quando o proprio
Estado promove uma politica de
genocidio e encarceramento em massa
da populagdo, gerando a terceira maior
populacdo carcerdria do mundo, sendo
OS negros, pobres e jovens os mais
afetados por essa politica. Conforme

analisa Henrique Carneiro (2002, p. 19),

5 O Ill Levantamento Nacional sobre o Uso de Drogas (Il LNUD) pela populagéo brasileira realizado em

2017 s6 foi publicado em agosto de 2019, o governo federal censurou a publicagdo da pesquisa alegando
ndo concordar com os resultados, especialmente ao apontamento da ndo existéncia de uma epidemia

de drogas no pais percebida.

150



A ideia da erradicacdo do consumo de certas
substdncias € uma concepcgdo fascista que
pressupde um papel inquisitorial extirpador para
o Estado na administragdo das drogas, assim
como de outras necessidades humanas. Tal
noc¢do de um Estado investido do poder de
policia mental e comportamental legislando e
punindo sobre os meios botdnicos e quimicos
que os cidaddos utilizam para interferir em seus
estados de humor e de consciéncia € um
pressuposto necessdrio para a hipertrofia do
lucro obtido no trafico. Em outras palavras, a
proibicdo gera o superlucro. Tais razées levam a
que a reivindicagdo da descriminagdo das
drogas se choque tanto com os interesses dos
grandes traficantes assim como com os do
Estado policial.

Descortinado o grande interesse
pelo superlucro, se torna visivel a
verdadeira intengdo da proibicdo de
determinadas drogas, bem como a
glamourizagcdo e apologia ao uso de
dlcool. O fato & que toda essa situacdo
coloca "a prépria sorte” milhares de
pessoas que

acolhimento e

necessitam de
cuidado. A
clandestinidade associada ao uso de
drogas ilicitas cria medo, dificulta a
busca de ajuda e agrava o estado de
saude fisica e psiquica dessas pessoas.
Tudo isso faz com que a questdo da
satde mental, tdo aparente, passe
despercebida. O estigma do uso de
drogas, principalmente das ditas
ilicitas, tem se refletido em uma série
de ataques a uma populagcdo que é
marginalizada, ndo em decorréncia do
consumo de certas substdncias, mas
principalmente por conta de sua

condi¢do social.

Em meio a tantas adversidades e
ataques é que noés, da equipe Div3rso,
nos colocamos em defesa da
construgdo de afetos e possibilidades
de cuidado humano e em liberdade. A

perspectiva do cuidado que
defendemos e propagamos requer
uma relagdo entre pessods, que
passam a ser percebidas como

sujeitos que sd@o — e ndo como objetos
de intervencdo — que tém a contribuir
na construcdo de melhores condicdes
de vida a todos.

UM CAMINHO POSSIVEL...

Se vivemos tempos de constantes
ataques aos direitos, de
negacdo das praticas de cuidado, de
escuta, de construgdo coletiva, &
imprescindivel construir possibilidades
humanas e dignas para ndés e nosso
povo. A Reducdo de Danos que
acreditomos e com a qual atuamos se
coloca como parte de um projeto de

NOSSOS

futuro para a sociedade brasileira que
ndo seja mais a tragédia que se vive
atualmente.

Diante deste cendrio, a nossa
escolha é a resisténcia e a defesa das
politicas publicas, mas ndo sd!
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Escolhemos estar presentes, em um tempo especialista em criar auséncias: do
sentido de viver em sociedade, do préprio sentido da experiéncia de vida (Krenak, 2019).
O Div3rso &€ uma defesa intransigente das subjetividades e da producdo de

proximidades. Como diz Krenak (2019, p.32):

¥ ¥

JA. QUE A NATUREZA ESTA SENDO
ASSALTADA DE UMA MANEIRA TAO
INDEFENSAVEL, VAMOS PELO MENOS,
SER CAPAZES DE MANTER NOSSAS
SUBJETIVIDADES, NOSSAS VISOES,
NOSSAS POETICAS SOBRE A EXISTENCIA.
DEFINITIVAMENTE NAO SOMOS IGUAIS, E
E MARAVILHOSO SABER QUE CADA UM
DE NOS QUE ESTA AQUI E DIFERENTE DO
OUTRO, COMO CONSTELACOES. O FATO
DE PODERMOS COMPARTILHAR ESSE
ESPCO, DE ESTARMOS JUNTOS VIAJANDO
NAO SIGNIFICA QUE SOMOS IGUAIS:
SIGNIFICA EXATAMENTE QUE SOMOS
CAPAZES DE ATRAIR UNS AOS OUTROS
PELAS NOSSAS DIFERENCAS, QUE
DEVERIAM GUIAR O NOSSO ROTEIRO DE
VIDA. TER DIVERSIDADE, NAO ISSO DE
UMA HUMANIDADE COM O MESMO
PROTOCOLO. PORQUE ISSO ATE AGORA
FOI sO UMA MANEIRA DE
HOMOGENEIZAR E TIRAR NOSSA
ALEGRIA DE ESTAR VIVOS."

¥ > 3
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12. Vivéncia em Redugédo De Danos ho contexto pandémico

Lenilra Costa; Laura Dias; José da Cruz Cordeiro Sardinha;
Douglas Martins Nunes

“A Reducdo de
Danos inclui acdes
no campo da
saude publica e de
politicas publicas
que visam prevenir
os danos antes
que eles
acontecam ou
seja, como uma
ferramenta para
melhorar a saude
integral das
ppessoas,
abordando o
fenémeno Drogas
de maneira mais
realistas, sem
julgamentos de
valor (CONTE et al,
2004; CRUZ,2011).”

INTRODUGAO

O presente capitulo conta
relatos, respectivamente, de Lenq,
Laura, Sardinha e Douglas sobre o
ciclo formativo em Reducdo de Danos
e as prdaticas territoriais. Por meio dos
relatos e narrativas
compartilharemos nossas impressoes
e um pouco do nosso aprendizado a
partir de uma acdo de Reducgdo de
Danos (RD) na cidade de Santos, Séo
Paulo, onde o grupo se propds a
pensar,

junto & criangas e

adolescentes, oS cuidados
congestivos da RD e a vida na sua
amplitude. Cada um de nos traremos,
por meio de profunda singularidade e
sinceridade, dessa

as marcas

experiéncia Unica e marcante.




DESENVOLVIMENTO

Pensar Praticas de Cuidado neste
contexto pandémico exigiu um novo
formato, novas estratégias, um novo
jeito de pensar cuidado. E assim foi
dando inicio a mais um ciclo de
processo formativo em Reducdo de
Danos. Trabalhar sobre a 6ética da
reducdo de danos requer assumir essa
complexidade e visualizar sua
responsabilidade frente aos problemas
sociais da  atualidade  (SOUZA;
MONTEIRO, 2011).

A Reducdo de Danos inclui acées
no campo da saude publica e de
politicas publicas que visam prevenir os
danos antes que eles acontecam, ou
sejo, como uma ferramenta para
melhorar a sadde integral das pessoas,
abordando o fendémeno Drogas de
maneira mais realista, sem julgamentos
de valor (CONTE et al, 2004; CRUZ, 2011).

Costumo dizer que este lugar de
partilha coletiva é o que cabe em
minhas praticas cotidianas, é o que faz
sentido politicamente e enquanto sujeito
singularbusco este espagco como
alimento didrio. A construgcdo desta
narrativa vai ao encontro de um lugar
possivel para se pensar sujeito,
autonomia e partilha.

Eu sou Lena Costa, mulher, negra,
nordesting, libriana, Redutora de Danos,
Educadora Popular, Extensionista do
Grupo de Pesquisa Div3rso. Moro na
baixada Santista ha trinta e seis anos,e
durante estas décadas busquei lugares
possiveis, espacos coletivos onde os
saberes partilhados s@o validados, apds
uma longa caminhada e diversos
olhares encontros, encontro neste
agrupamento de  pessoas  esta
possibilidade.

Este lugar que muito me
representa enquanto coletivo, veio
através de minha insergdo na
Universidade Federal de S&o de
Paulo-Unifesp. Egressa desta mesma
universidade, em 2018 tive meu primeiro
contato com discussé@o acerca das
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praticas de cuidado partilhado, que
preconiza a Redug@o de Danos (RD).
Este foi possivel via um primeiro
Semindrio e, posteriormente um
processo formativo que trouxe para
adentrar a Universidade a comunidade
no entorno, usudrios de diferentes
servigos, trabalhadores dos municipios
da Baixada Santista, estudantes de
diferentes cursos desta Universidade,
fommentado a partir de encontros vivos,
pessodas, contextos e lugares sociais
diversos, e assim se fez cuidado
partilhado, olhando a pessoa para além
da substdncia, compreender assim
como diz Freire, olhar o sujeito em suas
mualtiplas dimensdes. Partindo deste
contexto de ensino e aprendizagem,
venho de diversos processos formativos
avangando em estratégias de cuidado.
Enquanto redutora de danos no
cotidiono da vida e incessantemente
ampliando o olhar no prisma do
cuidado, vendo o outro como um todo.
Refazer a narrativa singular do sujeito
cotidiano, este € um desafio muito caro.

E neste ciclo formativo em
contexto Pandémico os desafios foram
muitos. Pensa um lugar que constroi
cuidado junto, cuida olho no olho,
encontros vivos, vivéncias em territorio, e
COMOo pensar este mesmo processo no
tempo que estar junto é sentenca de
morte, distanciomento é a palavra que
salva a vida.

Foram tantos desafios postos
diante desta realidade de um cendrio
politico limitador, mas como juntos
somos mais Div3rsos, assim foi se
construindo, de distante a junto.

Lembro que em nossa primeira
troca no grupo virtual mesmo, com os
companheiros de luta via “telinha” de
celular compartilhado, fomos & casa da
Helena, para que a mesma e os
companheiros do grupo pudessem estar
juntos. Eu, Helena e Batato, dividimos
diante de sua sala simples localizada ali
na regido do territdério do mercado de
Santos a tela de celular, munidos de
dlcool em gel, mdscaras e coragem
para fazer deste lugar, deste processo o

sentido que acreditomos.
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Foram tantos encontros em meio
a limitagées impostas, compartilhando
internet, notebook, celular, trazendo os
servigos parceiros para estarem mais
junto. Que desafio este meu de estar &
frente de um mini grupo enquanto
tutora, trazendo pouco do aprendizado
dos ciclos anteriores para juntar gente
diferente que pudesse trazer seu mundo
para pensarmos estratégias de cuidado.
Algumas memarias vou apontar aqui.

Nossa primeira reunido enquanto
grupo, Laura, Douglas, Sardinha, Igor,
Ebonny, Mariane, conversamos um
pouco, sentados um tanto distantes em
uma sala da UNIFESP, ali nos olhando
diante agora, de mdscara que nos
encobre para nos proteger.
E foi assim que comegamos a nos ver, d
nos percebermos, apds sucessivos
encontros, algumas supervisdes junto a
Ingrid Farias (supervisora) foi possivel
trazermos a ampliagcdo dos territorios
pensados e fazermos a mesma trazer o
seu olhar ampliado, diante dos limites e
possibilidades que que estes territorios
apresentavam. E pensamos como
construirmos as acgdes, as vivéncias, e
como pensarmos a insercdo dos
parceiros, diante de muitas conversas
trocadas, aulas expositivas, materiais
disponibilizados, e assim foi, pensar em
cuidado para o publico infanto/juvenil
em diferentes contextos territoriais.

¥

Este processo foi uma construgcéo
coletiva entre CAPS Té Ligado (Centro de
Atencdo  Psicossocial  Infantojuvenil,
Abordagem social (Aspe), Jornal Vozes
da Rug, Conselho de politicas sobre de
Drogas de Santos (COMAD) na pessoad
de Angelo Galdino, a partir de algumas
trocas acerca das demandas colocadas,
foram pensadas as intervengbes em
diferentes territdérios da Cidade de
Santos. As Pracas foram os locais
possiveis; este formato itinerante
possibilitou um olhar ampliado acerca
da realidade vivida das criangas e
adolescentes, e sua territorialidade, com
escuta aberta e alguns insumos, tais
como tenda, dgua, camisinhas, cartilhas
educativas /explicotivos, tintas, jogos e
construco de cartazes que foram
levados com ferramentas de
aproximagdo.

Qudo delicado é pensar
aproximagdo e conversas acerca do uso
de dlcool e outras drogas com criangas e
adolescentes. Fazer frente a esta
discuss@o  necessdria, esta  acdo
educativa que tem como base a
amplia¢do do cuidado do fortalecimento
de vinculo destes sujeitos em
desenvolvimento.

O cuidado consiste em conseguir lidar
consigo mesmo, seus desejos de poder
e receios, Nno exercicio permanente de
diferenciar o “ser responsdvel por
alguém” do “apoiar alguém dentro da
liberdade de decisdo desta pessoa”.
(Onocko, 2003).
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Reducdo de Danos ndo coloca os
usudrios em nenhum outro lugar sendo
no de cidad@os com direito a vida e @
salde, e estimula nessas praticas de
cuidado de si para que possam
efetivamente tomar seus lugares no
tecido social. (SCHUSTER; CECCHIN, s.d).

Nesta trajetéria circular entre
diferentes territérios, parceiros de
diferentes servigos, tornaram possivel
compreender que os autores destas
narrativas s@o em sua maioria
enviesados por uma estrutura social
capitalista e excludente que estigmaitizaq,
inviabiliza o direito de serem sujeitos
sociais. Diferentes poténcias inacabadas
sdo anuladas, jovens com sonhos,
desejos, projetos, transitaram pela
minha  narrativa  neste  processo
formativo, muitas inquietagées foram
postas a mim enguanto sujeito social.
Por vezes as angustias individuais s@o
coletivas ali; diante de meus olhos
foram trazidas em formato de desenhos,
falas enfdticas entre os jovens e suas
vidas em territérios adensados pela
pandemia, agora longe do contexto
escolar, longe de seus grupos de
pertencimento para além das familias,
estas verdades muito dialogam com as
narrativas dos redutores de danos da
comunidade referenciados nos servigos
que estavam na composi¢cdo da
equipe; eles também se viam longe de
seu apoio quando os equipamentos

reduziram atendimentos,
desprotegeram a comunidade ali
referenciada.

Portanto, foi possivel visualizar
aspectos importantes, raga\cor, faixa
etdria, género, classe social,
escolaridade, dados importantes para
ampliar estratégias de cuidado com o
publico apresentado. Pensar na cena de
cuidado & trazer os diferentes saberes
para a construgdo no que tange o
posicionamento politico da Redugdo de
Danos. No entanto, sabemos que este
breve esbogo coletivo é o que me faz
estar potencializando como ferramenta
para construgdo do sujeito e sua

autonomia.
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Um dia de Sol

Eu estou téo cansada de

sorrir

De buscar o sol que ndo,

vem.
Onde estd o sol?
Quando ele vird

Estou a busca do brilho

da vida
Do brilho do amanha
Onde estd o amanha?

Eu quero noticias de um
lindo brilho,

Um lindo amanha@.

Um lindo Sol.

Lena Costa



Quando eu entrei no RD (Reducgéo
de donos), quando eu ouvia falar em
Reducdo de Danos, eu achava que era
vocé conseguir fazer com que a outra
pessoad que usa uma substdncia
qualquer ela que seja, qualquer vicio
que seja, que a gente fosse fazer ela
parar com isso, mas ndo, eu aprendi
que reducdo de danos € vocé ver o ser
humano como ele é independente de
qualquer que seja o problema dele, a
opgdo dele, a gente tem que ver a
pessoa como ela & e mostrar pra ela
que ela é mais do que aquela
substdncia, mais do que um vicio, ela &
um ser humano que merece ser amado,
respeitado e que ela tem vdrios valores,
varias qualidades. A reducdo de danos
€ mostrar pra essa pessoa que essas
qualidades existem nelqg, e que ela pode
usufruir e por pra fora essas qualidades,
e mostrar para outras pessoas que d
veem como  simplesmente um
problema, que ndo, que ela é um ser
humano cheio de capacidade e cheio
de vida que pode sim estar expressando
aquilo que sente, aquilo que sabe em
qualquer lugar como seu direito
conquistado

A reducdo de dano me fortaleceu
contra também o racismo, a gente
tem vdarios danos na vida e de varias
formas, ndo s6 com substdncias
quimicas ou jogos, MAs como O
racismo também causa um dano
muito forte. Eu tive um relato na minha
vida na reducdo de danos em que sofri
racismo dentro de casa, de pequena
com meu pai, mas € uma coisa que a
gente aprende a se fortalecer e
superar, que ndés somos fortes, somos
capaz, independente da cor, raga,
género. A redugdo de danos fortaleceu
meu pensamento sobre isso. Hoje eu
sei o caminho com a cabeca mais
erguida e mais fortalecida me
sentindo uma mulher negra periférica
e capaz.

Assim que eu entrei no RD, assim
que eu entrei na faculdade, a primeira
pessod que eu me apeguei foi minha
grande amiga, Lena, nossa instrutora.
Entdo eu disse: Leng, eu td com medo
até de estar aqui, porque eu ndo sei
falar com vocés, eu ndo sei escrever
como vocés, eu me sinto uma
analfabeta dentro da faculdade,
dentro do curso. Ela respondeu, e eu
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nunca vou me esquecer isso: “N&o
Laurinha, aqui todos ndés estamos pra
aprender, todos ndés estamos aqui pra
troca, porque o que vocé tem, com d
sua histéria de vida, eu ndo aprendi em
livro nenhum”. Entéio a gente tem pra
trocar a nossas experiéncias de vida
para apoiar um ao outro, um dando
amor ao outro, um sentando do lado
do outro e assim comegou NOSsSO Curso,
me sentindo muito apoiada por todos,
depois conheci todo o pessoal do
curso, toda a turma, essa turma
maravilhosa e aprendi que o RD é uma
familioa, uma apoia o outro, um estd
sempre junto com o outro em todos os
momentos. Ja tive momentos muito
dificeis, n@do no curso, Mmas Nna Nossa
vida particular como ndés temos
mesmo e vdarios amigos também
tiveram, e nesse momento no NOsso
particular a gente também sente que
dentro da turma do RD a gente é
acolhido como familia, pois eu tive colo,
tive conselho eu tive muita ajuda. Eu
tive pessoas que me colocaram pra
cima, me fortaleceram e que me
ajudaram a enfrentar momentos
dificeis que eu passei esse ano na
minha vida, como também noés
ajudamos os outros companheiros. E
realmente uma verdadeira familia.

Ndo tem coisa melhor do que
estar se relacionando com as pessoas
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que estdo na rug, ou em um escritorio,
ou na faculdade, todos do mesmo jeito e
vocé aprender coisas como por
exemplo, ajudar um adolescente a tirar
uma ddvida ou uma pessoa como eu
que tenho 50 anos a aprender coisas
que eu ndo sabia que existiam, eu
aprendi e agora eu posso passar para
frente, eu posso mostrar e explicar para
as outras pessoas. Aquilo que eu
aprendi que pode reduzir o dano na vida
de qualquer ser humano. E muito bom
trabalhar em equipe, as equipes sdo
maravilhosas, as pessoas dos
equipamentos nos ajudaram muito,
muito bom irmos pra rua e saber que
onde chegamos somos respeitados,

somos queridos.

Reducio de danos

$o -
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Disponivel em:
https://redehumanizasus.net/as-interfaces-da-re
ducao-de-danos-na-rede-de-acompanhamento
-terapeutico/
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Na nossa turma, estGvamos
lidando com adolescentes. Fomos ao
mercado de Santos, fomos em vdarias
pracas, fomos em Aparecida, no
shopping e & muito bom trabalhar com
adolescentes porque é nessa fase que a
pessoa comega a saber realmente o
que ela quer e ndo quer na vida e a
reducdo de danos & muito importante
nesse momento, pois € um momento
onde comec¢a a vir as duvidas, as
questdes, né? O que &, como &, pra que
é. E a gente estd ali para ir esclarecendo
e apoiando esses jovens, escutando-os,
no desabafo, tirando uma davidag,
multiplicando algo. E uma fase muito
importante da vida de qualquer ser
humano, e & muito importante a
redugdo de danos nesse momento.

Hoje eu saio da reducdo de danos
me sentindo uma mulher negra,
periférica, capacitada, capaz de estar
enfrentando a vida de frente, sem medo
independente daquilo que venha.

A redugd@o de danos &€ uma coisa
que j&@ vem de mim desde sempre, sO
que eu ndo sabia que o nome era
reducdo de danos. Pois eu sempre fui
uma pessoa que antes, durante e depois
da minha vida no crack, sempre ajudei
as pessoas, sempre fui uma palavra
amiga, sempre quis valorizar aquilo que
a pessoa tem de melhor.

Nunca admiti que ninguém ficasse
para baixo, nunca admiti ninguém
criticar ninguém e sim uma palavra
amiga, porque € o que o ser humano
precisa, de um colo, de um conselho, de
um incentivo para que ele possa estar
mantendo sua meta de vida. Sempre fui
uma pessoda redutora de danos, na
verdade. Independente da fase da vida
que eu estivesse, eu sempre fui uma
redutora de danos e estar nesse espago
é tirar a davida de que ser redutor de

danos & um ser humano melhor.
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Sim, eu sou Jose da Cruz Cordeiro
Sardinha, conhecido como Sardinha, o
Sardinha de pele, sem escama e que
ndo sabe nadar. Sim, um Sardinha que
ndo sabe nadar mesmo.

Entdo, eu vim da capital de Sdo
Paulo para a Baixada Santista, vai fazer
trés anos. Vim para a Baixada Santista,
vim para Mongagud colocar umas
grades e nisso acabei ficando por aqui,
porque a casa aqui estava sendo
assaltada, estava sendo roubada e
acabei ficando por aqui por que na
época foi uma oportunidade que eu tive
também para vir pra cd e acabei
ficando. Mas depois aqui tomando
conta aqui dessa casa, o rapaz ndo
conseguiu mais pagar e eu também ja
tive uns problemas na familiao, dai j&
tinha brigado, ja tinha discutido entdo
resolvi ficar por aqui mesmo. Ficando
por aqui, légico, a situagdo, foi um
tempo s6 de chuva, chuva, chuva e néo
tinha trabalho, ndo tinha nada por aqui,
ainda mais para um senhor de j& 64
anos sem os outros conhecerem, sem
saber o que a gente faz e o que ndo faz,
sem acreditarem na gente, ainda mais
sendo idoso e tudo, entdo fica mais
dificil para o trabalho e para o servigo
em geral.

sendo idoso e tudo, entdo fica mais
dificil para o trabalho e para o servigo
em geral.

Corri para cd@, corri para 14, fui na
assisténcia social, fui no CRAS, fui onde
tinha direito para procurar e ndo
consegui nem receber o bolsa familia.
Foi entdo, quando comecei pegar
minhas latinhas, né? Ai comecei a pegar
minhas latinhas e foi ai que eu fui para
Santos, fui porque em Santos tem o
aqudrio, tem mais turistas, a orla é
maior entdo ia de Santos para Sdo
Vicente, de S@o Vicente para Santos e
parava sempre no bom prato em Sdo
Vicente. Descia em Sd&o Vicente e j&
comia e tendo podia também jantar
toda segundo, quarta e sexto, tinha a
sopa dos Vicentinos,ali j& ajudava e
trazia a copa também quando sobrava,
para poder se alimentar.

E nisso eu fui, tirei a passagem do Br
para ndo pagar a condugdo né, porque
eu ja tinha 60 e poucos anos entdo ndo
pagava a passagem no BR, né? E por
isso eu comecei a ir direto para Santos,
até que um dia em Sdo Vicente, eu
conheci uma senhora e ali eu estava na
praca da Matriz, da igreja Marquesa de
Sdo Vicente, quando eu conheci a

165



¥

Dona Benedita, que tinha umas casas
para cuidar também em Rio Branco,
tive 14, fiz algumas reformas, mas ela
ndo tinha condi¢cdes de reformar, era
uma pousada velha e uns cupins
estava comendo, pois era ainda
aqueles antigos.Entdo
andando para baixo e para cima
conheci um rapaz que morava 14, o
senhor Eduardo.O Eduardo morava [g,
era um dos oito moradores que tinha.
Dai um dia, como eu falei antes, sb
chovia naquele ano, o Eduardo disse:
“Vamos até Santos, j@ que estd
chovendo, que td isso”. Eu respondi
que ndo, que logo ia para o bom prato
comer. Ele disse que no caminho
também tinha um local para se
alimentar, o Centro Espirita Isménia de
Jesus, que foi até quando eu fiquei
sabendo também e entdo fomos. E
nisso comecei a frequentar o Isménia,
que foi quando comecei a frequentar
mais Santos, fazendo minha
reciclagem. Por que minha
reciclagem? Como eu morava longe e
vim, comecei a pegar sé latinhas,
l6gico que peguei muita coisa que
apareceu para mim, mas a latinha era
o mais facil para mim e entdo comecei
a dominar porque dai comia no bom
prato, j& economizava e foi indo nessa
situagdo. Estava distante da familia, a

assoalhos
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familia também sem saber onde eu
estava porque eu ndo queria contar a
situagdo, o que estava se passando
porque j& tinha discutido com a ex e um
filno entdo fiquei por aqui.

Comecei a frequentar mais Santos
e como ia no Bom Prato de Séo Vicente,
ndo ia nem pra Santos, mas enquanto
eu ig, eu id no Isménia também, mas
também era muito dificil ir no Isméniaq,
dai ficava por ali pegando as latinhas,
caminhando, de o6nibus, como eu ndo
pagava o 6nibus eu fazia esse trajeto da
orla, do bom prato de Sdo Vicente, e por
ai... Assim foi indo.

Até que passou um ano, ndo sei
exatamente, ai um dia eu estava no
Bom Prato e conheci a Flavia, ela fazia
parte da OAB de Sd&o Vicente. Eu estava
na fila e a Flavia estava oferendo
convites de um bazar que eles iriam
fazer em frente a praca onde se localiza
o correio da cidade de Sdo Vicente.
Ent&o teria um bazar e ela nos convidou.
Eu sempre gostei de ajudar e de mostrar
a situacgdo, entdo vim conversando com
ela, fomos nos encontrando sempre no
Bom Prato e entdo teve mais essa

amizade.
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No domingo teve o bazar, eu
agradeci por eles fazerem, pela situagdo
do pessoal, pois como aquele ano era
de muita chuva, era mais chuva do que
outra coisa aquele ano, a roupa seria
otima para o pessoal, como foi para
mim também, eu teria umas a mais,
umas a mais era sempre melhor, por
que demorava para secar. Entdo a
Flavia me falou que em Santos seria
melhor para 0 meu caso e que eu contei
minha situagdo e ela falou para
procurar a rede que em Santos teria
mais condigdes de me ajudarem.

Para mim redugdo de danos foi s
ganho, ganho, ganho.. para minha
experiéncia. Eu tenho atualmente 65
anos e com esses 65 anos eu ndo tinha
tanta experiéncia como eu aprendi ja hd
dois anos para cd participando da
UNIFESP (Universidade Federal de Séo
Paulo) e no meio com esse pessoal. Esse
pessoal que vem sempre nos alertando
e nos trazendo muitas coisas boas. Eu
ndo tenho palavras para dizer de outros
modos, outros didlogos.. ndo sei nem
falar direito, entdo a gente sem curso
mesmo, sem o primdario, fundamental
que fala, é incompleto, entdo sé tenho
mesmo muitos ganhos com essa
Reducdo de Danos.

Vim para a baixada ha trés anos
atrds e entdo fiz parte do jornal “vozes
da rua” e a Maria Santiago me
convidando, e me levando para o GAM
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(Gestdo Auténoma de Medicacdo) e fui
inscrito também no Reducdo de Danos.
No Redugdo de Danos, com muita
gente, aprendendo, com essa
juventude. Tenho que falar de todos,
todos mesmos, mas a minha parceria
com o Douglas, o Igor, a Laura, a
Mariane e a nossa doutora Lena desde
0 comego me deixaram muito livre,
muito consciente do que eu estava
fazendo, certo? Me dando toda a
liberdade.

Nas primeiras reuniées nossas ja
foram a polémica de se vocé “escuta”
ou “ouve”, se &€ a mesma coisa ou ndo,
entdo, dali ndés j& comegcamos a
debater isso. Eles me ajudando, me
incentivando, por isso esse pessoal
jovem.Com a auséncia do Igor veio a
lvone, nos trazendo outras licdes
também. Entdo estou sempre
aprendendo.

A Luciana Sujus me colocou
também no Redug¢do de Danos, e com
O Reducédo de Danos fui fazendo
também os eventos para eu fazer meus
acrésticos e com meus acrosticos ali
eu fago até um resumo geral do que
acontece, td entendendo? Com o nome
das pessods, com o nome dos colegas
e esse ano com a pandemia eu fiz
muito com o COVID-19, do Coronavirus.
Entdo dizendo essa pandemia que foi
lamentavel
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para todos, sem as familias para uns,
perdas de entes queridos, amigos, né?
Entdo fazendo sempre um acrostico
para a gente se prevenir, dizendo
sempre o que seja o Coronavirus para d
gente ficar sempre alerta. A gente
usando sempre os insumos para fazer
as agdes, sempre levando os materiais
certos para os nossos cuidados, sempre
nos alertando para isso e mesmo d
gente estando alerta sempre a gente
esquecia ou esquece alguma coisa a
mais para fazer entdo sempre um ou o
outro se alertando e sempre pedindo
para isso, para se prevenir mesmo.
Tivemos sim a distédncia de alguns
companheiros, de alguns colegas com a
suspeita de COVID e eles se afastando e
até a gente mesmo ficando ausente de
usar o local da UNIFESP, e assim tivemos
que fazer em outros locais como pragas
e até mesmo o consultério na rua, a
Luciana mesmo nos cedendo para noés
fazermos 16 porque muita gente ndo
tem internet, né? Eu mesmo tendo, mas
infelizmmente nd&o tenho as condicdes
totais, vamos falar logo assim: tanto
financeira quanto materiais. Alguns sem
celular, os que tinham nd&o tinham para
pagar internet como aconteceu comigo
e assim muitas coisas. Como eu sempre
falo, eu prefiro sair daqui de Mongagud
para ir para Santos porque ai tem uma
localidade certa, que pega internet
direto para gente estar a par a todos os
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acontecimentos e ndo estarmos em
cima do muro, mas podendo subir e
descer também de um lado pro outro,
fazendo parte mesmo.

Essa parte que eu digo foi como
vocés me deixaram, eu livre podendo
levar uma tenda, uma malag, levar um
material, podendo levar as aguas, né?
Os insumos gerais e com isso fui
aprendendo muito, aprendi demais, nos
didlogos com todos e junto mesmo com
o consultério na rua e depois com o
CAPS, o CAPS com os adolescentes,
cresci muito. Ali no CAPS eu fazia o Papai
Noel j@ hd muito tempo e tive mais
liberdade fazendo e a juventude gostq,
né? De deixd-los soltos e conversar
muito com eles, como eu sempre
dialogo. As criangas a vontade, né?
Pedindo o que eles querem, falando o
que eles querem, o que eles sentem, né?
O que eles precisam.E isso foi também
no CAPS desde hd minha primeira
passagem fazendo um acréstico com o
nome deles e ali eu ganhando muita
liberdade com todos do CAPS. Eu falo
liberdade, gente, porque & liberdade a
gente fazendo o que a gente gostq,
deixa a gente mais livre sim, mais a
vontade e por isso que eu falo muito da
liberdade, certo? Entdo a gente pega
mais incentivo e vocés me deram
demais, demais incentivo para eu fazer
isso.
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Logo no comego, eu e o Otaviano

fomos gravando algumas  coisas,
dizendo, né? Deixando gravado,
principalmente & no Mercado

Municipalde de Santos e eu aprendendo
muito com o Otaviano, que o Otaviano
€ mais conhecido 14, entdo muito
mesmo; e eu sendo conhecido também
por causa do jornal “vozes da rua”, mas
o Otaviano tendo as palavras certas
mesmo para lidar com esse povo de
situagd@o de rua, ndo que eu ndo tinha o
conhecimento, mas lidar com o pessoal
de rua é totalmente diferente, gente.
Nédo €& a gente ir eventualmente.lr
eventualmente € uma coisaq, ir no dia a
dia & outra coisa totalmente diferente
isso eu falo porque eu participei de
muitos eventos mesmo com o jornal e
agora com o Reducgdo de Danos.
Sabemos que é muito diferente a
gente andando ou sem essa miss@o de
fazer mais compromissado com essa
questdo do reducdo de danos e ali a
gente vé& muito e quando a gente vai
questionar, temos muitos em situagdo
de rua pelas suas causas, diversas
causas que sejam e eles ndo querem
falar, eles ndo querem dialogar, n&o
querem se expor talvez até para a
familia e tudo, principalmente quando
vai gravar ou filmar muitos ndo querem,
mas quando a gente participa
almocgando ali com eles ai ou tomando
um lanche com eles sem uma gravagdo
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ou filmar ai eles se soltam e falam
muitas coisas, entdo por isso que eu falo
dessa diferenca da gente estar fazendo
o evento e ndo estando.. eles se soltam
mais quando ndo estamos gravando e
filmando. Eu vejo isso até quando é o
consultério na rua, quando os carros
ficam parados, eles mesmos desviam,
s6 quando eles precisam de uma
mdascara, ou uma escova de dente, ou
uma pasta de dente, ou um dlcool em
gel. Quando ndo, é dificil eles passarem
por 14.

E esse Papai Noel quando eu
coloquei a roupa e tinha outra roupa
também e o Douglas vestiu eu falei “e
vocé também ndo vai pér, ndo vai me
ajudar?” Ai ele foi e ja ficou , eu falo
mesmo Douglas, eu vi uma outra “cara”,
vou falar assim que é o rosto, gente, mas
ele ficou com uma cara assim de
felicidode, um rosto de felicidade s6 a
gente estando junto e tinha que gravar
para ver “Vai I e me ajuda que vocé me
ajudou em todos os eventos porque
agora ndo vai me ajudar?” e quando a
gente foi 1a por trds, eu apareci |& por
trds e as fotos estdo ai para eu ndo
mentir, certo? Vocés tiraram as fotos. Dai
eu vi vocés e aquela alegria, aquela
gritaria quando eu bati o sino e saindo
ali por trads dai eu falei para o Douglas:
“Vamos ali por trds que eles estdo ali”,
como a Lena sabiag, eu ndo sabia se ela
tinha falado algo para vocés ou ndo eu
falei para o Douglas “vamos por trds”, ai
a surpresa foi maior, quando vocés
levantaram os bragos, 169
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falei para o Douglas “vamos por tras”, ai
a surpresa foi maior, quando vocés
levantaram os bragos levantaram a
gritaria, eu falo isso porque vocés sdo
adultos e vocés voltaram a ser criangas,
td entendendo? Todos vocés. E vocés
formados, como vocé, né Luciang,
formada. Foi muito bacana mesmo e eu
fico gratificado, muito gratificado
mesmo por fazer isso ai. E eu senti em
vocés como adultos, vocés voltaram a
ser criangas entdo como eu falo sempre
Papai Noel ndo &€ um dia sé, ndo é nada,
eu queria ter mais dias de Papai Noel
para vocés verem a felicidade dos pais,
das mdes, quando eu Vvisito as
poderosas casas. Eu falo poderosas
casas quem paga, td entendendo? Eles
pagam enquanto a gente chega e é
uma felicidade “danada” principalmente
no dia 25 mesmo, a gente chegando e
eles que sdo muitos adultos, ficam mais
criangas que as verdadeiras criangas.,
S6 tenho a agradecer, o tema é
Redugdo de Danos e eu me perdi e td
perdido, mas é como eu falei, no
acrostico que eu fiz estd 1a que eu fiz
muito, entGo minha participagdo na
Reducdo de Danos € muito ganho e me
perdoa se eu ndo consegui conclui o
que vocés queriam, t& entendendo? E
como eu sempre falo, eu aprendi muito
e td6 aprendendo e eu quero aprender
muito mais com vocés e eu quero levar

sempre esse incentivo que vocés tem e
me traz, entdo eu quero levar um
incentivo sempre, servindo uma dagua,
levando uma cadeira, uma mesa, um a
mala o que seja, eu quero estar junto
sempre com VOCés, no que eu puder dar.
Sem ganhos ou sem ganhos, eu falo de
ganhos do dinheiro, mas o dinheiro ndo
é tudo na vida ndo, a gente precisa dele,
precisa, mas os ganhos s@o estar junto
com vocés. Obrigado, até a préximal
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“Eu sou Lia da beira do mar

Morena queimada do sal e do sol

Da ilha de Itamaraca

Minha ciranda ndo € minha sé

Ela &€ de todos nés, ela é de todos nds

A melodia principal quem guia

E a primeira voz, & a primeira voz

Pra se dangar ciranda

Juntamos mé&o com mado

Formando uma roda

Cantando uma cangdo

Minha ciranda ndo é minha sé

Ela &€ de todos nés, ela é de todos nds
A melodia principal quem guia

E a primeira voz, € a primeira voz

Pra se dangar ciranda

Juntamos mé&o com mado

Formando uma roda

Cantando uma cangdo

Olha eu vi uma preta cirandeira
Brincando com ganza na mdo
Brincando ciranda animada

No meio de uma multidéo
Menina eu parei, fiquei olhando
A preta pegou a improvisar

Eu perguntei quem é esta nega’
Sou Lia de Itamaraca

A ciranda vai, vai

A ciranda vem, vem

A ciranda so presta na praia
Pra gente brincar mais um bem
Olha eu vi uma preta cirandeira
Brincando com ganza na mdo
Brincando ciranda animada

No meio de uma multidéo
Menina eu parei, fiquei olhando
A preta pegou a improvisar

Eu perguntei quem é esta nega’
Sou Lia de Itamaraca

A ciranda vai, vai

A ciranda vem, vem

A ciranda so presta na praia

Pra gente brincar mais um bem”

Lia de ltamaraca, 2000
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Através do trabalho com o
cotidiano, espaco em que é possivel
reconhecer e transformar os modos de
producdo de subjetividade em curso e
buscar uma maior autonomia dentro
das possibilidades existentes, a equipe
pode promover praticas que rompem
com a légica tradicional  de
dependéncia institucional, priorizando o
investimento em projetos de vida e
aumentando o contratual
(GALHEIGO, 2003).

Houve parceria com servigcos que

poder

estavam afim de pensar o cuidado com
uma perspectiva de Redugdo de Danos.
O Caps infanto-juvenil de modalidade 3
(modalidade que consiste em oferecer
o servico de portas abertas durante o
periodo de 24h, com ofertas de leito
para hospitalidade integral), foi uma
parceria que seguiu conosco até o fim
do processo. Foi daquela instituicdo que
conheci pessoas como Ariel, amigue
que fiz durante o processo que me
proporcionou muitas trocas. Ariel via o
mundo de um jeito doce e com
esperanca em meio a varias faltas.

Ir aos territoérios foi a imersdo
mais intensa dentre todo o processo.
Nos deslocamos para diferentes cenas
durante todo o processo. A cada
imers@o era uma viagem a um mundo
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distinto. Tivemos diversos encontros,
com objetivo de estar junto e trazer o
cuidado para a cena.

E essencial considerar que &
apenas através de uma escuta
atenta e respeitosa que se desenvolve
uma fala como sujeito, dando abertura
para os gestos e as diferengas do outro,
bem como para que seu contexto de
vida e sua singularidade sejam ponto de
partida no desenvolvimento do cuidado
(FREIRE,1996).

As acbes se estenderam por 5
territérios e tendo a escuta e o estar
junto como fazeres indispensdveis em
cada ida e vinda. Foi a partir do fazer
coletivo que entendi o papel da redugdo

de danos.
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13. APRESENCA DO ENCONTRO: UMA ABORDAGEM BASEADA NO CUIDADO

“Se ja
reconhecemos
como dificil o
trabalho em
Reducdo de
Danos,
especialmente
por se pautar
numa visdo ndo
hegemobnica
contrdaria a
corrente
conservadora
em que vivemos,
era de se
esperar que a
pandemia
trouxesse novas
dificuldades e
ampliasse
outras ja
existentes.”

Annie Louise Saboya Prado

INTRODUGAO

O relato de experiéncia a seguir
conta sobre acdes de formacdo
tedrico-prdatica que aconteceram entre
os meses de julho e dezembro de 2020,
com todos os desafios de um projeto de
Redugcdo de Danos com poucos
recursos € em meio a uma pandemia
mundial. O territério escolhido foi uma
esquina e suas redondezas no bairro do
Marapé na cidade de Santos.

A equipe foi formada por
bolsistas e voluntarios entre
profissionais, estudantes e membros da
comunidade. Membros DiV3rso nesta
mini equipe:

Annie Louise Saboya Prado (Gigi)
- psicdloga e tutora da equipe; Maria
Eloisa Santiago e Lara Salvador Pereira -
estudantes de Servigco Social, Gabriela
Andrade Ferreira de S& - psicéloga da
residéncia  multiprofissional; Angelo
Galdino da Silva, Deraldo Alves Fialho,
Roberto Cuesta e Danilo Afonso Abreu -
redutores de danos membros da
comunidade.




DESAFIOS DA PANDEMIA

Se j& reconhecemos como dificil
o trabalho em Redugdo de Danos,
especialmente por se pautar numa
vis@do ndo hegemébnica contraria a
corrente conservadora em que vivemos,
era de se esperar que a pandemia
trouxesse novas dificuldades e
ampliasse outras ja existentes. As aulas
de formacgdo tedrica foram realizadas
de forma remota: as mini equipes - de 5
a 7 pessoas - ficavam presencialmente
divididas, em salas separadas, nas
dependéncias da Unifesp - Campus
Baixada Santista, ou nas instalagées de
servigos parceiros da rede de Salde
Mental do Municipio de Santos, e
assistiam ds transmissées das aulas.
Deste modo, a formacd&o tedrica pdde
transcorrer com os cuidados
necessarios de prevencdo ao COVID 19.

Durante o0os momentos de
formagdo  tedrica remota  houve
dificuldades tecnolbgicas de manejo
das ferramentas, limitagcdo de recursos,
e a ocorréncia de um distanciamento
afetivo entre os membros do grupo nas
aulas. Percebemos em nossa dindmica
de grupo uma maior dificuldade de

concentragdo por periodos longos, e a
ocorréncia de mais momentos de

disperso, quando comparado ao
modelo de formacdo presencial. Mas
também houve, por outro lado, uma
contribuigdo muito valiosa deste tipo de
formacado: a possibilidade de
participacdo de pessoas convidadas
que moravam em outros municipios e
estados, nos dando assim a chance de

uma troca de saberes e experiéncias

diversas - mas oo mesmo tempo
semelhantes - em contextos téo
diversos como o0s das readlidades

paulista e do nordeste brasileiro. Nas
ocasides dos encontros presenciais, se
pdéde notar uma maior aproximagdo
afetiva e um aprofundamento das
trocas entre os membros do grupo.
Porém, o uso de mdscaras para a
comunicac@o - em especial para o
grupo que operava as transmissdes -
dificultava a escuta e a leitura das
expressdes faciais, parecendo trazer
maior cansago mental e dificuldade de
acompanhar as discussées em sud

complexidade.
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A ESCOLHA,A APROXIMAQZ\O E O RECONHECIMENTO DO TERRITORIO

Na atuagcdo em campo, parte de
nossa formacdo prdtica, nossa equipe
optou por atuar com a populacdo de rua.
Escolher um territério na cidade de Santos
ndo se mostrou uma tarefa facil: foi preciso
considerar fatores de deslocamento da
equipe, da estrutura e dos insumos; a
seguranga da equipe e das pessods com
que pretendiamos atuar; a dindmica do
territério e as possibilidades de atuacdo.
Nesta escolha também consideramos se o
territério jG era um campo de acdes de
politicas publicas ou de intervencdes
coletivas e populares.

Apbs algumas discussoes, visitas e
trocas com outras equipes que também
estavam escolhendo seus territérios,
avistamos uma potencialidade de atuacdo
num territério situado no bairro do Marapé,
em Santos. Desde o inicio sabiamos que
em termos de quantidade ndo era o
territério mais volumoso, pois ficavam ali
poucos homens que geralmente eram os
mesmos. Mas foi consenso que o territério,
em nossa concepcdo, extrapolava o lugar
fisico, o espago geogrdfico. Segundo
GUATTARI e ROLNIK (1996).

A aproximacdo do territério e das
pessoas que ali circulavam foi gradual e
cuidadosa. Nas primeiras vezes fomos com
mais insumos para distribuicdo e

Z.

A nocdo de territério aqui &€ entendida
num sentido muito amplo, que
ultrapassa o uso que fazem dele a
etologia e a etnologia. Os seres
existentes se organizam segundo
territbrios que os delimitom e os
articulam aos outros existentes e aos
fluxos cdsmicos. O territério pode ser
relativo tanto a um espago vivido,
quanto a um sistema percebido no seio
do qual um sujeito se sente “em casa”. O
territério & sinbnimo de apropriagcdo, de
subjetivagdo fechada sobre si mesma.
Ele & o conjunto de projetos e
representacgoes nos quais vai
desembocar, pragmaticamente, toda
uma série de comportamentos, de
investimentos, nos tempos e nos
espagos sociais, culturais, estéticos,
cognitivos (GUATTARI e ROLNIK, 1996:323).

menos aparatos de instalagdo. Os

usudrios  presentes no  territério
demonstraram certa desconfiangca, o
que era bem entendido e respeitado por
nossa equipe. Encontramos poucas
mulheres circulando no territério - o
grupo era formado em sua maioria por
homens jovens. Havia apenas um
senhor mais velho que inicialmente
mostrou resisténcia e descrédito. Ele
apresentava problemas de salde e

dificuldade de locomocgado.
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Sendo a pessoa que menos se
deslocava do local, era também um
ponto de apoio e um guarda dos
volumes do grupo. Os outros mais
jovens circulavam mais, faziam seus

“corres”, “bicos”, trabalhos pontuais, na

maioria bragais e de reciclagem.

PRESENGA

Para o tipo de agdo planejada foi
importante definir um dia e hordrio fixos
Nna semana e assim marcar a presencga,
0 insumo mais valioso que encontramos
para oferecer. A abertura ao didlogo e a
escuta foram nossas maiores
ferramentas, as mais valiosas e as mais
acessiveis em meio a  tantas
dificuldades. Novamente aqui destaco o
uso de mdscaras e a necessidade de
distanciamento  fisico como um
dificultador na criagcdo de Vvinculos.
Pairava em nosso imagindrio que nosso
uso de mdascaras e dlcool gel poderia
ser interpretado como medo de nos
contaminarmos - medo baseado em
preconceito. NGo queriamos passar esta
imagem, mas sim que tudo isso fazia
parte de protocolos de prevencdo e
fatores de protecdo para eles mesmos
Dai surge uma dificuldade: como
conseguir transmitir, a despeito de
coisas tdo concretas e visiveis como a
madscara e o dlcool em gel, a sutileza de
nossas intengdes de cuidado, de modo
que formdssemos aoOs poucos umad
comunidade de didlogo horizontal? A
confianga ainda estava sendo
construida, eles convivem diariamente
com muito preconceito.
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dificuldade,
buscamos nos orientar sobretudo a partir
de FREIRE (1987):

Para superar esta

A auto-suficiéncia é incompativel com o
didlogo. Os homens que ndo tém
humildade ou a perdem, ndo podem
aproximar-se do povo. Ndo podem ser
seus companheiros de prondncia do
mundo. Se alguém ndo & capaz de
sentir-se e saber-se tdo homem quanto
os outros, € que |he falta ainda muito
que caminhar, para chegar ao lugar de
encontro com eles. Neste lugar de
encontro, ndo hd ignorantes absolutos,
nem sdbios absolutos, hd homens que,
em comunhdo, buscam saber mais.
(FREIRE, 1987: 81)

Em pouco tempo a presenca assidua
e sistemdatica criou um campo fértil
Escolhemos um lugar fixo para armar
nossa tenda: uma calgcada larga, que

permitia  que também colocdssemos

cadeiras, uma mesa com panfletos
informativos, e insumos. Elaboramos um
grande cartaz com a escrita: “REDUCAO DE
DANOS”. E outro, ao lado: “VOCE CONHECE?".
Os cartazes chamaram a atengdo da
populacdéo que circulava pelo populoso
bairro do Marapé, bem como das pessoas
que circulavam pelo comércio local e iam
d missa na igreja préoxima. Alguns olhavam
curiosos, de longe, e outros vinham até a
tenda se informar e perguntar sobre o

projeto - sendo prontamente atendido por

¥

noés, redutoras(es) de danos.

A ideia estava langada, e o termo
divulgado. Felizmente, esta aproximagdo
contou com facilitadores. Alguns dos
rapazes que ali estavam jad nos eram
conhecidos - por frequentar espagos
culturais e de lazer na cidade de Santos,
ou pela atuagdo com pessoas em
situacdo de rua em outros territérios.
Esta “ponte afetiva” facilitou «
aproximagdo com outros membros do
grupo e em algumas semanas ja
estGvamos sendo esperados no dia e
hordrio, ocasides em que inclusive
recebemos  ajuda para montar,
desmontar e carregar nossa estrutura
de atendimento.

Em poucas idas ao territério
percebemos que boa parte do que
planejamos sobre a distribuicdo de
insumos ndo fazia tanto sentido. Havia
doacdes de transeuntes, moradores do
bairro, frequentadores da igreja e
grupos soliddrios que  distribuiom
refeicbes por iniciativa prépria. Alguns
deles jd eram conhecidos pela
comunidade e de certa forma jé estava
implicita sua alocagdo na esquina em
que estGvamos. Assim, os itens de
alimentagcdo ndo eram atrativos, com
excegdo de dgua que geralmente era
aceita ou solicitada. E como a
populacdo era basicamente a mesmaq,
os panfletos e o material informativo j&
tinham funcdo. Os
insuMos que eram sempre aceitos por

cumprido sua

179



alguns, ou mesmo solicitados, foram os
itens de higiene como sabonete e
ldmina de barbear. E revoltante pensar
que num pais como o Brasil a dgua

potdvel seja um recurso de dificil acesso

para muitos brasileiros.

¥

ENCONTRO, MUSICA, ARTE E
RECURSOS TECNOLOGICOS

E dessa aproximagdo veio o
encontro. Percepg¢des que foram sendo
lapidadas com o tempo - o0 pouco que
a gente tinha, em poucos meses de
projeto - mas o suficiente para que
bons momentos baseados em respeito,
acolhimento e troca de ideias fossem
vividos.

Recursos tecnolbgicos bdsicos
como um celular com internet e uma
caixinha de som fizeram algumas
tardes mais alegres. Cada um pedia
uma  muasica e assim  fomos
atravessadas(os) por memoérias,
histérias contadas e palavras de
resisténcia. Redutoras(es) de danos,
estudantes, profissionais, pessoas em
situacdo de rua embalavam seus
corpos ao som do rap, funk, sambag,
pagode ou rock'n roll, dependendo do
dia, das emogdes que pairavam e da
pessoa que estava disposta a escolher
as musicas. A muasica também esteve
presente quando foram
instrumentos musicais para quem se

levados

habilitasse a tocar. Em uma dessas
ocasides, algumas pessoas estavam
um tanto intoxicadas pelo uso de dlcool
e 0 samba ficou um pouco atrapalhado,
mas divertido e bem aproveitado.
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Nestes momentos revelam-se
artistas e se desenterram antigos
talentos guardados, tanto do lado de
membros da equipe de redutores de
danos quanto das pessods que estavam
no territério. Da mesma forma tivemos
entre n6és um artista que gostava de
desenhar e escrever frases com letras
divertidas. Solicitava material,
improvisava espaco e ficava ds vezes
por muitas horas desenhando.

Ouvimos também muitas

mortes, perdas,
injusticas sociais e desamores. Nestas
ocasides vimos revelar-se através do
discurso uma certa forga, uma certa e
firmeza pessoal diante de tantas
vivéncias. Houve alguns dias melhores,
alguns dias mais duros sem muita
paciéncia para se distrair ou conversar;
alguns dias mais ativos, outros mais
entorpecidos. “Beba dgua!” - dizia nossa
equipe (coisa que, de tdo reforcada,
parece ter sido a que eles
compreenderam melhor). Todos foram
acolhidos - inclusive noés, redutores de

historias tristes:

danos - e tiveram seus sofrimentos
psicossociais
principalmente durante os encontros
presenciais da nossa mini equipe, mas
também durante as reunibes remotas
com todas as equipes (um coletivo que
passamos a chamar de a “familia da
Reducdo de Danos”), bem como nos
encontros remotos com a supervisdo.
Vinculos criados a partir da partilha de
historias.

trabalhados:

¥

Nomes memorizados. Pequenas
acgdes, pequenos gestos e a sensagdo
de ser valorizado como um sujeito que
tem uma histéria - alguns dos usudrios
pediam para utilizar NOSSOS
smartphones para acessar redes sociais
onde nos mostravam videos, fotos
antigas e relembravam de momentos
da vida.

Passamos também por algumas
situagées de maior complexidade, como
a necessidade de realizar
encaminhamentos para tratamentos de
saude, bem como constatamos a falta
de acesso & documentagdo. Mas ali
haviaom rapazes realmente bem
conscientes de sua situagdo e de seus
direitos. Territorio fértil para formagdo de
novos redutores de danos, interesse

demonstrado por alguns.
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Uma das maiores reflexdes, ja
sabida pelos préprios usudrios de forma
Mais ou menos consciente, era acerca
da complexidade do uso e abuso de
drogas, e como era reducionista manter
o foco na droga como sendo a fonte de
todas as dificuldades da vida e do
sofrimento vivido. Como diz SOUZA &
TEDESCO (2009):

“.. Tomar a droga como causa desta
trajetéria € reduzir o foco, na tentativa
de tornar o objeto-movimento em
objeto-droga. A  experiéncia  de
desfocalizagéo introduzida pela RD
permite que tomemos as drogas ndo
mais como for¢ga causadora, mas como
meio sobre o qual se estabelecem
conexdes no proprio territorio,
experiéncia-droga como conectora ou
desconectora de zonas. A principio ndo
é possivel prever se um agenciamento
subjetividade-droga serd criativo,
paralisante ou mortifero. E necessario
cartografar os deslocamentos,
acompanhar os movimentos.” (Tedesco
& Souza, 2009, p. 149, 150)

Nesse sentido, as  agodes,
pautadas sobretudo em evidéncias
cientificas, visavam levar maiores e
mais atualizadas informacgdes sobre uso
de drogas, bem como orientar sobre os
espacgos de acolhimento e tratamento
disponiveis na rede pdblica, com
destaque para as articulagbes com o

servigco de Abordagem de Rua.

¥

Entretanto, & importante reforgar
que, de ambos os lados, percebeu-se a
poténcia da construgcdo coletiva de
saberes e da escuta ndo moralista e
sem julgamentos, que busca enxergar a
pessoa que hd para além do estigma
cristalizado do "drogado’, do
“dependente quimico” Percebemos que
o cultivo desses valores do encontro e
da presenga, que nos permitiu quebrar
as barreiras sociais de preconceito, foi a
base ética necessdria para a utilizagdo
de quaisquer informacgodes
técnico-tedricas e a readlizagdo da
distribuicdo de quaisquer insumos. Mas
ndo s6 isso - tais valores, ao fim da
experiéncia, se mostraram ndo s
importantes para a realizagdo destas
atividades pragmaticas, mas
fundamentais para criar um lago de
cuidado e afeto profundos entre cada
participante do processo - o que, de
longe, & o mais importante no trato com
pessoas em situagdo de

vulnerabilidade.
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CONSIDERAGOES FINAIS

O transpassar da dureza que o
proibicionismo e suas mazelas trazem,
enxergando o comum e o possivel
dentro de cada vivéncia e de cada
subjetividade, foi o maior aprendizado
da equipe. Também aferimos ter sido
este um dos maiores ganhos da
populagdo que acessou nossa equipe
nestes encontros. Uum dos
agradecimentos, escrito num cartdo de
Natal dizia: “Parabéns pelo projeto. Que
venham os proximos! Sucesso! Grato
por dar atengéo (...)"

No territério geogrdafico-espacial,
no encontro com os territorios
existenciais ja existentes e nos territérios
subjetivos formados nos encontros, nds
encontramos resisténcia e afeto. Todas
as pessodas aprenderam: usudrios de
drogas, estudantes, profissionais - tudo
isso na transitoriedade desses lugares
possiveis. Em muitos momentos ndo era
possivel e nem desejavel que se
identificassem quem era quem e de
onde se falava. Ndo éramos muitos em
ndmero mas éramos muitos em
poténcia, éramos juntos, nos
reconhecendo, nos respeitando e pen-

sando em dias mais leves e juntos.

H& a necessidade de se exigir do
poder puUblico maior efetividade,
eficcia e qualidade dos servicos,
programas e projetos sociais. Mas
acima de tudo compreendemos como
imprescindivel a mudanga na Politica de
Drogas, um maior financiamento para
os servigos de Atencdo Psicossocial de
base territorial e comunitéria, e o
desmascaramento dos  dispositivos
manicomiais disfargcados de tratamento,
oferecidos para usudrios de drogas.

Enquanto o proibicionismo
culpabiliza individuos, personaliza
questdes tdo complexas e traz o foco
para a droga, o Estado e seus
dispositivos disciplinares seguem
encarcerando e matando seletivamente
pessoas muito mais que todas as
drogas juntas. Sociedade que aniquila
subjetividades autbnomas, deixando-as
enfraquecidas e adoecidas. Nossa luta &
também pelo acesso d moradia digna e
pela justica social. Nossa luta é pelo fim
da sociedade racista, patriarcal e
socialmente tdo desigual. Nossa luta &
realista, é trabalhosa, se faz na nossa
propria casa, nAas ruas e nas
universidades. Nossa luta se faz no dia a
dia. Seguimos.
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14. RD como pratica de cuidado, a partir de uma experiéncia em CAPSij il

Ana Carolina dos Santos Soutello Alves; Jessica Gottschalk;
Mariana Matteucci Naira Rodrigues Gaspar

)

Queremos partir do cotidiano,
escrever sobre o que incomodaq,
indaga e faz refletir trazendo sentido
diante de uma pratica profissional que
é interdisciplinar e também & politica
com intuito de transformagdo da
realidade social. Acima trazemos uma
narrativa coletiva produzida pelas
trabalhadoras e trabalhadores do
CAPSij T6 Ligado de Santos/SP em 2019
e que atualmente estd em um cartaz
fixado na entrada no servico.

Em nossa trajetériac o contato
com territérios e comunidades
permeia cuidados e poténcias diante
da insergdo dos sujeitos nestes
espacgos. O CAPSij Il T6 Ligado atende
um publico de criangas e
adolescentes em  situagdo  de
vulnerabilidade social e sofrimento
psiquico residentes dos seguintes
territébrios: Vila Mathias, Vila Novag,
Paquetd, Valongo, Conselheiro Nébias,
Embaré, Aparecida, Ponta da Praiq,

Caruara e Monte Cabréo.




¥

Territérios singulares, distintos em
seu tamanho, densidade populacional e
demandas de sadde, mas, ainda assim,
em todos eles encontramos expressées
da questdo social que perpassam a vida
de nosso publico alvo: fome, misériq,
aumento da populagdo em situagdo de
rugd, o uso abusivo de substdncias,
aumento da criminalidade, falta de
saneamento bdsico nas moradias,
superlotagdo de familias em espacgos
pequenos como corticos e paldfitas, o
ndo acesso a direitos sociais bdsicos,
assim como a violagdo de direitos de
criangas e adolescentes.

Onde estdo as
adolescentes que
substancia? Por que elas ndo chegam
ao CAPSij? Com a demanda cotidiana e
o trabalho profissional organizado por
equipes de referéncias nos territérios,
passamos a nos indagar porque
atendemos um puablico pequeno de
criangas e adolescentes que fazem uso
de substdncia, mesmo sabendo das
complexidades dos territérios e das
cenas de uso nestes

criongas e
fazem uso de

espacos.
Percebemos, entéo, em um desses
momentos de reflexdo em equipe, que o
caminho deveria ser outro: nés teriamos
que chegar até estes sujeitos em uso
problemdatico -ou ndo- de substdncias.
Nos desterritorializar e desacomodar
nossas certezas.

¥

Antes de iniciarmos nossos
caminhos e descaminhos sobre o que
acreditamos ser a redugd@o de danos em
nosso cotidiano de trabalho com
criangas e adolescentes, gostariamos
de trazer um relato com a intengdo que
ele nos auxilie a tracar alguns pontos
que, vez ou outra - ou seria sempre? -
nos pega como uma emboscada.

Queremos brevemente narrar o
caso de Celing, uma adolescente de 17
anos acompanhada - e medicada -
pela rede de saldde mental de Santos
desde os seus cinco anos, devido ds
queixas no ambiente escolar e
domiciliar. Os diagndsticos de Celina
variaram de transtorno do humor
bipolar durante a infGncia até o inicio da
adolescéncia quando iniciou o uso de
cocaina e seu diagnéstico ganhou nova
roupagem: transtorno de conduta e
transtorno mental e comportamental
devido ao uso de multiplas drogas.

Nesse periodo, Celina estava no
sexto ano quando deixou de frequentar
a escola. H& dois anos, iniciou o uso de
crack com certa intensidade e passou a
permanecer longos periodos em uma
regido conhecida por sua cena de uso,
localizada em um bairro afastado de
sua residéncia, assim como do territério
de abrangéncia do CAPSij.
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Durante esses dois anos foram muitos
os acolhimentos integrais, articulagdo
de rede, Conselho Tutelar, sistema de
Justica,

insercd@o em natagdo,

academia, centro de convivénciaq,
geracdo de renda e intensos cuidados
clinicos. “Ela tem que ficar presa em
algum lugar!” - A familia era tanto
taxativa quanto de dificil implicagdo. O
circuito n@o se alternava muito: a familia
comunicava que Celina estava fora de
casa hd alguns dias, nds a buscdvamos,
iamos para o CAPSij, permanecia em
acolhida por uma semana ou menos €
saia sem algo pactuado com a equipe.
A familia se queixava pois a deixdvamos
“fugir’. Ainda que esses circuitos se
assemelhassem, - e isso era motivo de
acalorados debates entre a equipe -
pudemos perceber que Celina, em
alguma medidag, iniciava movimentos
singulares, distintos aos de outrora.
Antes saia pelo muro, sem dizer nada.
“Vocé ndo estd presa aqui, Celina, pode
sair pelo portdo”. A partir deste pacto,
ela passou a comunicar a equipe
quando sentia desejo de wusar a
substdncia e, consequentemente, deixar

o espaco de acolhida integral, ainda

¥

que antes do previsto em seu projeto
terapéutico; Celina conseguiu dizer para
sua equipe de referéncia a relev@ncia
daquele lugar em sua vida, onde
sentia-se acolhida, em familia; ou,
ainda, quando passou a enviar recados
pedindo para que féssemos busca-la
em seu local de uso, com data e hora
marcada. O pessoal da regido jd nos
conhecia de longe, tantas foram as
vezes em que estivemos por &
Pequenos deslocamentos no macro,
mas gigantes quando olhamos para o
micro no campo das relagbes e

subjetividades.

Sabe Celing, eu t6 meio cansada de
falar com vocé sobre droga, vamos
falar de outras coisas?

E tia, fiquei pensando nisso: serd que
a tia ndo td cansada de s6é ficar
falando comigo de crack? (.) eu
quero ir pra escola, eu ndo devia ter
parado de estudar, né?

Seria preciso mais do que este
espago para narrar outras situagoes,
intervencoes e desassossegos
provocados por esse encontro com
Celina, no entanto, cabe dizer que ainda
ndo temos

respostas prontas ou

solugdes
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magicas, tdo pouco a estrutura
adequada para atender demandas
outras para além do uso de substancia.
Ainda ndo conseguimos “esvazidr o
lugar da boca” em sua vida, como nos
disse certa vez nossa supervisora
institucional, mas quantas sejam as
vezes que ela nos solicite para ir até o

seu lugar, ali estaremos.

REDUGAO DE DANOS NO CAMPO
DA INFANCIA E ADOLESCENCIA

Partimos da ideia de reducéo de
danos - RD- como prdtica-bussola do
trabalho no CAPSIj, ideia que pode nos
orientar ou, muitas vezes, fazer perder a
direcdo do que antes era considerado
seguro e coberto de certezas. Nd&o
entendemos que se trata da simples
substituicdo de uma substdncia por
outra, conversas sobre educacdo sexual,
modos de usar preservativos ou a
distribuicdo dos mesmos. Para nés, a RD
deve ser inerente d escuta - a primeirq,
em nossa caixa de ferromentas - a
partir do encontro com a usudria/o

usudrio.

Sem davida, assumir a Redugdo
de Danos como uma pratica natural do
cuidado em CAPSij, estd para além de
organizarmos agendas, atividades ou
territérios. Uma vez que as equipes de
CAPSij em nosso municipio s@o
compostas  por trabalhadoras e
trabalhadores com diferentes
formacdes académicas e humanas, o
que se por um lado, nos permite investir
em caminhos distintos e nos coloca
diante do encantamento e do desafio
de construir cuidado em sadde mental a
partir das contradicdées e diferengas
intrainstitucionais; por outro lado, nos
aponta um horizonte repleto de
obstdculos e resisténcias ao proprio
deslocamento dos saberes e a
ressignificacdo das tecnologias e
ferramentas para o cuidado.

A Reducdo de Danos como pratica
cotidiana em servico de saude mental
infantojuvenil confronta as diferengas de
olhares e concepgdes do outro dentro
da equipe. Ndo é raro , em uma reunido
de planejomento de acdes de RD,
termos parte da equipe alheia ao que
trazendo

acontece, inclusive

contrapontos a essa forma de trabalho
até mesmo do ponto de vista da
legalidade do uso dessa tecnologia de

cuidado com criangas e adolescentes.
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Vale ressaltar que a Reducgdo de
Danos estd contida nas diretrizes da
RAPS de Santos e, portanto, precisa estar
na pauta e na construgdo do trabalho
nos servigcos da rede.

Compreendendo os processos de
cuidado em salde mental,
fundamentalmente, como construcoes
de projetos de vido com sentido
absoluto para o sujeito, onde os
profissionais de referéncia sdo, tdo
somente, apoio para o caminho, a
perspectiva da reducdo de danos
apresenta-se de maneira potente e
libertaria, & medida que propde qaos
sujeitos acompanhados que fagam
escolhas, que conduzam seus processos
de cuidado e de vida.

A Redugdo de Danos tem sido,
antes de mais nada, a proposta do
encontro das
trabalhadores com suas préprias
escolhas pois, apenas com o olhar para
dentro de maneira individual e coletivq,
temos a possibilidade de extrapolar
NOssos muros internos, sair de nossas
caixas protetoras e nos envolver nos
territérios, pertencendo ao universo do
outro e, assim, apoiando meninas e
meninos que nos permitem cuidar, que
extrapolem também seus muros, que
ousem viver livremente num mundo que
ndo os desejd, um mundo que Os

trabalhadoras e

violenta diariamente, retirando seus

¥

seus sonhos, e, por vezes, suas vidas.
ENCONTROS COM O DIV3RSO

As experiéncias entre T6 Ligado e
Div3rso ocorrem na tentativa de trazer
também a educagdo permanente em
nossos processos de trabalho. O vinculo
com a universidade fortalece a salde
publica no sentido do repensar, do criar,
de valorizar ambos espacos, educagdo
e salde, que sdo cotidianamente
atacados em periodos de desgoverno,
fascismo e ataque aos direitos da

populacgdo.

div3rso

Smad & dh
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Embora ja houvesse
aproximacgdes entre o servigo CAPSij To
Ligado com a UNIFESP, foi em um final de
manhd de quando
terminGvamos uma reunido de equipe,

segunda-feirqg,

talvezz, uma das mais desafiadoras
desse periodo,
procuradas por uma representante do

quando fomos
Diverso com a proposta de atuagdo
integrada entre o servico e a
Universidade. Num momento fragil do
ponto de vista institucional, quando o
direcionamento do trabalho estava
sendo colocado em “check”, investir no
trabalho em RD parecia um caminho
potente para a partilha e construgdo de
outros olhares.

A proposta de intervengdes
coletivas nasce a partir de reunides
realizadas com o Div3rso, online e
presencialmente, entre alunos,
trabalhadores e usudrios, onde o grupo
queria entender quais eram nNoOssAs
demandas, o que pretendiomos e
esperdvamos. Entender como estratégia
de cuidado para além do uso de
substéncias agregava também quem
estava na convivéncia do CAPSij:
usudrios e familiares.

Os adolescentes contribuiram
propondo as atividades que gostariom
de ter no servigo, exercendo autonomia
nas escolhas, participacdo e
intervengdo social diante dos processos
de trabalho da equipe que se fazia

¥

presente. A partir dai, criamos uma

agenda de acgbes coletivas de
promocgdo e prevengdo em salde, com
enfoque para saude mental, de acordo
com os desejos de cada envolvido.

As vivéncias se deram em
distintos territérios de abrangéncia do
T6 ligado: Caruara, - bairro localizado na
drea continental da cidade - BNH, -
bairro bastante populoso localizado na
regido da zona leste de Santos - regido
do mercado municipal - territério que
compdée um dos diversos bairros da
regido central - e no prdprio CAPSij,
quando a chuva nos surpreendeu e
tivemos que agenciar novos encontros.

Area Continental de Santos,
territério afastado da regido central da
cidade, encrustrado na Mata Atlantica, a
beira da Rodovia Rio-Santos, entre os
municipios de Guarujd e Bertioga, ao
norte da Regi@o Metropolitana da
Baixada Santista. Essa & uma breve
descricdo geogrdfica do territério onde
se encontra o bairro de Caruara, local
bastante distinto do restante da cidade
de Santos, com populagdéo com algum
acesso das politicas de Educacgdo,
Assisténcia Social e Sadde, no entanto,
com importante restricdo de

experiéncias culturais e esportivas,
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por exemplo. Era novembro de 2020, em
uma das reunides entre a equipe do
CAPSij e do Div3rso, escolnemos uma
intervencéo em Caruarg, ainda que
para isso tivéssemos que superar oOs
obstdculos estruturais de transporte e
alimentagdo.

Era uma terca-feira bastante
chuvosa, no inicio da tarde e | fomos
nés. Nd&o poderiomos perder a
oportunidade de estar naquele lugar
tdo desconhecido e instigante. Foram 3
trabalhadores do CAPS b e 4
trabalhadores do Div3rso, levamos
materiais para oficinas e muita vontade
de ver o que nos esperava por 4.

Quando finalmente chegamos ao
prédio da Unidade de Saude da Familia
de Caruarg, ainda chovia muito,
decidimos ocupar um espacgo para
grupos da unidade e fazer uma roda de
conversa com os adolescentes e suas
familias. Estavam nesse espaco 3
adolescentes, 2 mdes, 1 Técnica de
Enfermagem da USF Caruara, 2 Agentes
Comunitdrias de Salde e as equipes do
CAPSij e do Diverso. Para quem ainda
acredita que RD se resume ao cuidado
com usudrios de substdncias
psicoativas, aqui estd a materializagdo
da poténcia dessa tecnologia de

cuidado em saldde mental.
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Naquela tarde, a RD nos
proporcionou um encontro de
poténcias, um espago horizontal , livre
para narrativas de experimentos de
vida. Cada participante do encontro
teve a oportunidade de descobrir em si
e no outro uma habilidade, e surgiram
costureiras, artesds, jardineiras, leitores
e escritores, gente que canta e dancga
sem ninguém ver, gente que s6 quer ler
sob uma darvore, gente que fala muito,
gente que prefere calar diante do caos.
Essa experiéncia transformou equipes e
“usudrios” em um grupo Unico, cheio de
lindas ideias, desejos de construir
coletivamente um territério sauddvel e
feliz.
atividade,
tenhamos a possibilidade de rever o
percurso que nos leva ao territério de
Caruara, buscando brechas nos muros
institucionais e transbordando para
longe o cuidado em sadde mental
territorializado e comunitdrio. A partir
dai, nossa atua¢do na Area Continental
de Santos tem sido expandida, com
intervengcées  mais  proximas  da
comunidade e dos servigos, reduzindo
as dist@ncias geogrdficas e afetivas
entre servigo e usudrios.

Em outra agdo coletiva pensamos
em perambular pelo territério de
abrangéncia do servigo para realizar
possiveis estratégias de intervencdo e
até para os participantes conhecerem

Ao narrar essd
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os determinantes sociais em sadde do
espago. Escolhemos parte da regido
central de Santos, conhecida como
mercado municipal, perpassada por
corticos, pessoas em situagdo de rua e
uso abusivo de substéncias Fizemos
atividade conversando, ouvindo
musica, distribuindo kits de higiene para
pessoas e fazendo orientagdes a
respeito de direitos e servigcos da rede
intersetorial com dois adolescentes do
servico. Um deles ndo se sentia muito
confort@vel vendo pessoas em situagdo
de vulnerabilidade e partiomos de uma
ideia reflexiva da realidade social
perpassada por violagdes, além de

manejarmos alguns sofrimentos do

mesmo que apareceram na
caminhada.
Essa acdo  gerou algumas

discorddncias entre as trabalhadoras e
trabalhadores sobre o sentido da
participacdo dos adolescentes naquela
atividade: uns supunham despreparo
dos adolescentes para compor aquela
cenaq, questionando
responsabilidade em relacdéo a eles,
julgando que estdvamos expostos a

nossa

uma situacdo de risco; outros
analisavam a importéncia da insercdo
em um territério que faz parte do
municipio de Santos e o conhecimento
sobre o mesmo, partindo de uma

perspectiva critica do territério.
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O BNH, localizado no bairro da
Aparecida, é territério conhecido por
seus inUmeros conjuntos habitacionais
e pontos de vendas de substdncias,
embora ndo seja somente isso que
encontramos por 1&: quadras

esportivas, parquinhos infantis,
pequenas pragas arborizadas que
separam as diversas ruas, onde
senhores jogam baralho, criangas
correm de um lado para o outro,
andam de bicicleta e os adolescentes
se dividem entre as quadras de futebol
e O0s bancos para namorar ou
simplesmente estar com seus pares.
Esta foi nossa Ultima agdo conjunta
com o grupo Div3rso e escolhnemos esse
territério devido ao nimero elevado de
demandas que recebemos de 4.
Optamos por um hordrio de fim de diq,
a partir das 17 horas, por supor que
haveria maior

circulagdo naquele

periodo. Aproximacdo, abertura e
disponibilidade eram as trés principais
ferramentas estratégicas para estar em
campo. Neste dia foram cinco
trabalhadoras e trabalhadores do
grupo e uma profissional e duas
CAPSij.

entender as multiplas possibilidades de

estagidrias  do Pudemos

estar em territério: a profissional do
CAPSij jd conhecia o BNH por ser refe
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referéncia do bairro  Aparecida,
entretanto, ali, naquele momento, néo
havia protocolos que as instituicdes
por vezes exigem, ndo havia visitas
domiciliares, nada para encontrar,
Mas era o encontro em sua Mmais pura
crueza mediado por UNO, corda e
massinhas de modelar.

Em alguns
acdes coletivas de RD no proprio
servico, partindo de atividades mais
dindmicas espacos de
reflexdo sobre os

momentos realizamos

como
discuss@o e
processos de cuidado “g legal, né?
Porque bota todo mundo no mesmo
nivel, ndo rebaixa ninguém.” - nos
disse um wusudrio que estava em
acolhida no servico em um dia que
chovia muito e tivemos que adiar a
saida pelo territorio.

Recordamos uma das primeiras
atividades realizadas em setembro,
numa sexta feira pela manhd em que
o pessoal do Div3erso chegou e
comecamos a preparar o quintal da
unidade para desenvolver as acodes. O
intuito  era
participantes sobre como eles se
cuidavam. Colocamos no quintal uma
tendq,
espalhadas, cheias de |apis, canetas,
pincéis e tintas, folhas sulfites e
quadros, puffs e cangas pelo chéo,
uma caixa de musica que ficava

conversar com (O

com mesas e cadeiras
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disponivel para qualquer um que
quisesse escolher um som.
Para esta agdo, articulamos com
trabalhadores da rede a importéncia
destes no servigo para participar desta
estratégia de cuidado que também era
no territério, o que gostamos de chamar
de cuidado compartilhado. Ali, tivemos a
presenca e participagdo de profissionais
do NASF no processo. Diante do
movimento, as familias se aproximavam
e participavam das atividades. Um dos
usudrios realizou uma oficina de
dobraduras, em que construia bonecos
de papel, ensinando a outros
participantes e compartilhando a sua
arte. Outros iom se aproximando do
som, dos puffs e conversavam entre si.
Outros ainda foram se acomodando no
chdo, se apropriando de pincéis e tintas
e permitindo florescer trocas e
expressdes em pedagos de madeira.
Lembramos de uma cena
marcante entre uma usudria e sua mae.
Dizemos ser importante porque as
rupturas dos afetos e violéncias da
relagdo entre ambas perpetuavam os
espacos do CAPSIj, entre brigas e
gritarias, muitas vezes a mde relatava
que a filha tinha problema e que
precisava de internagdo, sendo que a
adolescente sb6 pedia pela presenca,
atencdo e afetos da mde. Quando
olhamos ambas chegam ao espago e
comecam a folhear os panfletos,
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concordando que precisavam levar
para os vizinhos, trocaram risadas e
afetos durante o processo a partir da
entrega dos folhetos pela adolescente e
compra de alimentos e pastel na feira
que estava acontecendo na rua do
servico.

Um dos participantes do grupo
Div3erso, olhava para os adolescentes,
perguntava seus nomes e escrevia em
papel sulfite colorido um acrdstico com
frases de afeto e desejos positivos para
o futuro. Ao entregar para estes, os olhos
enchiom de lagrimas, e gestos de
emocgdes e agradecimentos faziam
parte do momento. Em outros casos,
presenciomos familias que passaram a
observar potencialidades dos filhos que
ndo conheciam. Adolescentes mais
quietos, socializarom com equipe e
outros adolescentes. O envolvimento
destes nas atividades trouxe poténcia e
aprendizado para o cuidado em saude,
partindo da valorizagcdo dos sujeitos em
seu proéprio processo de cuidar-se. Além
disso, alguns adolescentes passaram a
ir ao CAPSIij toda sexta-feira de manhg,
espontaneamente, associando que
haveria atividades coletivas e
din@micas, como foi neste dia.

Enfim, falar da experiéncia do
CAPSIj T6 ligado com o Diverso é falar de
uma parte de nossa histéria que nos
permite olhar mais generosamente e
livre para ndés e para nossas meninas e
meninos, com a boniteza do olhar dos
que esperangam cotidianamente.

¥
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MURAL DE MEMORIAS

Descri¢do da imagem: foto do
recorte de uma mesaq, coberta
por uma cangad, com alguns
objetos espalhados sobre a
mesma: folhetos, frasco de
dlcool em gel, garrafa de agua,

papel, caneta e tampa caneta.

Descricdo da imagem: foto

do quintal da unidade do T6
Ligado em uma manh& de
céu aberto. Embaixo de uma
tenda, algumas pessoas
conversam sentadas em
volta de mesas; outras
pessoas estdo sentadas em
cangas no chdo fazendo

pinturas.
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Descricdo da imagem: mdos negras Descricdo da imagem: mdos brancas

seguram um panfleto informativo sobre o manuseiaom dobraduras.

tema Coronavirus.
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Descrigdo da imagem: foto de um adolescente e
um profissional apoiados em um muro no
centro da cidade de Santos, olhando curiosos o
horizonte atrs do muro em uma manhd de céu

aberto
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Descricdo das imagens: duas fotos de acrésticos produzidos em uma das
experiéncias descritas.

Em uma, o acréstico forma na Em outra, o acréstico forma na

vertical: “PAULO ORIGAME SORRIA”; na vertical: ~ "JULIO  SORRIA";  na
horizontal: “SUAS POSSIBILIDADES E DE horizontal: = *SEUS  PROJETOS  DE
CAUSAR MUITOS BELOS TRABALHOS. ESTUDAR VAI'TE LEVAR A UM PARAISO
COM UMA CONSTRUGAO DE ABRIREM DE FORTALECIMENTOS.. DEUS NOSSO
CORAGENS PARA COMUNIDADE SE PAI TODO PODEROSO E CRIADOR DA

COMPLETAR.. DEUS NOSSO PAI TODO MARAVILHOSA NATUREZA". Caixa com
PODEROSO E CRIADOR DA lGpis de cor, lapiseira, régua e pasta
MARAVILHOSA  NATUREZA”. Uma ao redor.

dobradura de um boneco ao lado.
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