e,
930 a Distancia

TEXTO 03: A vulnerabilidade social como fator de risco para o adoecimento mental e o uso

abusivo de substancias psicoativas.

A multifatorialidade das questdes relativas a salude mental exige ampla articulacdo da rede
de servicos sociais. Isso porque a pobreza apresenta-se como determinagdo para o
desencadeamento de transtornos mentais e o uso abusivo de substancias psicoativas. A pobreza
em sua multidimensionalidade também estd relacionada a um risco mais elevado de sofrimento
mental comum, pois engendra-se com uma conjun¢do de fatores de renda, acesso a bens
materiais e simbdlicos, articulando raga, género e territério na conformacgdo do contexto social
destrutivo da saude mental.

Conjunturas e tempos historicos especificos também adensam as vulnerabilidades que
acometem pessoas em sofrimento psiquico. Sabe-se, por exemplo, que os cenarios de guerra e
periodos de grande instabilidade econémica sdo marcados pelo aumento do adoecimento mental,
do uso problematico de substancia psicoativas e maior nimero de suicidios.

Mais recentemente, pode-se perceber os impactos da pandemia sobre a saide mental
coletiva. No Brasil, estudos apontaram baixa escolaridade e menor renda como fatores de risco
(Patel, 2003; Lorant, 2003), evidenciando a interface entre sofrimento psiquico e sofrimento
social. Sendo, portanto, o desemprego e os esgar¢camento dos vinculos familiares e comunitarios
consequéncias diretas da situacdo pandémica do Covid-19, verificou-se o aumento de casos de
suicidio, de niveis de adoecimento mental de mulheres jovens com mais riscos e as adequacoes
dos servicos de saude mental em meio a pandemia, conforme relatério da Organizagao Pan
Americana de Saude (OPAS).

Considerando o agravamento da pobreza, a precarizacdo das condi¢cdes de vida, o
isolamento imposto pela pandemia, somado ao altissimo numero de mortos pelo coronavirus,
conclui-se que o Brasil hoje é formado por territdrios adoecidos mentalmente. Esta assertiva pode
ser verificada na crescente demanda por saide mental no ambito de varias politicas sociais,
marcadamente, na Assisténcia Social, cuja inser¢do se dd onde as vulnerabilidades sociais se

expressam mais fortemente.
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A questdo do uso problematico de substancias psicoativas também se associa a esse
contexto de empobrecimento, aumento das diversas formas de violéncia, sobretudo, quando do
recrudescimento da abordagem punitivista através da ampliagdo do aparato repressor em
detrimento do desmonte da rede de cuidado voltado a populacdo que faz do uso de substancias
psicoativas um forte agravo a saude publica.

Na esteira desse processo, o cuidado em saude mental deve aproximar-se dos territorios
vulnerdveis a fim de garantir a integralidade e o respeito aos sujeitos usuarios de SPA’s. Para
tanto, é primordial instrumentalizar as (os) trabalhadoras (es) do SUAS para Estratégia de Reducao
de Danos no cuidado a dependéncia quimica, considerando a consonancia com o principio do
respeito a autonomia e cuidado ampliado oferecido por esse paradigma. Na sequéncia, serdo
apresentados os elementos centrais que compdem a Estratégia de Reducao de Danos e das suas

vantagens para o cuidado em saude mental das pessoas com uso problematico.

Reducdo de Danos é uma estratégia de salde
publica que busca controlar possiveis
consequéncias adversas ao consumo de

psicoativos - licitos ou ilicitos - sem,
necessariamente, interromper esse uso, e
buscando inclusdo social e cidadania para
usudrios de drogas.

A Abstinéncia ndao é um fim ou a cura!

Figura 1

Os modelos de cuidado em saude mental para pessoas em uso problematico de SPA’s
assumem historicamente a abstinéncia como finalidade terapéutica, centrada isoladamente no
uso per si, desconsiderando os elementos subjacentes, como doengas pré-existentes,
comorbidades e, principalmente, o contexto social no qual se faz o uso. O exemplo do uso de
substancias taxadas como ilicitas ou até mesmo o territorio onde se faz este uso, podem definir
sobremaneira um conjunto de vulnerabilidades decorrentes. Fazer uso de crack em ruas
degradadas da cidade perfaz um cendrio de uso que torna o (a) usuario (a) mais exposto a

Pagina 2 de 11

Conteudista: Priscilla Cordeiro Cruz de Barros

TEXTO 03: A vulnerabilidade social como fator de risco para o adoecimento mental e o uso abusivo de substancias
psicoativas.



e,
930 a Distancia

violéncia urbana ou policial e processo infeccioso, do que fazer uso dessa mesma substancia em
uma residéncia, tendo protec¢ao e condi¢es de higiene adequadas.

Em se tratando de sujeitos que fazem uso de substancias psicoativas e as complexidades
configuradoras desta demanda, é preciso estabelecer distanciamento das abordagens
moralizantes e estigmatizadoras a fim de ndo comprometer a garantia do cuidado, como direito a
saude. Nesse sentido, a estratégia de reducdo de danos oferece um arcabouco tedrico-pratico
riquissimo no cuidado em saude mental, além de proporcionar o fortalecimento politico dos
sujeitos que fazem uso de SPA’s, uma vez que desmistifica com os (as) usuarios (as), familiares,
comunidade, rede de saude e socioassistencial as representa¢des sociais preconceituosas e
excludentes a respeito do uso de substancias psicoativas e do (a) préprio (a) usuario (a).

A légica manicomial também prevalece no cuidado da pessoa que faz uso abusivo de SPA’s,
assim como no tratamento de outros adoecimentos mentais. A abordagem da abstinéncia
absoluta e interna¢cGes médias e longas, e que possuem um histérico comprovado de inumeras
violagdes de direitos nao deve ser o tratamento dispensado as pessoas que fazem uso abusivo de

alcool e/ou outras drogas.

A internagdo compulsdria viola os principios e diretrizes do SUS e da Reforma Psiquiatrica,
especialmente o direito a autonomia, a liberdade e a convivéncia. Trata, de forma
indiscriminada, o usudrio de droga como incapaz e viola sua condi¢cdo de sujeito de
direitos. Impde como tratamento um modelo exaustivamente questionado, que, no atual
contexto, serad realizado em instituicdes privadas, em sua maioria de cunho religioso,
ferindo os principios da salde publica e do Estado laico. Favorece a apropriagdo privada
do dinheiro publico, comprometendo ainda mais a consolidagdo dos dispositivos previstos
na Reforma Psiquiatrica. Impede o controle social sobre o ‘tratamento’, uma vez que as
internagdes serdo realizadas em instituicdes privadas. Retrocede nas conquistas das
abordagens interdisciplinares, atribuindo poder e autoridade médica e a judicial. (Brites, p.
45, 2013)

A énfase no internamento prolongado, objetivando a abstinéncia repousa raizes na
perspectiva de que o uso de alcool e outras drogas ndo existem na vida em sociedade, criando um
cenario artificial para a convivéncia das pessoas que fazem uso problematico de SPA’s. Esta
perspectiva invalida as outras estratégias que consideram o uso recreativo, o uso menos danoso
para saude individual e coletiva, articulando-se fortemente com o modelo de guerra as drogas e

criminalizacdo daqueles (as) que fazem uso, seja recreativo ou problematico. Decorre dai o alto
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investimento em forgas repressivas em detrimento de redes de cuidado integral, como assinala as

autoras como Rego, Oliveira e Lima (2022):

Ou seja, de um lado as politicas sobre drogas, articuladas diretamente com a justica,
reiteram a ldégica da ilegalidade, fazendo com que, assim, uma grande parcela da
populagdo que consome determinadas substancias se torne passivel de punigdo.
Conforme bem assinalado por Rodrigues (2004), a condenagdo moral ‘fornece a
legitimidade necessadria para que o Estado se aproprie da fungdo repressora a um
problema que, todavia, ndo se extingue com esse esfor¢o da perseguicdo’ (p. 163). Assim,
0s sujeitos, sobretudo aqueles dos setores estigmatizados, pobres e marginalizados, ficam
a mercé da capacidade governamental de classificagdo, perseguigdo, punigao, tratamento
e encarceramento. (Rego, Oliveira, Lima, p. 76, 2022).

Para esta parcela da populagdo, o cuidado ndo é identificado como direito, restando-lhe o
encarceramento, a violéncia policial e do trafico de drogas, uma vez que a dimensao da saude
publica é ignorada como uma etapa do enfrentamento a problematica do uso abusivo de SPA’s.
Em que pese o contexto de vulnerabilidade social no qual esta inserida parcela significativa das
pessoas que fazem uso abusivo de SPA’s, os servicos socioassistenciais ndo alcancam este publico
ou quando o fazem ndo intervém na direcio do cuidado em saude mental, desprezando
oportunidade impar de vinculacdo e busca ativa para as demais politicas sociais. Aqui, vale

ressaltar:

Pessoas que fazem uso problematico de SPA’s geralmente ndo buscam as unidades
de Saude espontaneamente. Sdo seus familiares que costumam buscar ajuda. Uma
maneira de aproximar-se destes usuarios pode ser por meio de inser¢ées nos

territérios e agendamentos de consultas para uma avaliagao clinica mais geral, ndo
necessariamente abordando a questdo do uso danoso. A criagdo de vinculo deve
ser a meta inicial.

Figura 2

A capacitacdo do conjunto de trabalhadoras (es) da Politica de Assisténcia Social no sentido
de acolher usuarios(as) e familiares, identificar os usos problematicos de SPA’s, mobilizar a rede
de servicos publicos que possam cumprir uma funcdo protetiva e terapéutica ancorada numa
agenda de direitos de cidadania das pessoas em sofrimento mental em razao de uso abusivo ou
doenca psiquicas faz parte de uma etapa imprescindivel de fortalecimento do cuidado no

territorio e intersetorial.
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Nesse sentido, para além da RAPS, as demais politicas sociais precisam estar imbuidas da
compreensao do desenvolvimento histérico do uso de SPA’s, cuja marca principal é da
criminalizagao dos (as) usuarios (as), pautada pelo modelo de “guerra as drogas” que visa uma

sociedade sem o uso de substancias psicoativas, embora essa sociedade nunca tenha existido.

E se, por um lado, a politica sobre drogas no Brasil originou-se alinhada ao denominado
paradigma proibicionista, que concentra esforgos na reducdo da oferta e da demanda de
drogas, com intervengdes de repressdo e criminalizagdo da produgdo, do comércio, porte
e consumo de drogas ilicitas, ela ainda tem como vantagem o reforco do discurso
veiculado pelo modelo biomédico, especialmente em suas derivagdes do conceito de
doenga, que patologiza as relagdes do individuo com a droga. Com isso, a assisténcia a
salde passa a se caracterizar como de “alta exigéncia”, pois, entendendo que o consumo
de drogas, necessariamente, causa danos a saude, nenhum padrdo de uso é percebido
como aceitdvel, de modo que a abstinéncia se torna o Unico objetivo do tratamento
(Alves, 2009).

A critica a esse modelo deve ser feita em vdrias instancias, seja nas instituicdes que
atendem a populag¢do usudria, nas familias que cuidam dos sujeitos, como na prépria sociedade
gue possui praticas excludentes e punitivistas no que diz respeito ao uso de SPA’s,
desconsiderando, inclusive, outras modalidades de uso que ndo sejam abusivos.

Afinal, sobre as possibilidades de uso de substancias psicoativas, abaixo apresentamos uma
tabela elencando a classificacdo segundo o Centro Brasileiro de Informacdes sobre Drogas

Psicotrdpicas (CEBRID):

. O uso de droga pelo menos uma vez na vida.
Uso na vida gap

O uso de droga pelo menos uma vez nos ultimos doze meses.
Uso no ano gap

. O uso de droga pelo menos uma vez nos ultimos 30 dias.
Uso recente ou no més

Uso de droga seis ou mais vezes nos ultimos 30 dias.
Uso frequente g

Padrdo de uso que implica alto risco de dano a saude fisica ou
Uso de risco mental do usuario, mas que ainda ndo resultou em doencga orgéanica
ou psicoldgica.

Uso prejudicial Padrdo de uso que ja esta causando dano a saude fisica ou mental.

N&o-usudrio Nunca utilizou drogas
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Utilizou drogas no ultimo més, mas o consumo foi menor que uma
Vez por semana.

Usudrio leve

Utilizou drogas semanalmente, mas ndo todos os dias, durante o

Usuario moderado e A
ultimo més.

Usuario pesado Utilizou drogas diariamente durante o ultimo més

Essa classificagdo oferece uma perspectiva de analise da realidade baseada em evidéncias
cientificas, capaz de confrontar argumentos preconceituosos e alheios a presenca de substancias
psicoativas no desenvolvimento da sociedade. A questdo central desafiadora talvez seja recolocar
este uso em contextos de inclusao social, condi¢des de vida dignas e informagdo que pautem as
decisdes individuais para um uso menos danoso e com sistema de saude e protecdo social
preparados para acolher.

Portanto, ao reafirmar o uso de drogas como um fen6meno complexo de saldde publica,
reitera-se a Estratégia de Redu¢dao de Danos como aliada importante no cuidado em saide mental
das pessoas que apresentam dependéncia quimica ou faz uso problematico de SPA’s.

Por outro lado, o movimento da Redu¢do de Danos aparece como a maior contradi¢ao
dessa Politica de Drogas. Isso porque a Redugdo de Danos é um campo politico e pratico
de Saude Coletiva que estd em sintonia com uma posicao ética de defesa da vida e mais
preocupada em oferecer o cuidado de acordo com as necessidades dos usuarios (Lancetti,
2012). Seja porque compreende a droga como um problema social e o usuario de drogas
como um cidaddao que tem direito de usar o que lhe convier, mas que deve se
conscientizar de sua situacdo de risco e das implicagbes para sua rede de relagdes,
quebrando com o idedrio de uma sociedade livre de drogas (Alves, 2009), ou, ainda,
porque mesmo em meio a hegemonia do paradigma proibicionista, desde 2003 tornou-se

a Politica Publica de Saude Mental oficial a partir da Politica de Ateng¢do Integral a
Usudrios de Alcool e Outras Drogas (Ministério da Satide [MS], 2003).

Historicamente, a Reducao de Danos foi desenvolvida no Brasil para enfrentamento da
epidemia de HIV/AIDS, nos anos 80 e 90, focando em usuarios de drogas injetaveis (UDIs) para
reduzir infeccdes por compartilhamento de seringas, como visto no Brasil com o pioneiro
programa de Santos em 1989. As acdes de reducdo de danos desenvolvidas pelos movimentos
sociais e organizacdes ndao governamentais, foram posteriormente reconhecidas pelo Ministério
da Saude e incorporada nos campos de saude coletiva, saide mental e atencdo bdsica, como
estratégia de cuidado. Nesse bojo, as intervencdes da Assisténcia Social devem orientar-se pela

primazia dos servigos publicos de saude mental, apostando no trabalho social com familias com
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vinculos fortalecidos e acdes assistenciais garantidora de direitos, como preconizado da Reducdo
de Danos.

O oposto disso tem sido encontrado em algumas prdticas no acompanhamento familiar,
seja a nivel de PAIF, PAEFI ou PIA cujos posicionamentos aderem a internacdo de pessoas em
sofrimento mental ou em uso abusivo de SPA’s em comunidades terapéuticas que se contrapéem
a légica do cuidado em liberdade, como encaminhamento de primeira ordem, afastando-se do seu
carater de medida excepcional e proviséria. Assim, outras intervencdes deveriam ser lancadas
mao para garantir suporte, orientacdes sobre reducdo de danos, acesso a servicos publicos que
impactam diretamente na cidadania de usudrios (as) incomum da saude mental.

Algumas das ofertas da Assisténcia Social auxiliam consideravelmente no cuidado em
salde mental de pessoas que fazem uso abusivo de SPA’s como, por exemplo, o fornecimento de
beneficio que mitigam situacdes de inseguranca alimentar, a convivéncia familiar e comunitaria
por meio de atividades socioeducativas, insercdo em grupos de Servicos de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos, além da viabilizacdao de direitos sociais historicamente negados a essa
populacdo em virtude do estigma e discriminacdo enfrentados.

As articulagbes entre Assisténcia Social e Saide Mental devem consubstanciar o trabalho
em rede para alcancar intervenc¢des assistenciais que se somam ao processo terapéutico a partir
de uma pratica que promova o acesso dos usuarios de drogas aos servicos de saude, cujos direitos
sdo constitucionalmente assegurados, a estratégia de reducdo de danos visa diminuir as
consequéncias adversas do consumo de drogas, considerando que o tratamento da dependéncia
guimica ndo estd necessariamente ligado a abstinéncia, mas que venha a ser delineado de acordo
com as possibilidades singulares de cada um, os quais devem ser acolhidos conforme suas
condicdes. (Brasil, 2008)

O uso de substancias psicoativas faz parte da vida em sociedade e caracteriza-se
fundamentalmente em uso recreativo ou abusivo. Esse uso se faz em contextos sociais diversos,
bem como assume varidveis considerando o sujeito que o faz. Desta forma, o contexto de
vulnerabilidade social no qual se faz o uso de SPA’s condicionara a intersec¢do entre género, raca,
classe, territdrio, orientacdo sexual para conformacdo do uso em recreativo ou abusivo. Conforme

sintese abaixo Silva apud Brites:
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Brites (1999) assinala a importancia do desenvolvimento de a¢des de redugdo de danos
em situagdes concretas, muito diferentes do que pode ser percebido como ideal pelos
servicos de saude. Muitas vezes, a populagdo acessada pela URD encontra-se cansada das
imposi¢Oes institucionais e sociais que nao tém a menor condicdao de serem cumpridas,
como, por exemplo, a exigéncia de abstinéncia como condigdo para o tratamento. Tais
imposicGes tém feito com que usudrios que necessitam de atengdo de saude fiquem sem
assisténcia: os servicos de saude ndo consideram aceitaveis alternativas a abstinéncia,
como diminuir o consumo de algumas drogas ou eventualmente trocar por outras
consideradas menos problematicas (Silva, p.102 2009).

O marco normativo que dispde sobre a¢des que visam a reducdo de danos sociais e a
salde, decorrentes do uso de produtos, substancias ou drogas que causem dependéncia, estd

prevista na Portaria n? 1.028/2005, postula:

Definir que as ac¢Oes de reducdo de danos sociais e a saude, decorrentes do uso de
produtos, substancias ou drogas que causem dependéncia, compreendam uma ou mais
das medidas de atencdo integral a saude, listadas a seguir, praticadas respeitando as
necessidades do publico alvo e da comunidade:

| - informacdo, educagdo e aconselhamento;
Il - assisténcia social e a saude; e

Il - disponibilizagdo de insumos de prote¢do a saude e de prevengdo ao HIV/AIDS e
Hepatites (Brasil, 2005).

Esta concepcdo alicerca o cuidado em saude mental orientado pela Estratégia de Reducao
de Danos, respaldando intervengdes que consideram a autonomia e a mitigacdao dos prejuizos a

saude fisica, mental e impacto sociais decorrente do uso de SPA’s. Em sintese:

A reducdo de danos parte do pressuposto que é impossivel acabar com as drogas no
mundo, eliminando totalmente seu consumo (MESQUITA, 1998). Comporta acdes voltadas
para as drogas licitas e ilicitas e suas intervengdes ndo sdo controladas exclusivamente
pelos érgaos governamentais e policiais. Diferencia-se, portanto, do modelo preventivo
tradicional que, ao desconsiderar a complexidade que envolve os diferentes usos de
drogas, busca um objetivo univoco: a abstinéncia, meta idealizada e restritiva. A reducgado
de danos esta fundamentada nos principios de democracia, cidadania, direitos humanos e
de saude (Brites, 2017).

Sendo assim, as praticas de respeito aos (as) usuarios (as) devem ser disseminados nao
somente nos servicos especificos da salde mental, mas precisa materializar-se nos
encaminhamentos feito pela Assisténcia Social no ambito do trabalho social com familias, visando

a socializacdo de informacgdes qualificadas em torno da dependéncia quimica e uso de SPA’s.
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Ajudar a reduzir danos é aumentar as possibilidades de cuidado aos usuarios de drogas.
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Figura 3

Em que pese os moralismos mobilizados para contraporem-se a Reducao de Danos. Sabe-
se que as estratégias dessa perspectiva sdo validadas na vida concreta de usuarios (as) que
buscam os servicos de Assisténcia Social. Para tanto, o acolhimento das equipes multidisciplinares
deve rejeitar o juizo de valor, o preconceito e considerar os beneficios globais de um modelo de
cuidado integral em saude. No bojo da Portaria n2 1028/2005, em seu artigo 62 define ainda que:
as estratégias de reducdo de danos incluam a disponibilizacdo de insumos de prevencdo ao
HIV/Aids e as estratégias da salude publica dirigidas a protecdo da vida e ao tratamento dos
dependentes de produtos, substancias e drogas que causem dependéncia. Tais insumos sdo
preservativos sexuais, seringas e cachimbos descartaveis, piteiras e, sobretudo, informacdao com
evidéncias cientificas sobre os possiveis riscos e danos relacionados ao consumo de produtos,

substancias ou drogas que causem dependéncia.

Também é necessario trabalhar o estigma que a populacgdo, os trabalhadores de Saude
e os proprios usudrios de drogas tém sobre esta condi¢do, de maneira a superar as barreiras que
agravam a sua vulnerabilidade e dificultam a busca de tratamento. Lidar com os prdprios
preconceitos e juizos sobre o que desperta o consumo de drogas é fundamental para poder cuidar
das pessoas que precisam de ajuda por esse motivo. A clandestinidade associada ao uso de drogas
ilicitas cria medo, dificulta a busca de ajuda e agrava o estado de salde fisica e psiquica dessas

pessoas.
Longe de ser apologia ao uso de drogas, a RD é uma forma de garantir o direito as
informacdes relacionadas ao uso de drogas — informacgdes que podem garantir ao usuario

o direito de uso de drogas de forma mais segura, minimizando os riscos sociais e a saude
(TIMT).

Na sequéncia, algumas dicas de acolhimento nessa perspectiva sdao elencadas para
subsidiar o cuidado em saude mental na Assisténcia Social.
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Acolher a familia e ofertar
possibilidade de apoio
inserindo-a em atividades

coletivas como grupos dos
servigos podem apoiar na organizagao e na realizagdo de servicos

Acione o Centros de Atengdo Psicossocial (Caps), Emulti ou
equipes da Atengdo Basica, busque discutir situagdes em que
vocé tem mais dificuldade de manejo. As equipes desses

acoes de saude mental envolvendo a familia no territério socioassistenciais.

Figura 4
Logo, o cuidado em saude mental para essa populacdo no que se refere a Politica de

Assisténcia Social pode ser compreendida como fluxos entre as demais politicas, bem como
praticas realizadas no cotidiano das unidades socioasssitenciais, como por exemplo, ndo negar
atendimento as pessoas que fazem uso de SPA’s e com transtornos mentais, ofertar de hidratacao,
acolhimento com escuta qualificada, fornecimento de alimentos em atividades de grupos,
encaminhamento para acesso a documentacao civil. Sobretudo, servicos como Centro Pop podem
ir além, dado o carater da oferta tipificada, qual seja, “promover o acesso a espac¢os de guarda de
pertences, de higiene pessoal, de alimentacdo e provisdo de documentacdo civil. Proporcionar
endereco institucional para utilizagcdo, como referéncia, do usuario” (Brasil, 2013).

Com efeito, essas acoes ganham efetividade a partir do transito constante de informacoes,
conhecimento técnico, estudos de casos entre as politicas de saude mental e assisténcia social de
modo sistemdatico para garantir a integralidade do cuidado, a partir de uma abordagem
biopsicossocial do uso de SPA’s, conforme demonstrado sinteticamente nesse mddulo. Trata-se,
portanto, de questdo embricada com as vulnerabilidades sociais, afetas a Assisténcia Social e as
garantias afiancadas por esta politica.

Para finalizacdo deste mddulo, sugere-se a visualizacdo do video da teleaula sobre o
Programa Bragos Abertos, da Prefeitura de Sao Paulo, referéncia de atuagdo da Assisténcia Social
no cuidado em saude mental e o curta metragem “Hotel Laide” que evidencia o direito a moradia,
como estratégia de acolhida e sensibilizagao para adesao ao tratamento de usuario de drogas com

perfil de uso pesado ou dependente quimico, disponiveis nos links citados na filmografia do curso.
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Hotel Laide: https://www.youtube.com/watch?v=05ZEhEEINWY&t=26s
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