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RESUMO

Investigou-se a respeito das vivéncias de pessoas em situacdo de rua que usam ou que ja
usaram substancias psicoativas (SPAs), utilizando como recorte a Revista Tragcos, um
programa de reinsercdo social e geracdo de renda para pessoas em vulnerabilidade social, os
chamados de Porta-Vozes da Cultura. Trata-se de um estudo qualitativo do tipo exploratodrio,
realizado com quatro individuos adultos a partir de relatos de experiéncia mediados pelo uso
de entrevista semiestruturada. As informacdes construidas foram analisadas pelo referencial
tedrico-metodoldgico orientado por Bardin (2016), que consistiu em trés etapas: a pré-
analise; a exploracdo do material; e o tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacao.
Desse modo, surgiram as seguintes categorias: caracterizacdo do uso de substancias
psicoativas; experiéncia com programas voltados para usuarios de alcool e outras drogas;
histéria de vida e a situacdo de rua; e projeto social Revista Tracos e o uso de substancias
psicoativas. Como resultado, foi possivel construir analises sobre o modo como as pessoas se
relacionam com o uso de substdncias psicoativas. Nota-se que a Revista Tracos contribuiu
para a transformacdo da vida dos Porta-Vozes da Cultura, diante da inser¢do no mercado de
trabalho. O uso de substancias psicoativas, em consequéncia disso, diminuiu e as funcoes
exercidas pelo uso de SPAs modificaram-se. Foi possivel perceber enquanto fator
determinante para a situacdo de rua e o uso de SPAs a vulnerabilidade social vivenciada
pelos participantes antes do ingresso a Revista Tragos. Diante dos dados obtidos, conclui-se
que a histdria de vida dos sujeitos esta diretamente ligada a situagdo de rua e ao uso de
substancias psicoativas, programas sociais sao capazes de mudar a perspectiva de vida de
uma pessoa, oferecendo possibilidade de desenvolvimento econémico e social e, por fim,
modelos baseados em abstinéncia mostraram-se ineficazes como forma de tratamento. A
Politica Nacional de Reducdo de Danos, dessa forma, torna-se uma alternativa ao ultimo
modelo.

Palavras-Chave: Pessoas em Situa¢ao de Rua. Substancias Psicoativas. Projeto Social.



SUMARIO

1 INTRODUGAO ....uueveevereiiinreiiinneessssreeessssesssssessssesssssssesssssssssssssessssssesssssssssesssssssssssnessnns 1
2 OBJETIVOS....ueereeerereeeeseseesessesessessesestessesessesessessssessesessesssessssensessssessssessesesessesessesenees 3
2.1 OBJETIVO GERAL vuuvrueureerrerersersssessessssesssessesessessssensesessessssensesesensssessssensssensensssensensnsens 4
2.2 OBJETIVO ESPECIFICO ......iuvieeeeieceeteeeeeseseetetesae s tessesses e ses s ses e senasass st s s s sessesesennns 4
3 FUNDAMENTAGAO TEORICA ......ococteeeeeeeeeceeeseeseeseessesseessesseeseessessessesssessesseessessessesnsnns 4
4 IMETODOLOGIA........ceceeterrrertereeteseeseseesessesessessesessesessessesessesssessssessssessssssensesesesssens 11
8.1 PARTICIPANTES «euveevereerereesessesessessesessesesssssssessessssessesesssssnsessesessesssessssessesensessssessesenses 11
8.2 LOCAL cuvruereeereseeessesesessesessessssessesassssssessssensesssessesessesesessesessssessessssensesensessssessesenees 11
4.3 MATERIAIS E INSTRUMENTOS «.uveuereeraeressessesessesessessssessesssesssessssessenssssssssessessssensenens 12
4.4 PROCEDIMENTO .veevereeteeesessesesseseesessesessssessessesessessesessssesessssessesessesessensesensesessensesensns 12
4.5 ANALISE DAS INFORMAGOES CONSTRUIDAS ...vceverrrreereseresessessessessessessessssssssessenns 13
5 RESULTADOS E DISCUSSAQD ......ccveeverererrerseressessssessessesessesessessesessesessessssessssessesessensesens 15
5.1 CARACTERIZAGCAO DO USO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS.......covveereeeereeeeeererereesssenenenns 16

5.2 EXPERIENCIAS COM PROGRAMAS VOLTADOS PARA USUARIOS DE ALCOOL E OUTRAS

DROGAS ...ttt teteeae et s ettt ettt s s st et et et et s st eae s et es st et e ss s e s et et et esasssaetetes s snantesens 18
5.3 HISTORIA DE VIDA E A SITUAGAO DE RUA ......oecveeeeteeeeeeee st e, 20
5.4 PROJETO SOCIAL REVISTA TRACOS E O USO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS................... 23
6 CONSIDERAGOES FINALIS........coeeeteeerererrerseessessssessesessessssssessssensessssesessssessensesesessnsns 25

REFERENCIAS .......oouieeerieeetentesteeeseesessesaesessessesasssestsssssssssesssssssessessessensensensesssnsssssnes 27

ANEXO A — ROTEIRO DE ENTREVISTA ...cc.oituiiiiiiiiiiiiitiiitiiintniieninieiineeseeseessesssenees 30



1 INTRODUCAO

Em 2008, o Governo Federal apresentou as diretrizes da Politica Nacional para
Inclusdo Social da Populacdo em Situacdo de Rua, em que se define a populacdo em situacao
de rua como segmento social composto por individuos que estabelecem o espaco publico da
rua como palco de suas relagGes privadas (Serfaine & Luz, 2015). Assim, a pessoa em
situacdo de rua é frequentemente aquela que ndo tem moradia fixa, pernoitando em abrigos
e/ou espacos publicos, utilizando-se da rua como principal forma de sobrevivéncia. Partindo
de tal definicdo, destaca-se que, para além de moradores de rua, tal grupo é caracterizado
por sua heterogeneidade, constituido por uma diversidade de histérias e situagdes

multifacetadas e multideterminadas (Serfaine & Luz, 2015).

A populagao em situagao de rua é composta predominantemente por homens, pardos
e alfabetizados que exercem algum tipo de atividade remunerada. No entanto, estes
carregam histérias de vidas diversificadas e encontram-se em situacao de rua por diversos
motivos. Entre estes estdo o desemprego, a ruptura de vinculos com a familia e o abuso de

substancias psicoativas (Kunz, et. al, 2014; Serfaine & Luz, 2015).

Levando em consideragao a complexidade das vivéncias das pessoas em situagao de
rua usuarias de SPAs, é um equivoco a leitura de tais conhecimentos de forma generalizada
e individualizante. Também cabe destacar que, a inexisténcia de iniciativas governamentais
para o levantamento de um censo e a disponibilizacdo de tais dados até o inicio do século
XXI demonstra o lugar atribuido a essa populacdo dentro da sociedade e sua relacdo de
negligéncia e invisibilidade com o Estado (Kunz, et. al, 2014; Serafina & Luz, 2015).

Assim, além das dificuldades de uma condicdo de vida precaria, o estigma social
constitui-se como um peso a mais, construindo e disseminando esteredtipos negativos e
legitimando a segregacao e culpabilizacdo dos préprios sujeitos (Moura & Ximenes, 2016).
Tal pratica resulta na associa¢do da vida em rua com o uso de substancia psicoativas (SPAs) e
com os estigmas que acompanham o usuario, além de reforgar percepgdes que resumem o
sujeito a nocdo de “vagabundo”, “drogado”, “criminoso” e “perigoso”. (Sicari & Zanella,
2018).

No entanto, partindo de tais percepcdes, adota-se uma postura analitica

unidimensional, alienada de uma pluralidade de campos de compreensdo que permitem



uma leitura completa destas vivéncias e a compreensdao do contexto socioeconémico e
cultural em que tais individuos se encontram (Kunz, et. al, 2014; Serafina & Luz, 2015).
Assim, as dificuldades da vivéncia em rua, da extrema pobreza e do uso de substancias
psicoativas, quando esvaziada de sua histdria e seu contexto socioecondémico, sdo
degeneradas, legitimando a segregacdo e culpabilizacdo dos prdprios sujeitos (Moura &

Ximenes, 2016).

Tal perspectiva individualizante permite a proliferagao de politicas higienizantes e
naturalizantes, com foco na “limpeza” das cidades e ocultando o “lixo humano” em
instituicoes hospitalares, penais ou em regides com menor valor social. Na mesma ldgica,
limita-se a disponibilidade para servigos publicos, que ndo sao legitimados na perspectiva
em que o individuo é culpabilizado por sua miséria. Tais retrocessos tém sido legitimados no

Brasil atual.

Com o fortalecimento de setores conservadores amparados no liberalismo
econdmico, a atual situagdo brasileira é caracterizada por uma expansdo da privatizacao e
um encolhimento de politicas publicas. O Brasil encontra-se em estado de cortes de verbas
para ministérios de areas sociais e redug¢ao do financiamento de programas sociais,
diminuindo o alcance de tais politicas e expandindo a abrangéncia de medidas que visam a
normalizacdo do sujeito (Vasconcelos, 2016). Tais medidas representam um retrocesso na

assisténcia as pessoas em situacdo de rua e usudrios de SPAs.

Isso pode ser evidenciado na PEC 241, de 2016, que congela gastos publicos e na
nomeagao atual de um ministro da economia com estratégias liberais que podem
intensificar a desigualdade social, o desemprego e a pobreza no Brasil. Ainda mais, com a
reorientagao recente das diretrizes da Politica Nacional de Saude Mental, reforga-se o uso de
eletroconvulsoterapia, internacdes em hospitais psiquiatricos e o desvio, no trato com
usuarios de SPAs, do foco da reducdo de danos para enfatizar a abstinéncia e a internacao

em comunidades terapéuticas.

Diante de tal situagdo, a Psicologia pode assumir papéis diversos. Apesar de seu
compromisso com a dignidade humana, o campo da Psicologia tem um histérico de
reproducdo de conhecimento que beneficia as elites e contribui para praticas

marginalizantes (Goncalvez, 2010). Assim, exerce-se a patologizacdo do considerado



socialmente “anormal”, empregando técnicas de normalizacdo destes sujeitos que se
constituem como um incOmodo para a sociedade e isolando-o de seu contexto em um
processo de psicologizacdao do problema, onde o foco e o culpado principal é o individuo e as

circunstancias contextuais em que se encontra sdo abandonadas (Gongalvez, 2010).

Consequentemente, a Psicologia pode ser um campo fértil para a consolidagao de
atitudes que favorecem a marginalizacdo, podendo reforcar o estabelecimento de politicas
higienizadoras para a abordagem da problematica do uso de SPAs na populacdo em situacao

de rua (Gongalvez, 2010).

No entanto, como previsto no Cédigo de Etica Profissional do Psicélogo, as praticas
do psicélogo devem ser voltadas para atender demandas sociais e compreender o individuo
dentro de seu contexto socioeconomico e cultural, destacando a necessidade da Psicologia
de refletir sobre o seu papel para o contexto sociocultural do pais e para populagdes em
situacdo de vulnerabilidade. Assim, da mesma forma que concepc¢bes individualizantes
contribuem para que a Psicologia fique alheia as demandas reais da sociedade, concepgdes
gue desnaturalizam a marginalizacdo de determinados grupos sociais e permitem apontar
para uma constituicao histérica de tal exclusao, contribuem para uma melhor compreensao

e inclusdo de tais grupos (Gongalvez, 2010)

Diante de tais questOes, ressalta-se a relevancia, em um cendrio que predomina
praticas de retrocesso na garantia de direitos humanos, da Psicologia debrugar-se acerca do
uso de SPAs na populagdo em situacdo de rua, afastando-se de praticas que intensificam a
marginalizacdo de tal grupo e visando a garantia do cumprimento das demandas exigidas

pelo Cédigo de Etica Profissional do Psicélogo.
2 OBJETIVOS

Sendo assim, a partir das ideias discutidas, é pertinente levantar as seguintes
gquestdes: Como o uso de SPAs esta ou esteve presente no cotidiano de pessoas de situacdo
de rua? Como é a vivéncia das pessoas em situacdo de rua com o uso de SPAs e com
programas voltados para atender esse publico? Quais discursos prevalecem nas instituicdes

de apoio a populacdo em situacdo de rua?



Buscando responder tais questdes surgiram o objetivo geral e os objetivos

especificos, sendo estes:
2.1 OBIJETIVO GERAL

e Investigar as vivéncias da populagcdo em situacdo de rua que usam ou que ja usaram

substancias psicoativas.
2.2 OBJETIVO ESPECIFICO

e Investigar as experiéncias de pessoas em situagao de rua com programas voltados
para usuarios de substancias psicoativas.
e Caracterizar como os moradores em situagao de rua se relacionam com o uso de
SPAs.
3 FUNDAMENTACAO TEORICA

Na segunda metade do século XX, a presenca de pessoas em situacdo de rua
intensifica-se nas grandes metrdpoles do Brasil, em decorréncia do grande crescimento
industrial e seu subsequente éxodo rural e processo migratorio. Atualmente, o numero de
pessoas em situacdo de rua vem se intensificando, entretanto, ndo se limitam a populacdo
migratdria, mas se constituem principalmente de pessoas provenientes de areas urbanas e

concentradas em grandes metropoles e cidades menores (Sicari & Zanella, 2018).

No censo de 2008, mostra-se que o Brasil tem 31,922 pessoas em situacdo de rua,
guantia que é questionada pelo Movimento Nacional da Populagdo em Situacdo de Rua
(MNPR), que estima cerca de 50,000 pessoas (Kunz, et. Al, 2014). Esse estudo também
revelou que a populagdo de rua é constituida principalmente por pessoas do sexo masculino
(82%), com idade entre 25 e 44 anos (53%), que se declaram pardas (39,1%). Ainda mais,
74% sao alfabetizadas e 79,9% exercem alguma atividade remunerada, mesmo que informal.
Em questdo de vinculo familiar, 51,9% possuem algum familiar na cidade em que se situam e

38,9% ndo tém contato com parentes (Sicari & Zanella, 2018).

As razbes pelas quais as pessoas encontram-se em situacdo de rua sdo diversas,
sendo que 35,5% por abuso de SPAs, 29,8% por conflitos familiares e 29,1% por

desemprego. ldentifica-se também a escolha pessoal pela moradia em rua, porém, ndo é



uma realidade comum (Sicari & Zanella, 2018). Essas diversas motivacdes para a situacdo em

rua serdo abordadas a seguir.

Um dos principais motivos para a situagao de rua é a presenga de conflitos familiares,
podendo variar desde separacdes conjugais, abusos domésticos ou até abuso de substancias
psicoativas dentro do nucleo familiar. Tais conflitos fragilizam o vinculo com a familia e o
sentimento de pertenca ao lugar onde vive, cumulando na tentativa de fuga de tais situacoes

e na vivéncia em rua como forma de refugio dos conflitos familiares (Sicari & Zanella, 2018).

Outro principal motivo para a situacdo de rua, o desemprego, se estabelece como
consequéncia da intensificacdo do processo de globalizacdo e do sistema capitalista. Estes
resultam no desenvolvimento de um exército de reserva de possiveis trabalhadores que
“sobram” dentro do capitalismo e sdo excluidos do mercado de trabalho (Sicari & Zanella,
2018). Diante de tal situacdo, o desemprego pode levar a situacdo de rua que, por sua vez,
dificulta a obtencdo de um trabalho formal. Assim, a prépria auséncia de um endereco fixo,
combinado com o preconceito e representacdes sociais pejorativas atribuidas as pessoas em
situacdo de rua, reduz de forma significante as oportunidades de trabalho formal para

pessoas em situacdo de rua (Sicari & Zanella, 2018).

No entanto, a realizacdo de atividades remuneradas informais e/ou ilegais é
frequente entre pessoas em situacdo de rua (Sicari & Zanella, 2018). Assim, vigilancia de
carros, catar materiais reciclaveis, a mendicancia, o trabalho em construcdo civil, entre
outros, s3o vistos como oportunidades de sobrevivéncia financeira. E importante ressaltar,
que essa populagdao se encontra em situagdo de extrema vulnerabilidade em relagdo a
obtencdo de trabalho, estando suscetivel a aceitacdo de qualquer emprego, indiferente das
condicbes de trabalho e de remuneracdo, dificultando a exigéncia de seus direitos
trabalhistas (Sicari & Zanella, 2018). Por fim, o abuso de substdncias psicoativas, que
também se encontra entre as principais motivagdes para a situagdo de rua, sera abordado a

seguir.

Referindo-se a substancias de consumo humano que atuam sobre e alteram o
funcionamento do sistema nervoso central de diversas formas, as substancias psicoativas
podem ser categorizadas em trés grupos principais: os depressores, que diminuem a

atividade do SNC (alcool, soniferos, inalantes, opidceos, etc.); os estimulantes, que



aumentam a atividade do SNC (cocaina, crack, merla, etc.); e os perturbadores, que
modificam qualitativamente a atividade do SNC (THC, LSD, ecstasy, mescalina, etc.) (CEBRID,
2011).

No Brasil, estima-se que 74,6% da populacdo fez uso de alcool em algum momento
de suas vidas e 44% fez uso de tabaco, enquanto 12,3% declaram-se dependentes de alcool
e 10,1% de tabaco. Ainda mais, 19,4% declaram terem feito uso de substancias ilicitas.
Destas substancias, a maconha é a mais consumida entre os brasileiros (8,8%), seguida de
solventes (6,1%), benzodiazepinicos (5,6%), anorexigenos (3,2%), cocaina (2,9%) e crack

(0,6%) (MSC, 2017).

Entre as SPAs mais consumidas entre pessoas em situagao de rua encontram-se o
alcool e o crack (Sicari & Zanella, 2018). O uso de tais substancias entre pessoas em situacdo
de rua é complexo e deve ser analisado de forma que leve em consideragdao as multiplas

causalidades da situacdo do individuo, tanto como morador de rua quanto usuario de SPAs.

Considera-se que o uso de SPAs e seus efeitos sobre o individuo nao depende
somente de sua composicdo quimica e interagbes com o bioldgico do individuo, mas é
determinado por uma complexa relagdo entre o quimico, o bioldgico, o individual e o
ambiental (Hart, 2014). Assim, considera-se como elementos fundamentais para a
compreensao dos efeitos de SPAs: a disposicdo individual (as expectativas para o consumo
da substancia e o estado de animo); o contexto (cenario cultural, social e fisico em que a
pessoa se encontra); e a substdncia (composicdo quimica, dose utilizada e forma de

administracdo) (Hart, 2014).

Consequentemente, a compreensdo homogénea e padronizada do usuario de SPAs é
errOnea, sendo que estes podem estabelecer uma diversidade de relacdes com o uso de
SPAs, variando desde usuarios recreativos que fazem uso espordadico, usuarios habituais que
usam de forma mais constante, e usuarios dependentes, em que o individuo demonstra
dificuldades em controlar o uso de SPAs apesar de obter consequéncias negativas (Moura &
Ximenes, 2016). Ainda mais, é importante ressaltar que pessoas que fazem uso abusivo de
SPAs sdo seres desejantes que ndo sao completamente levados pelo desejo da droga, sendo

capazes de tomar decisGes de forma racional (Hart, 2014; Moura & Ximenes, 2016).



Entre pessoas em situagdo de rua, o uso de SPAs também pode tomar diversos
significados e funcionalidades (Alcantara, et. al, 2015; Sicari & Zanella, 2018). Em certos
casos manifesta-se como causa da situacado de rua, decorrente do abuso de dlcool ou outras
drogas, levando a instabilidade de vinculos com a familia, a dificuldade de manutencdo de
um emprego formal e, consequentemente, ao desalojamento (Alcantara, et. al, 2015; Sicari

& Zanella, 2018).

Por outro lado, a situagdo de rua em si, as problematicas que a acompanham, o
sofrimento atrelado a situacdo precaria de vida e o isolamento social, podem ser
compreendidos como geradores de uma fragilidade emocional que resulta no uso de SPAs
como tentativa de minimizagao de sofrimento psiquico e fisico. Assim, o uso de SPAs entre
pessoas em situacdo de rua pode se manifestar tanto como causa principal da situacdo
precdria de vida, quanto instrumento utilizado para a minimizagao do sofrimento psiquico,
podendo também se alternar, hora servindo de conforto, hora intensificando a condicdo de

rua (Alcantara, et. al, 2015; Sicari & Zanella, 2018).

O uso de substancias psicoativas sempre esteve presente na experiéncia do ser
humano em sociedade, sendo utilizada por varias razdes, como motivos culturais, religiosos,
transcendentais, festivos ou sociais (Machado & Boarini, 2013). Assim, os significados
atribuidos ao consumo de tais substancias tém variado ao longo da histéria, passando de
uma compreensao medicinal e curativa do uso de SPAs, para a problematizacdo de seu uso e
o estabelecimento de uma percepcdo proibicionista ligada a esfera biomédica e a Justica

(Machado & Boarini, 2013; Mendes & Horr, 2014).

Diante de tal cendrio, o uso de SPAs consideradas ilicitas passou a ser tratado com
intervencdo e repressao estatal, aderindo a uma légica que demoniza o seu consumo, utiliza
tratamentos com caracteristicas asilares e considera o usuario um doente incapaz de
tomada de escolha. Ainda mais, a abstinéncia é exigida como quesito de obtencdo de
tratamento, o que resulta no abandono de pessoas que ndo conseguiam ou nao queriam
parar o consumo de SPAs. Consequentemente, a taxa do uso de SPAs continuou crescendo,
fazendo-se necessario o desenvolvimento de outra estratégia (Machado & Boarini, 2013;

Mendes & Horr, 2014).



A reducdo de danos surgiu com a epidemia de AIDs nos anos 80, como estratégia de
prevencao da contracdo do virus através da distribuicdo de seringas descartaveis a usuarios
de SPAs injetaveis. A partir dai, foi-se extrapolada para a area de cuidados com usuario de

SPAs (Machado & Boarini, 2013).

A redugdo de danos constitui-se como estratégia de minimizagao das consequéncias
adversas ao uso de SPAs, considerando o usuario como sujeito ativo, Util e capaz de exercer
sua liberdade e cidadania, sem a exigéncia da abstinéncia. Assim, mantém um olhar atento
para a independéncia do sujeito, sua cultura e contexto pessoal, sua individualidade e seus
desejos, a0 mesmo tempo que se garante os direitos de acesso a tratamento e cuidados
quando necessarios, considerando que grande parte de usuarios de SPAs ndo desenvolvem
graves danos a saude (Machado & Boarini, 2013; Mendes & Horr, 2014; Souza, et. al, 2017).

Tragos na segunda categoria

No entanto, o discurso atual utilizado no desenvolvimento e na gestdo de politicas
publicas relacionadas ao uso de SPAs, estd relacionado a praticas manicomiais e
higienizantes, baseadas no preconceito e em percepc¢bes pejorativas da pessoa em situacao
de rua usudria de SPAs, dificultando a implementacao de politicas que visam a reducado de
danos como substituto a praticas baseadas na abstinéncia, no proibicionismo, e na

abordagem judicial de desses individuos.

Partindo de uma perspectiva foucaultiana, essa atitude pode ser entendida como
mecanismo de poder e disciplina utilizado para a normalizacdo de individuos e partindo de
um jogo de verdades, em que tais verdades ndo sao intrinsecamente legitimas, mas
culturalmente estabelecidas, naturalizadas, fortalecidas ou descartadas (Neto, 2017). Assim,
entende-se que a manutengado de praticas repressivas diante da populagao de rua usuaria de
SPAs parte de uma tentativa de manutencdo de uma “norma” e um “padrdo” social,
fundamentados por “verdades” historicamente estabelecidos que s3ao contestadas por

perspectivas que compreendem a complexidade da vivéncia de tal populacgéo.

As “verdades” acerca da pessoa em situacdo de rua passaram por uma transformacao
ao longo do tempo (Sicari & Zanella, 2018). A populagdo de rua era compreendida como
migrantes e desempregados, o que mudou nos anos 2000, em que se comec¢a a

compreendé-la como pessoas em situacdo de vulnerabilidade e exclusdo. Isso permite o



desenvolvimento de politicas publicas, mas também intensifica o preconceito social, que é
reforcado por uma crescente racionalizacdo da percepgdo social referente a populacdo de

rua (Sicari & Zanella, 2018).

Deixa-se de lado uma solidariedade que antes era mais predominante e desloca-se a
ideia de que o individuo esta em estado de sofrimento para a nogao de que este constitui-se
como um risco e uma ameaca (Sicari & Zanella, 2018). Atualmente, a imagem social da
pessoa em situacdo de rua estd atrelada a criminalidade, a loucura, a pobreza ou a
irresponsabilidade, imagem reproduzida na midia e em noticidrios, em que a populacdo de

rua é sempre vinculada a criminalidade ou ent3o a degradacdo do espaco publico.

Semelhantemente, o usuario de SPAs é socialmente percebido como drogado,
doente ou criminoso e a associacdo da vida em rua com o uso de SPAs resulta em um
estigma duplo desse grupo social. Essas representagdes sociais culminam em sentimentos de
auto rejeicdo, baixa autoestima, vergonha e culpa entre pessoas em situacdo de rua usuaria
de SPAs (Sicari & Zanella, 2018), indicando a importancia de determinantes sociais para os

processos identitarios e de subjetivacdo dos individuos (Neto, 2017; Soler, 2008).

Partindo de uma perspectiva foucaultiana, isso indica que a nogao de individuo e a
noc¢do de sociedade, de Estado ou do setor publico ndo se opdem, mas se influenciam, algo
gue pode ser identificado quando o publico atinge o individuo em sua autoimagem,
afetando sua subjetivacdo (Neto, 2017; Soler, 2008). Para Foucault, a nogdo de subjetividade
€ a constituicdo historica de diferentes formas de sujeito em relagdo aos jogos de verdade.
Ou seja, ndo existe um sujeito essencial e padrao, mas sim um processo de subjetivacdo
baseado no contexto em que a pessoa existe e nas verdades naturalizadas que este

determina como verdades (Neto, 2017; Soler, 2008).

O individuo é alvo de um esquadrinhamento historico, constituido por praticas
politicas, disciplinas, vigilancia, exames e outros instrumentos que objetivam a instauragao
da regulamentacdo dos comportamentos e das subjetivacdes individuais (Soler, 2008). O
sujeito é constituido por uma variedade de identidades que partem de tal padronizagao de
diversos aspectos da vida cotidiana, tais como género, sexualidade, classe social, etnia, etc.
Assim, a subjetividade é a maneira como o sujeito experiencia a si mesmo em relacdao

consigo mesmo, sendo que, essa relagao consigo mesmo implica na relagdo conosco e com
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os outros. Dentro dessa légica, os outros também s3ao nds mesmos e as praticas de si

também s3do praticas sociais (Neto, 2017).

Foucault determina diferentes modos de subjetivagdo: o assujeitamento e a
subjetivacdo autéonoma (Neto, 2017; Soler, 2008). O assujeitamento é o sujeito subjetivado
pela extragcdo de uma verdade construida e imposta por mecanismos disciplinares presentes
na sociedade. Assim, a sujeicdo manifesta-se em sujeitos constituidos por identidades e

subjetividades baseadas principalmente em verdades culturalmente impostas.

No entanto, o exercicio de poder sobre a regulamentacdo de comportamentos e de
subjetivacdes sé se encontra como necessario a partir da premissa de um sujeito livre que
deve ser contido. Conclui-se que poder e liberdade ndo sao mutuamente excludentes e a
pesar das verdades construidas e impostas o sujeito é autor de resisténcias a esse poder,
podendo ser considerado como ser livre. Assim, a liberdade do sujeito pode ser reduzida a
resisténcia, mas ndo é um ser alienado e totalmente dominado, tendo a liberdade de reagir

de diferentes maneiras.

A partir dessa resisténcia, surge uma diferente forma de subjetivacio que se
desenvolve com base em uma atitude critica perante os jogos de verdade estabelecidos,
possibilitando o tornar-se sujeito sem ser sujeitado (Neto, 2017; Soler, 2008). A nocdo de
critica utilizada por Foucault refere-se a arte de ndo ser governado de tal forma especifica,
de indocilidade voluntaria, focando na relacdo entre poder, verdade e sujeito. Ndo se trata
de uma indocilidade essencial, contra tudo, mas a liberdade de ndo querer ser governado de
tal forma especifica, a tal prego. Assim, a critica possibilita a liberdade para a pratica de ser e
para a autonomia em contraposicdo a obediéncia, obtendo como fungdo o
desassujeitamento dentro do jogo de verdades, propiciando uma subjetividade que se

relaciona com as verdades impostas, mas ndo se limita a elas (Neto, 2017).

Partindo de tal teorizagdo, conclui-se que abordagens governamentais com a pessoa
em situacdo de rua usudria de SPAs, passam por mecanismos de poder que visam a
padronizagao dessa populagdo, utilizando-se de verdades estabelecidas e naturalizadas, mas
que acabam por higienizar, excluir e marginalizar. Assim, identifica-se a individualizagdo e
culpabilizacdo de tal populacdo por suas condi¢cGes precarias de vida, a crenca na associagao

da populacdo de rua usudria de SPAS com a criminalidade e com a ameaca a comunidade, a
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nocdo de que tal populacdo é “drogado” e sem capacidade de tomar decisdes e realizar
escolhas, e a ideia pejorativa de desempregado como “vagabundo”, “preguicoso” e

“aproveitador”.

Essas “verdades” naturalizadas impactam os processos de subjetivacdo de sujeito
pertencentes a essa populagdo, possibilitando subjetividades que integram tais
compreensOes pejorativas, resultando em baixa autoestima, autoimagem negativa e
sentimentos de culpa e vergonha relativos a situagdao de rua e ao uso de SPAs. Por outro
lado, a subjetivacdo dessa populacdo também pode manifestar-se em resisténcia a tais
percepgoes, criticando atitudes sociais que intensificam sua marginalizacdo e resultando no

desenvolvimento de uma subjetividade mais auténtica e autbnoma.

4 METODOLOGIA

A pesquisa qualitativa compreende a construcdo subjetiva da realidade, descobrir e
elaborar teorias e estudar as relagdes complexas ao invés de explica-las por meio de
variaveis (Glnther, 2006). Ainda, percebe-se que o objeto de estudo qualitativo encontra-se
na historicidade, ou seja, no processo de desenvolvimento do individuo em conjunto com o
contexto (Queiroz, Vall, Souza & Vieira, 2007; Glinther, 2006). De acordo com os objetivos, a
pesquisa é caracterizada como exploratdria, ou seja, busca proporcionar maior familiaridade
com o problema, de modo a construir hipéteses ou torna-lo mais explicito (Gerhardt &

Silveira, 2009).

4.1 PARTICIPANTES

O estudo foi composto por quatro individuos adultos, sendo estes trés do sexo
masculino e uma do sexo feminino. Utilizados os seguintes critérios de inclusao: Individuos
gue usam/usaram substancias psicoativas e que vivenciaram ou estdo em situa¢do de rua.

Ainda, foram atribuidos nomes ficticios para manter o sigilo das informacGes prestadas.

4.2 LOCAL

A pesquisa foi realizada em uma sala reservada na Revista Tracos. A Ultima foi criada
para visibilizar manifestacdes culturais da cidade, com conteddos sobre arte, musica,

lugares, pessoas e outros temas que envolvem a capital. A Revista é um instrumento de
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reinsercdo social para pessoas em situacao de rua, chamados de Porta-Vozes da cultura, que
sdo 0s responsaveis por comercializar a Tracos. A ideia é que, por meio da venda das
revistas, o porta-voz consiga obter trabalho e renda fixos, o que contribui para proporcionar
a saida do ciclo de pobreza e das limitagdes das ruas, estimulando autocuidado e

recuperacao da autoestima.
4.3 MATERIAIS E INSTRUMENTOS

Dentre os instrumentos utilizados destaca-se o didrio de campo e a entrevista
semiestruturada. O diario de campo é um instrumento de registro individual do pesquisador
em que se utiliza de um caderno com espacgo para anotagdes, comentarios, acontecimentos,
experiéncias pessoais do investigador, observacdes de fatos concretos, sentimentos e

reflexdes (Victora, Knauth, & Hassen 2000; Falkembach, 1987).

A entrevista tem como necessidade o planejamento de questdes que atinjam os
objetivos pretendidos e envolve um processo de interagdo no qual o entrevistador visa a
obtencdo de informacdes por parte do entrevistado (Boni & Quaresma, 2005). A entrevista
pode ser do tipo semiestruturada, que possui como caracteristicas um roteiro previamente
elaborado, constituido por perguntas abertas e fechadas, tendo a possibilidade de discorrer

a respeito do tema proposto (Boni & Quaresma, 2005).

Foi utilizado gravador para anotar com precisao e fidelidade as falas e compara-las
com os demais relatos apresentados, levando em conta que esse instrumento representa

uma amplia¢do do poder de registro e da compreensao da narrativa (Schraiber, 1995).

4.4 PROCEDIMENTO

Inicialmente, a pesquisa foi submetida ao Comité de Etica e apds a andlise e
aprovacdo do projeto (nimero do protocolo de aprovacdo: 24410619.0.0000.0023), foi feito
o contato com a Revista Tragos com o intuito de agendar encontros para realizar conversas
individuais com os Porta-Vozes. Em virtude da pandemia do novo Coronavirus e das
consequentes medidas de distanciamento social outorgadas pelo decreto n? 40539 em 19 de
margo de 2020, algumas modificagdes no projeto original precisaram ser feitas. Apds as
consequentes modificacdes no projeto e com a reabertura do campo de pesquisa, deu-se

inicio a pesquisa. No primeiro momento as pesquisadoras apresentaram e explicaram os
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objetivos da pesquisa levando em conta os critérios de inclusdo. Entramos em contato com
os participantes que se mostraram interessados, marcamos as entrevistas individuais e em
seguida pedimos para que assinassem o TCLE. Fizemos a primeira entrevista no dia 17/09,
com duracdo de duas horas. A segunda no dia 24/09, com duracdo de uma hora e meia. A
terceira e a quarta no dia 07/10, com duragdo de duas horas. Ainda, foi utilizado gravador
para transcricdo das falas com precisdo. Por fim, foram feitas anota¢Ges no diario de campo
imediatamente apds os encontros.
4.5 ANALISE DAS INFORMACOES CONTRUIDAS

As informacdes construidas foram analisadas por meio do referencial tedrico-
metodoldgico orientado por Bardin (2016), que consistiu em trés etapas: 1) pré-anadlise; 2)
exploracdo do material e; 3) tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo. A pré-
andlise se trata de uma fase de organizagdo desenvolvida para sistematizar ideias iniciais.
Essa fase, normalmente, possui trés missdes que ndo necessariamente seguem uma ordem,
mas sao conectadas entre si, sendo estas: escolha dos documentos a serem submetidos a
analise, formulacdo das hipdteses e dos objetivos e elaboracdo de indicadores que

fundamentam a interpretagdo final (Bardin, 2016).

De maneira geral, o que acontece é uma organizacdo do material que sera
investigado para que o analista possa fazer andlises. Com base nisso, a primeira fase
constitui: a) leitura “flutuante”, em que ha o primeiro contato com os documentos que serao
analisados, levando em consideracdo as impressdes a respeito destes; b) a escolha dos
documentos, em que se define se os documentos de analise serdo feitos a priori ou a
posteriori. Apds a escolha é necessdrio constituir um corpus (conjunto de documentos
levados em conta para serem submetidos aos procedimentos de analise); ¢) a formulacdo
das hipdteses e dos objetivos, que se trata de uma afirmacgdo provisoria a ser confirmada,

utilizando-se dos procedimentos de andlise (Bardin, 2016).

As hipoteses podem surgir através de procedimentos fechados, em que sdo utilizados
métodos de observacdo que funcionam segundo mecanismos de inducdo e servem para
experimentar hipdteses, ou através dos procedimentos de exploracao, em que, a partir dos
proprios textos, é possivel fazer ligacGes entre varidveis diferentes, funcionando como um
processo dedutivo que facilita a construcdo de novas hipéteses; d) a referenciacdo dos

indices e a elaboracdo dos indicadores, que diz respeito a uma escolha dos indices e sua
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organizagao sistematica em indicadores, sendo os ultimos geralmente certificados quando a
eficicia e pertinéncia, e; e) preparacdao do material, que conta com a preparacdo do material

que foi reunido para que depois possa se fazer a analise (Bardin, 2016).

A escolha dos dados a serem analisados implica no seguimento de algumas regras,
sendo estas: a regra da exaustividade (quando o corpus é definido é preciso levar em
consideracdo todos os elementos dele), a regra da representatividade (a amostra s6 serd
rigorosa se os resultados obtidos puderem ser generalizados), regra da homogeneidade (os
documentos retidos devem obedecer a critérios precisos de escolha, ou seja, deve-se utilizar
de técnicas idénticas e individuos semelhantes), regra da pertinéncia (os documentos
escolhidos devem ser adequados e corresponderem ao objetivo da analise) e a regra da
exclusividade (um elemento ndo deve ser classificado em mais de uma categoria) (Bardin,

2016).

Caso a primeira fase seja concluida corretamente, a segunda fase é realizada,
definida como exploragdao do material. Esta se caracteriza como a aplicagao sistematica de
todas as decisOGes tomadas, partilhando da escolha de alguns procedimentos de codificacdo,
que diz respeito a escolha em unidades de registro (recorte), a selecdo de regras de
contagem (enumeracdo) e a escolha de categorias (classificacdo e agregacdo); classificacao,
em que sdo agrupados por meio da sintaxe, ou seja, da expressdo e do sentido das palavras;
e categorizacdo, que permite reunir um maior numero de informagdes por meio da
esquematizacdo, correlacionando classes de acontecimentos a fim de ordena-los. Apds a
escolha da codificacdo, classifica-se em blocos que expressem categorias, confirmando ou
modificando hipoteses e referenciais tedricos propostos inicialmente. Dessa forma, as

categorias tornam-se mais claras e pertinentes aos propésitos do estudo (Bardin, 2016).

As categorias devem possuir qualidades de exclusdo mutua (cada elemento sé pode
existir em uma categoria), homogeneidade (necessidade de uma dimensdo de analise),
pertinéncia (as categorias devem dizer respeito as inten¢des do investigador), objetividade e
fidelidade (categorias devem ser bem definidas) e produtividade (as categorias sdo
produtivas se os resultados forem férteis em inferéncia). Apds isso, os temas serdo

agrupados nas categorias definidas em quadros matriciais e passa-se a construcdo da
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definicao de cada categoria. Essas categorias podem ser criadas a partir da teoria ou apods a

coleta de dados (Bardin, 2016).

A terceira, e Ultima fase, é a do tratamento dos resultados obtidos e interpretacao.
Os resultados sdo tratados de forma significativa e valida e o analista, através disso, propde
inferéncias e adianta interpretacdes a respeito dos objetivos previstos ou de descobertas
inesperadas. A inferéncia é um instrumento de inducdo (roteiro de entrevistas) para se
investigar as causas a partir dos efeitos. Apds isso, tem-se a interpretagdo dos conceitos e
proposicoes, dessa forma, ao descobrir um tema nos dados é necessario comparar
enunciados para ver se existe um conceito unificador. Por fim, a proposicdo é um enunciado
geral baseado nos dados, assim, parte-se do principio que as proposicdes sdao verdadeiras ou
erradas. Na interpretacdo dos dados é necessario voltar a teoria, ja que, dessa forma,
obtendo uma relagdo entre os dados obtidos e a fundamentagdo tedrica, tem-se o sentido
da interpretacdo. Os resultados obtidos, as confrontacGes sistematicas com o material e as

inferéncias feitas podem servir de base para outras andlises (Bardin, 2016).

Para Bardin, a categorizacdo “[...] € uma operacdo de classificacdo de elementos
constitutivos de um conjunto, por diferenciacdo e, seguidamente, por reagrupamento

segundo género (analogia), com critérios previamente definidos” (2016, p. 147).

Apds a realizacdo da andlise de conteldo emergiram as seguintes categorias:
caracterizagao do uso de substancias psicoativas; experiéncias com programas voltados para
usuarios de alcool e outras drogas; histéria de vida e a situacdo de rua; e projeto social

Revista Tragos e o uso de substancias psicoativas.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da pesquisa quatro individuos: Pedro, Matheus, Jodo e Ana (nomes
ficticios). O Pedro tem cerca de 60 anos de idade e esteve em situagdao de rua de forma
intermitente a partir dos 10 anos, sendo que passou 23 anos em carcere e esta ha cerca de 4
anos na Revista Tragos. Matheus tem 31 anos de idade, 20 anos em situagdo de rua e 4 anos
no projeto. Jodo tem 50 anos de idade, cerca de 16 anos em situagdo de rua e esta a 4 anos
na Revista Tracos. Por fim, a Ana tem 39 anos de idade, passou 35 anos em situacdo de rua e

estd a 4 anos no projeto.
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5.1 CARACTERIZAGAO DO USO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS

Entre as SPAs utilizadas pelos participantes, encontram-se dlcool, tabaco, maconha,
canabidiol, medicamentos psicotrdpicos, solventes (cola, thinner, esmalte), cocaina, GHB e
crack. Todos os participantes relataram experiéncias com o uso de alcool e tabaco, que se
constituem enquanto as SPAs mais utilizadas pela populagdo brasileira, de acordo com a MJC
(2017). Em terceiro lugar entre as SPAs mais utilizadas, encontra-se a maconha (MJC, 2017),
também utilizada por trés participantes. Dois participantes relataram o uso de
medicamentos psicotropico, com prescricdo médica e dois relataram o uso de crack.
Somente um participante relatou um histérico de uso de solventes e outro um histérico de

uso de GHB e canabidiol.

Ao mesmo tempo que o uso de SPAs entre pessoas em situacdo de rua aparenta
refletir estatisticas do uso de SPAs na populacdo geral, também deve-se enfatizar a
diversidade de vivéncias, considerando-se os contextos especificos de cada individuo e suas
subjetividades particulares. No entanto, o uso de SPAs entre pessoas em situacdo e rua é
frequentemente estigmatizado, depreciado e criminalizado, sendo comum o discurso
uniformizando o uso de SPAs, culpabilizando ou patologizando os individuos, tomando
narrativas caracterizadas pela diversidade e as transformando no esteredtipo do “viciado”

(Moura & Ximenes, 2016).

Uma compreensdo homogénea e individualizante de tal fenbmeno é errénea, em
decorréncia das interacdes que o uso de SPAs exerce com outras dimensdes do individuo. Os
efeitos do uso de SPAs dependem da relacdo entre a quimica da substancia com a biologia
do individuo especifico, sua prépria individualidade e condiges psiquicas, e seu contexto
ambiental (Hart, 2014). Assim, o uso de SPAs entre as pessoas em situacdo podem ter
diversas fungdes, diferenciando entre os individuos e podendo surgir como estratégia para
combater o frio da rua ou o desconforto da fome, como parte da vida social e forma de
diversdo, ou até como forma de lidar emocionalmente com a realidade adversa (Moura &

Ximenes, 2016). Consequentemente, a relacdo que pessoas em situacdo de rua obtém com o
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uso de SPAs pode variar, podendo-se constituir enquanto usuarios recreativos esporadicos,

usuarios habituais ou usuarios dependentes (Hart, 2014; Moura & Ximenes, 2016).

Corroborando com a teoria, pode-se observar entre os participantes diversos modos
de relacdo com o uso de SPAs. Pedro e Matheus relataram um uso habitual de maconha,
considerado por ambos algo necessario para a manutencao do bem-estar cotidiano. Com um
histérico de uso extensivo de medicamentos psicotrdpicos prescritos em decorréncia de um
quadro de bipolaridade, Pedro enfatiza a frustragdo decorrente dos danos obtidos pelo uso
de tais substancias. Por outro lado, compartilha uma sensacdo de alivio ao deixar o uso de

psicotropicos e passar a fazer um uso rotineiro de maconha e/ou canabidiol. Ele relata:

“Uma gotinha daquela me deixa sébrio o dia todinho e eu ndo choro, ndo tenho
remorso (...) € a unica coisa que eu tenho de bom, que eu curto.” Assim, o uso da
maconha/canabidiol obtém a fun¢do de alivio de seus sintomas. Matheus também
compartilha uma sensacao de “melhora” sobre efeito da maconha, relatando sentir-se mais
potente e capaz, ao mesmo tempo em que enfatiza sua habilidade de “controlar-se” em
relacdo ao uso da substancia. Matheus também relata fazer uso social do alcool. Outro

participante, o Jodo, compartilha:

“Quando tem, tem, quando ndo tem, amém. Tenho duas rotinas, de noite bebendo,

e de dia, trabalhando.”

Como os participantes anteriores, Jodo compartilha necessitar de pouco para se
satisfazer e relata que “nunca me deixei abater” pelas drogas. Ele também enfatiza ser uma
pessoa “honesta” que trabalha pelo o que consome. Assim, mantém uma
compartimentalizacdo de sua vida, fazendo uso diario do dalcool, e por vezes do crack, com
uso rotineiro durante a noite, enfatizando a importancia de manter-se sdbrio durante o dia,
enquanto trabalha. Jodo também relata o seu uso de alcool como forma de lidar com o
sofrimento da saudade, de memodrias dolorosas e da soliddo, algo que aparenta se
intensificar durante o periodo noturno, momento em que utiliza da cachagca como anestesia

para tais emocgdes. Ele compartilha:

“Tenho uma companhia muito forte que é a cachaga (...) companheira da mente. Tem

gue estar muito embriagado para conseguir dormir. Porque a noite é sombria”.
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Por fim, Ana relata uma relacdo com uso de SPAs que se diferencia dos outros
participantes, com um histérico de uso de solventes que se iniciou na infancia. Relata que
observava os colegas de rua usando-os e, quando experimentou, achou gostoso. Depois
disso, ndo conseguia ficar sem e passou a fugir de casa para cheirar. Depois de adulta,
conheceu o crack, sentia sintomas de abstinéncia quando ndo usava e se prostituia para
conseguir manter o vicio. Atualmente, depois de 35 anos de uso, encontra-se em abstinéncia

por mais de 8 anos.

Evidencia-se, pelo conteudo apresentado na presente categoria, uma diversidade de
funcBes exercidas pelo uso de SPAs entre pessoas em situacdo de rua, podendo constituir-se
em um uso recreativo espordadico ou habitual, até uma relagcdo de dependéncia com o uso
de SPAs. A seguir, sera apresentada a experiéncia tida pelos participantes com programas

voltados para usudrios de SPAs.

5.2 EXPERIENCIAS COM PROGRAMAS VOLTADOS PARA USUARIOS DE ALCOOL E OUTRAS
DROGAS

A Politica Nacional de Redug¢do de Danos, como sendo um modo clinico de atuar com
efeitos terapéuticos eficazes, defende o direito de escolha do usudrio e o controle de
consequéncias negativas associadas ao uso de substdncias psicoativas, sem necessariamente
interferir no consumo de substancias psicoativas. Jd4 o paradigma da abstinéncia tem como
objetivo a descontinuidade imediata do uso. Dessa forma, ha um embate entre a Politica
Nacional de Reducdo de Danos (RD) e o paradigma da abstinéncia (Lopes & Gongalves,
2018). De acordo com as falas dos participantes, percebe-se a ineficacia de programas que
visam a abstinéncia, como Alcodlatras anonimos, Centros de Recuperacdo e Comunidades
Terapéuticas, mencionadas a seguir:

“Pra mim, tem que ser no tempo de Deus, que nao adianta. Porque ja fui ha muitos
psicologos. Alcdolatras Andnimos ja fui. Engracado que foi pior. Quando foi a noite eu
consumi muito mais. Isso que eu ndo entendo, por isso que eu falo, para muitos da certo,
nem todo mundo da certo.” (Jodo)

“Antes de conhecer o M., eu ia pro centro de recuperacado e nunca conseguia deixar.
Eu entrava em abstinéncia e ndo conseguia ficar no centro de recuperacdo, eu fugia pra usar

droga.” (Ana)
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Dois participantes (Pedro e Matheus) afirmam ndo ter tido experiéncias com
programas voltados para usuarios de substancias psicoativas, e os outros dois (Jodo e Ana),
relatam ter experiéncias com programas de abstinéncia. O participante Jodo expOs haver
uma piora ao frequentar o programa Alcdolatras Andnimos e a participante Ana informou
qgue, ao entrar em abstinéncia, tinha recaidas e voltava para as ruas consumir drogas. A
pratica baseada na abstinéncia se tornou ineficaz para os casos relatados, o que se deve,
provavelmente, a uma abordagem punitiva baseada em uma estrita rotina de atividades a
fim de interromper o consumo de alcool e outras drogas. Cabe acrescentar, ainda, a ideia de
gue os frequentadores dos servicos retomem suas vidas curados da necessidade de usar
SPAs, estabelecendo outras rela¢des de consumo (Fossi & Guareschi, 2019).

Ademais, nota-se que dois participantes (Jodo e Pedro) tiveram experiéncia com
psicélogos e psiquiatras e ndo deram continuidade aos tratamentos. Pedro expressa repudio
pela indUstria farmacéutica, em funcdo dos efeitos colaterais dos remédios e por deixa-lo
nervoso e agressivo. Jodo, afirma que se sentia pior quando fazia uso dos servicos voltados a
usuarios de substancias psicoativas. As experiéncias negativas com os medicamentos podem
vir da ideia de um modelo biomédico que prioriza fatores biolégicos em detrimento de
categorias psicossociais, em torno de uma “medicalizacdo da vida”, termo proposto por lllich
em sua obra “A expropriacdo da saude: némesis da medicina (1975)”. A sociedade
contemporanea, dessa forma, é marcada pelo consumo e medicalizacdo, que acaba por
produzir uma abordagem que nega a subjetividade, culpabiliza o sujeito e reduz a autonomia
em relacdo as préprias questdes (Costa & Paiva, 2016).

Diante do exposto, percebe-se que o programa de reducdo de danos torna-se uma
alternativa favoravel aos usudrios de substancias psicoativas, tendo em vista que também é
uma alternativa aos que ndo desejam ou ndo conseguem suspender o uso, a fim de ir além
de agdes de cunho repressivo e que objetivam a abstinéncia como tratamento. Parte-se do
pressuposto, a partir da RD, que as pessoas utilizam SPAs de maneiras distintas e que ha
diversas formas de compreender o fenébmeno, incluindo as dimensdes culturais, sociais,
psicolégicas, bioldgicas e espirituais. Ainda, os profissionais devem assumir uma postura
inclusiva, sem uso de técnicas de confronto, o que contribui positivamente para a insercdo

de usuarios em programas de reducao de danos.
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De modo geral, modelos baseados em abstinéncia mostraram-se ineficazes como
forma de tratamento, levando em consideracdo a baixa adesdo dos participantes de
pesquisa. Ainda, nenhum participante passou por programas de reducdo de danos, o que
pode indicar fragilidades da politica atual, mostrando necessario um maior financiamento,

propagacado de informacdes e discussdo a respeito do tema.

A categoria apresentada a seguir aborda como a histdria de vida dos sujeitos de

pesquisa impacta no uso de substancias psicoativas.
5.3 HISTORIA DE VIDA E A SITUACAO DE RUA

Entre os casos analisados pode-se encontrar um padrdo de historico de vida
constituido por vulnerabilidade financeira na familia, o envolvimento em atividades laborais

na infancia e a desintegracdo de vinculos familiares.

Constituida enquanto um grupo de relagdes, sejam elas sanguineas ou nao, a familia
pode ser considerada enquanto um espaco de garantia de protecdo integral de seus
membros, principalmente criangas, propiciando aportes afetivos e materiais para a
manutencdo do bem-estar e promocdo do desenvolvimento dos individuos envolvidos
(Paludo & Koller, 2008). Além disso, o estabelecimento de vinculos é préprio do ser humano,
e a familia é o grupo primario para isso, garantindo aos individuos sentimentos de
pertencimento e confianga, promovendo o crescimento pessoal (Gomes & Pereira, 2005). No
entanto, diversas situagdes e contextos podem estabelecer familias que afrouxam lagos ao

invés de garantir protecdo. Uma dessas conjunturas pode ser a vulnerabilidade social.

O Brasil, enquanto nagao farta, porém, desigual, é centrado em um modelo
econdémico que propaga riquezas para poucos e intensifica a pobreza para muitos, ao
mesmo tempo que nega-se a atender as necessidades basicas da populagdo. Assim, a
escassez de oportunidades e garantia de direitos bdsicos tem seu principal determinante na

estrutura econOmica social desigual (Gomes & Pereira, 2005).

A familia em vulnerabilidade social estabelece-se enquanto um conjunto de
individuos, que encontram-se com acesso reduzido a bens, recursos e direitos basicos como

educacdo, saude, habitacdo, emprego, lazer, etc. (Costa, Ping & Massari, 2018; Gomes &
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Pereira, 2005). Diante de tais circunstancias, a tendéncia de individualizacdo dos fen6menos
sociais pode resultar na culpabilizacdo e responsabilizacdo da familia pela falha na garantia
de protecao de seus membros. Ressalta-se que tais problemas tém seu determinante
primdario na estrutura desigual do pais e no abandono desses individuos pelo Estado. Assim,
considera-se que a crianga no trabalho precoce, em situagdo de rua, ou envolvida com uso
de SPAs, é reflexo de uma familia desassistida como um todo pelo Estado (Costa, Ping &

Massari, 2018).

Diante de tais reflexdes, entre os participantes entrevistados observa-se que todos
cresceram em familias de baixissima renda, cujos parentes ndo tinham acesso a carteira
remunerada, renda fixa ou condi¢des financeiras bdasicas para sustentar suas familias
nucleares de uma média de sete membros. Os participantes sdo filhos e filha de
trabalhadores do setor tercidrio inferior, como vendedores de semaforo, vigias de carro,
lixeiros e faxineiras. Cresceram em bairros periféricos, em situacGes de moradia ja precarias
antes mesmo de encontrarem-se em situagdo de rua, desde pequenos ja vivenciando a

miséria e marginalizacdo da desigualdade social aguda.

Consequentemente, observa-se que, devido a condigao de extrema vulnerabilidade
de suas familias, todos os participantes tiveram um envolvimento precoce com o trabalho

infantil, a fim de complementar a renda familiar e auxiliar na sustentacdo de suas familias.

Familias em vulnerabilidade social sofrem influéncias de modelos familiares vigentes,
mas diferem das familias de classe média ou alta, sendo necessario a ado¢do de modos de
vida mais compativeis com suas condi¢des socioecondmicas. Consequentemente, organiza-
se a dindmica grupal familiar de modo que se estabelece uma rede de apoio mutua, em que
todos participam da manutengao do grupo, no sustento e no cuidado, inclusive criangas e
adolescentes, proporcionando o envolvimento precoce em atividade laborais, auxiliando na
renda familiar e garantindo recursos para o grupo como um todo (Silva, Cota & Nascimento,

2019; Paulo & Koller, 2008).

Assim, Pedro passou a engraxar sapatos na rodovidria com 6 anos de idade para
auxiliar a renda familiar e, quando encontrou-se em situacdo de rua aos 7, continuou a
trabalhar para sustentar a si mesmo. Ana também trabalhou quando crianca e desde que se

lembra acompanhava sua mae e irmaos como vigia de carros.
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De forma semelhante, Jodo comegou a vender rosas no semaforo aos 7 anos de
idade, apds seu pai falecer em um acidente de trabalho, e sua mae ter ficado com a carga de
sustentar 6 filhos sendo que aos 10 anos ja trabalhava como pedreiro. Em decorréncia dessa
situacdo de vulnerabilidade extrema e o envolvimento precoce em atividades laborais,
observa-se que os participantes ndo tiveram acesso a oportunidades de ensino ou de
alfabetizacdo, intensificando a situacdo de marginalizacdo social e a inacessibilidade a
condigdes basicas de vida. Além disso, outro fator contribuinte para tal conjuntura, sao os

conflitos familiares vivenciados pelos participantes.

A sustentacdo da vida familiar depende da garantia de condi¢des basicas, sendo que,
em situacdes de escassez e privagao, a construcao de vinculos pode ficar ameacada. Assim, a
familia em vulnerabilidade social pode encontrar dificuldades de convivio familiar, podendo
resultar em conflitos, desequilibrios e desagregacdes (Gomes & Pereira, 2005). Assim, o

Pedro relata:

“Quando voltei, apanhei de novo, meu pai me encheu de porrada, de soco, ele
achava que a gente merecia isso. (As paredes da casa eram) Cheias de prego, que grudavam

g n

no meu corpo. Minha mae falou “Filho, fica 14 na rua até seu pai melhorar”.

A conjuntura familiar compartilhada por Pedro demonstra-se bastante conturbada e
potencialmente perigosa, se estabelecendo quando Pedro tinha ainda 6 anos de idade, com
punicdes fisicas exercidas por seu pai que lhe batia com um cinto de couro, e culminando em
brigas de soco aos 10 anos de idade, momento em que Pedro foi aconselhado por sua mae,
que temia pela vida de Pedro, a sair de casa. Assim, no caso de Pedro, além da situagao de
vulnerabilidade social, a situacdo abusiva vivenciada dentro de casa foi um fator central para

sua situagdo de rua.

De forma semelhante, Matheus descreve sua vida familia como “era o mesmo que eu
nao ter amor em casa”. Constituida por um pai ausente e alcodlatra e uma mde que nao
demonstrava carinho, sua familia nuclear eventualmente se desintegrou. Matheus passou a
viver com sua avé e depois com seus tios e 6 primos em um barraco apertado. Foi quando

Matheus encontrou-se em situacao de rua.
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Diante de tais observagdes, conclui-se que a vulnerabilidade social vivenciada pela
familia dos participantes constitui-se enquanto um fator determinante para a situacdo de
rua, podendo intensificar outros fatores de risco, como violéncia doméstica, desintegracao
de lagos familiares, evasdo escolar e trabalho infantil. A seguir sera discutido como o

envolvimento na Revista Tragos impacta o uso de SPAs entre os porta-vozes.

5.4 PROJETO SOCIAL REVISTA TRACOS E O USO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS

Em pagina oficial, o projeto social da Revista Tracos é descrito como “palco para
transformar vidas e dar luz a expressdao artistica de Brasilia. Uma iniciativa de
empoderamento e reinsercao social e conteldo de muita qualidade.” Caracterizada como
um veiculo de comunicacdo que visa a promoc¢do da producgdo cultural no Distrito Federal. A
Tracos é um instrumento de geracdo de renda, a partir da venda das revistas e de reinclusao

social para pessoas em alta vulnerabilidade (Revista Tracos[1]).

Desse modo, é possivel estabelecer uma rotina de trabalho, estimular o autocuidado,
recuperar a autoestima e sair do ciclo da pobreza e das limitacdes das ruas. Os vendedores,
chamados de Porta-Vozes da Cultura, recebem treinamento e acompanhamento, incluindo
planejamento financeiro e de vida, encaminhamentos para acesso a rede socioassistencial,
apoio educacional e insercdo em atividades e a¢des culturais (Revista Tracos[2]). Nas falas de

todos os Porta-Vozes, nota-se a satisfagdo da participagao do projeto, presentes a seguir:

“A Tracos é transformacdo. A Tracos transformou minha vida, e hoje eu posso te dizer, que

eu sou ser humano. Porque antes eu era tirado como criminoso e bandido.” (Pedro)
“A Revista Tracos me ajudou muito e esta me ajudando até hoje.” (Jodo)

“A Revista Tragos me ajudou me dando oportunidade, me ajudando a conhecer a cultura de
Brasilia. A Tragos é para mim um gesto de amor que vem para nos ajudar, que vem para dar

oportunidade para quem quer oportunidade.” (Ana)

“As vezes a pessoa pode ter uma vida boa, uma familia equilibrada, mas estd precisando de
emprego e a Unica oportunidade que encontra é a Tragos, que é para pessoas em situagao

de rua e vulneraveis.” (Matheus)
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Projetos sociais sdao agdes conjuntas e encadeadas capazes de mudar a perspectiva
de vida de uma pessoa, oferecendo possibilidade de desenvolvimento econémico e social
(Feij6 & Macedo, 2012). Em um pais em que as oportunidades ndo sdo igualitarias e que o
Estado se faz ausente em partes do territério, pessoas acabam desamparadas. Diante dos
depoimentos acima, nota-se a contribuicdao do projeto na vida de pessoas que estiveram em

situacdo de rua, do trabalho como uma forma de transformacao de vida.

De acordo com Junior, Schlindwein & Calheiros (2016), o trabalho é uma das formas
de desenvolvimento social e pessoal do sujeito, que contribui para formar vinculo e
expressar a subjetividade. Em um estudo de Fontaine (2006), observou-se a tendéncia entre
usuarios de substancias psicoativas fazerem o uso no tempo livre de trabalho, ou seja,
dissociado do campo profissional. A maconha, por exemplo, era utilizada para "relaxar apds

o trabalho" (Lima, 2010).

Trés Porta-Vozes afirmaram fazer uso de substancias psicoativas fora do ambiente de
trabalho. O participante Matheus faz o uso de dlcool e maconha apenas socialmente,
considerando o uso controlado. O participante Jodo faz uso regular de alcool a noite,
levando em conta que no dia seguinte precisa trabalhar, e sabe dividir bem o dia e a noite.
Por fim, o participante Pedro relata fazer uso da maconha em quantidade menor em
comparag¢ao a antes de assumir a Revista Tragos, como uma forma de anestesiar as
sensagdes. Um ponto importante de ressaltar é que para ingressar e se manter no projeto, é
necessario que o interessado siga um cdédigo de conduta. Uma das regras estabelecidas
envolve nao trabalhar sob o efeito de dlcool ou de drogas, o que pode ter contribuido para a

diminuicdo do uso de substancias.

Apenas a participante Ana parou de usar substancias psicoativas ao entrar na Revista
Tragos, que contava com o uso de crack, cola, thinner e cigarro. Seu discurso perpassa a
ideia de que ndo sente vontade de voltar para a vida de antes, e que precisa dar exemplo
para os filhos, para que os mesmos ndao passem pelo mesmo que ela passou, como frio,
fome e risco de morrer. De acordo com Gomes e Pereira (2005), a familia desempenha o
papel fundamental de garantia de sobrevivéncia e protegao dos filhos, independente de seu
arranjo. Pessoas que estdo em situacdo de rua, dessa forma, estdo sujeitas a fome, miséria e

apresentam rede de apoio enfraquecida para enfrentar as adversidades, o que
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consequentemente resulta em uma desestruturagao familiar. Ana tem uma longa histdria
nas ruas e de enfrentamento ao uso de substancias psicoativas, e encontrou na Revista
Tracos uma forma de se reerguer e poder dar aos filhos o que nao teve. Por fim, afirma que
a tracos contribuiu como mudanca de vida, presente nas seguintes falas:

“Depois que eu conheci a Tragos eu aprendi a ter confianga e olhar pras coisas boas. E nao
ficar levando aquelas coisas que eu fazia antes, que destruiam meu préprio corpo.” (Ana)

“Ai eu consegui vencer o crack, a cola, o thinner e o cigarro. Jd4 ndo uso mais, vai completar
oito anos e ndo sinto vontade de voltar para a vida que vivi.” (Ana)

André Noblat, editor-chefe e idealizador da Tracos, em entrevista para Agéncia
Brasilia, estima que cerca de 70% de quem ingressa no projeto tem envolvimento com
drogas e, aos poucos, a maioria abandona o vicio. O que caracteriza uma pessoa dependente
é a perda do controle sobre o uso de drogas ou sobre determinados comportamentos, como
afirmam Rolnik e Sholl-Franco (2006). De acordo com falas dos participantes, o uso de
substancias atualmente é “controlado” e “ndo viciante”, e relacionado aos aspectos de vida
mencionados pelos sujeitos, nota-se que ndo houve perda de controle sobre o uso, sendo
feito de forma consciente.

Ficou evidente, na presente categoria, a transforma¢ao que a Revista Tragos trouxe
para os Porta-vozes da cultura, como uma forma de obter trabalho e renda fixos, para
pessoas que estiveram em situacdes de vulnerabilidade social. Relacionando o trabalho ao
uso de substancias psicoativas, verifica-se uma diminuicdo ou abandono do uso pelos
participantes, seja por uma ressignificacdo da vida, lazer ou uso apés o trabalho, de forma
ndo viciante, como comparado na histdria de vida passada dos sujeitos.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos dados apresentados observa-se o uso de SPAs entre pessoas em situacao
de rua obtém uma variedade de fungdes, divergindo de acordo coma subjetividade
individual e o contexto de cada sujeito, ndo se limitando somente ao uso problematico, mas
também se manifestando em usos recreativos, sejam esporadicos ou habituais. Nesta
conjuntura, o histérico de vida dos individuos tem grande impacto e influéncia sobre a
situacdo de rua, sendo que familias em situacdo de vulnerabilidade social, o trabalho infantil
e uma desintegracdo dos vinculos familiares podem ser fatores de risco para a ida as ruas e,

consequentemente, também para o uso de SPAs.
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Diante de tal desassisténcia e desigualdade, programas voltados para usudrios de
SPAs fundamentados no paradigma da abstinéncia demonstraram-se ineficazes e, por vezes
potencialmente danosos. Por outro lado, a Tragos surge como projeto social potencializador
de transformacgdOes, assegurando ndo somente uma fonte de renda, mas também de
reinser¢ao social e, consequentemente, de dignidade. Ainda mais, adotando uma atitude
gue demanda a abstinéncia, mas exige a sobriedade dos porta-vozes durante as horas de
trabalho, os participantes da pesquisa demonstraram uma redugao do uso de SPAs apds o

envolvimento com a revista.

Assim, evidencia-se que o paradigma da abstinéncia no tratamento de usuario de
SPAs demonstra-se, ndo somente como ineficaz, mas também como fator catalizador da
culpabilizacdo e patologizacdo dos usuarios, sendo potencializado pela légica da
“medicalizacdo da vida” e o distanciamento do modelo biopsicossocial, compreendendo o
individuo exclusivamente a partir da interacdo do seu bioldgico com a quimica da substancia

(Moura & Ximenes, 2016).

Em contraposi¢cdo ao paradigma da abstinéncia, a reducdo de danos busca controlar
as consequéncias negativas do uso de SPAs, enquanto acolhe o sujeito em sua realidade e
garante seus direitos enquanto individuo (Moura & Ximenes, 2016). No entanto,
considerando a auséncia de experiéncia dos participantes da pesquisa com tais intervencades,
enfatiza-se a importancia do fortalecimento de politicas voltadas para a reducdo de danos e

da protecdo dos avancos que ja foram alcancados.

Observa-se como limitagdes da pesquisa realizada, a restrito acesso aos
participantes, devido as medidas de isolamento social a serem tomadas durante a pandemia
do novo Coronavirus, sendo invidvel estratégias de coleta de dados envolvendo atividades
em grupo ou contato mais prolongado com os participantes. Assim, o numero de

participantes da pesquisa também foi limitado.
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ANEXO A — ROTEIRO DE ENTREVISTA

Quais sao suas experiéncias com alcool e outras drogas?

Como é o seu relacionamento atual com essas substancias?

O que motiva o seu uso de alcool e outras drogas?

O seu trabalho na Tracos teve alguma influéncia no uso dessas substancias?

Vocé ja teve experiéncias com programas voltados para usuarios dessas substancias?
Quais suas experiéncias com programas voltados para usuarios de dalcool e outras

drogas?
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ANEXO B — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vivéncias de pessoas em situa¢ao de rua com o uso de substancias psicoativas: Um estudo no
contexto do Distrito Federal

Instituicdo das pesquisadoras: Centro Universitario de Brasilia (UniCEUB)
Pesquisador(a) responsavel: Leonardo Mello

Pesquisadoras assistentes [aluno(a) de graduagdo]: Brisa Manuela dos Reis Vanazzi e Mércia
Correia Lazzaretti

Vocé estd sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa acima citado. O documento abaixo
contém todas as informagdes necessarias sobre a pesquisa que estamos fazendo. Sua colaboracgdo
neste estudo serd de muita importancia para nés, mas se desistir a qualqguer momento, isso nao
causara nenhum prejuizo.

O nome deste documento que vocé estd lendo é Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Antes de decidir se deseja participar (de livre e espontdnea vontade) vocé deverd ler e
compreender todo o conteddo. Ao final, caso decida participar, vocé sera solicitado a assina-lo e
receberd uma cdpia do mesmo.

Antes de assinar faca perguntas sobre tudo o que nao tiver entendido bem. A equipe deste estudo
respondera as suas perguntas a qualquer momento (antes, durante e apds o estudo).

Natureza e objetivos do estudo

e O objetivo especifico deste estudo é investigar as vivéncias da populagdao em situacao de
rua que usam ou que ja usaram substancias psicoativas.
e Vocé estd sendo convidado a participar exatamente por pertencer aos critérios de
inclusdo.
Procedimentos do estudo

e Sua participagdo consiste em relatar vivéncias pessoais acerca da situacdo de
rua e uso de substancias psicoativas.

e O procedimento é composto por entrevistas individuais.

e Na&o haverd nenhuma outra forma de envolvimento ou comprometimento neste estudo.

e Emcaso de gravacao, filmagem, fotos, explicitar a realizacdo desses procedimentos.
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e A pesquisa serd realizada na instituicdo da revista Tracos.
Riscos e beneficios

e Este estudo possui baixo risco que é inerente do procedimento de exposi¢cdo de vivéncias
pessoais.

e Medidas preventivas durante o projeto serdo tomadas para minimizar qualquer risco ou
incbmodo. Entre elas uma maior atencdo por parte das participantes em relacdo a reagdes
que possam indicar desconforto dos sujeitos de pesquisa e o acolhimento caso seja
necessario.

e (Caso esse procedimento possa gerar algum tipo de constrangimento vocé ndo precisa
realiza-lo.

e Sua participa¢do podera ajudar no maior conhecimento sobre uso de substancias
psicoativas no contexto de situacdo de rua.

Participacao, recusa e direito de se retirar do estudo

e Sua participacdo é voluntdria. Vocé ndo terd nenhum prejuizo se ndo quiser participar.

e Vocé poderd se retirar desta pesquisa a qualquer momento, bastando para isso entrar em
contato com um dos pesquisadores responsaveis.

e Conforme previsto pelas normas brasileiras de pesquisa com a participacdo de seres
humanos vocé ndo receberd nenhum tipo de compensacdo financeira pela sua
participacdo neste estudo.

Confidencialidade

e Seus dados serdo manuseados somente pelos pesquisadores e ndao serd permitido o
acesso a outras pessoas.

e O material com as suas informacdes (fitas, entrevistas etc) ficarda guardado sob a
responsabilidade das pesquisadoras Brisa Manuela dos Reis Vanazzi e Mércia Correia Lazzaretti
com a garantia de manutenc¢do do sigilo e confidencialidade. Os dados e instrumentos
utilizados ficardo arquivados com o(a) pesquisador(a) responsavel por um periodo de 5 anos,
e apos esse tempo serao destruidos.

e Os resultados deste trabalho poderdao ser apresentados em encontros ou revistas
cientificas, entretanto, ele mostrara apenas os resultados obtidos como um todo, sem
revelar seu nome, instituicdo a qual pertence ou qualquer informacdo que esteja
relacionada com sua privacidade.

Se houver alguma consideracdo ou duvida referente aos aspectos éticos da pesquisa, entre em
contato com o Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario de Brasilia — CEP/UniCEUB,
que aprovou esta pesquisa, pelo telefone 3966.1511 ou pelo e-mail cep.uniceub@uniceub.br.

Também entre em contato para informar ocorréncias irregulares ou danosas durante a sua
participacao no estudo.

Eu, RG , apods

receber uma explicagdo completa dos objetivos do estudo e dos procedimentos envolvidos
concordo voluntariamente em fazer parte deste estudo.

Este Termo de Consentimento encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma cdpia sera



arquivada pelo pesquisador responsavel, e a outra sera fornecida ao senhor(a).

Brasilia, de de
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Participante

Leonardo Mello, telefone institucional: 39661511

Brisa Vanazzi assistente / email: brisavanazzi@hotmail.com

Mércia Lazzaretti assistente/ email: mercialazzaretti@gmail.com

Enderec¢o dos(as) responsavel(eis) pela pesquisa:
Instituicdo: Centro Universitdrio de Brasilia (UniCEUB)
Endereco: SEPN 707/907 - Campus Universitario
Bairro/CEP/Cidade: Asa Norte/ 70790-075/Brasilia - DF
Telefones p/contato: (61) 3966-1201




