


E de Lei - 2017
Relatorio Anual de Atividades

1.Histérico

Desde o final dos anos 80 no Brasil, o indice de infecgao por HIV/AIDS entre usuarios de
cocaina injetavel era bastante alto devido o compartilhamento de agulhas e seringas. Diante
deste cenario, Andrea Domanico e Cristina Brites, idealizadoras do E de Lei, iniciaram
atividades de redugdo de danos, a principio vinculadas ao NEPAIDS — Nucleo de Estudos
para Prevencao da AIDS, do Instituto de Psicologia da USP.

Nas intervengbes em cenas de uso de substancias, a equipe percebeu a importancia de
criar um espago de interacdo social, onde fosse possivel desenvolver um conjunto de
atividades para além da prevencao de doencas. Nesse contexto, nasceu o Centro de
Convivéncia.

O Centro de Convivéncia E de Lei tem trabalhado ha quase 20 anos com usudrios de
substancias psicoativas na perspectiva da Redugcdo de Danos (RD) na cidade de Sao
Paulo. Neste periodo, o Centro de Convivéncia E de Lei realizou cerca de 30 projetos
financiados por diferentes parceiros, entre eles: Programa Nacional de DST/Aids e
Hepatites Virais; Programa Nacional de Controle da Tuberculose; pela Coordenacgao
Estadual de DST/Aids de Sao Paulo; Coordenag¢ao Municipal de IST/HIV/AIDS do municipio
de S&o Paulo; Ministério da Cultura; United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC);
Open Society Foundation (OSF), entre outros.

2. Sobre o E de Lei

Os projetos do E de Lei ttm como meta a redugdo de danos sociais e & salde associados
ao consumo de substancias psicoativas junto as populagdes-chave e prioritarias. As
diversas estratégias e atividades visam possibilidades de cuidado, promogao e prevengao
relacionada a saude; prevengcdo combinada; reconhecimento de direitos e de cidadania por
parte de populagdes fragilizadas e nao reconhecidas em seus direitos; atividades de
controle social e incidéncia politica; e também ac¢bes de producgao e fruicao cultural.

As intervengdes do E de Lei sdo realizadas tanto em sua sede na regi&o central da cidade
de Sao Paulo, como também no territério, com as agdes in loco na regiao da denominada
Cracolandia, e em parceria com outros atores, além das intervencdes do Projeto ResPire,
que atua em contextos de festas. O E de Lei também promoveu féruns de articulacéo das
redes, como o “Férum Intersetorial de Drogas e Direitos Humanos do Municipio de Sao
Paulo” e “Forum Estadual de Redugao de Danos”.

Com o acuimulo de quase 20 anos de pratica, o E de Lei tem dado énfase para
capacitacdes e treinamentos voltados ao desenvolvimento de acdes de Redugao de Danos
para profissionais de diversas areas e atividades de consultoria para a implementacao de
programas e projetos na otica da Redug¢éao de Danos.



Produzimos insumos, folhetos informativos sobre Reducdo de Danos, prevencgao

das IST/HIV/HCVC, publicacbes e sistematizacao do trabalho realizado, que sao produtos
que tém como objetivo ampliar e compartilhar informagées sobre as diferentes substancias,
estratégias e tecnologias sociais para diferentes atores, desde trabalhadores da rede de
atencdo psicossocial, usudrios de substancias até outras instituicdes. Atualmente, o E de
Lei se destaca como uma das principais referéncias nacionais de redugdo de danos no
Brasil e mantém seu compromisso de contribuir para uma mudanca na cultura no campo
das drogas. Visamos a diminuicdo do estigma e do preconceito em relagdo ao usuario de
substancias e com isso, a diminuicdo dos agravos a saude, da marginalizacdo, da violéncia
e das violacdes de direitos humanos.

3. Praticas em Redugao de Danos
3.1 Centro de Convivéncia

Na sede do E de Lei, o espago de convivéncia oferece acolhimento, aconselhamento e
encaminhamento de usuarios para servigos sociais e de saude; grupos de discussao sobre
IST/HIV/AIDS, hepatites virais, saude sexual e reprodutiva, questdes de género, reducao de
riscos e danos, uso abusivo de drogas, formas de cuidado, politica de drogas, direitos
humanos, saude mental, cultura etc.

Numero de Convivente Homens

Histograma de NUMERO CONVIVENTES MULHERES
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Numero de Conviventes Mulheres
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Fica nitida a presenca expressiva de convivente homens no espaco e atividades
direcionadas especificamente para este publico, como as discussdes a respeito das
masculinidades hegemonicas.
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Quando foram realizados encaminhamento para outro servigcos, a maioria se referiu a
questdes de documentacdo, assisténcia social e salde. E importante ressaltar a
subnotificacdo dos casos de saude mental e tratamento ao uso problematico de drogas.
Houve registros de encaminhamentos para estes servigos, mas nao foram discriminados no

questionario.
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Acompanhamento e Acolhimento Singular

O Centro de Convivéncia E de Lei realiza intervengdes em diferentes contextos, desta
maneira consegue atingir um grande numero de pessoas. O numero de conviventes que
frequentam a sede, no entanto, ainda é reduzido em comparagao com as agdes de campo.
Nas diferentes intervengdes, acolhemos e aconselhamos singularmente aproximadamente
350 pessoas.

Realizamos um questionario sobre necessidades e expectativas dos conviventes entre
agosto de 2016 a agosto 2017 com 16 conviventes. Dividimos o questionario em cinco
partes: 1) Informagdes pessoais, sociais e juridicas; 2) Informacbées de Saude; 3)
Informacdes sobre uso de psicoativos; 4) Questionario de qualidade de vida- OMS; 5)
Expectativas e relagdo com E de Lei.

Para o relatério narrativo descritivo, optamos apenas por apresentar os dados da parte 1
(informagdes pessoais, sociais e juridicas), os dados da parte 2 (informagdes de saude), da
parte 3 (informagdes sobre psicoativos de forma sucinta) e os dados resumidos da parte 5
(expectativas em relacdo ao E de Lei).

Na parte 3 houve respostas para o uso de outras drogas, mas para este relatorio eles
apresentam pouca relevancia. Preferimos nos concentrar nas drogas que apresentaram
maior padrao de uso e relevancia dentro da vida da populagdo-chave, como o alcool, o
tabaco, a maconha, a cocaina e o crack.

Idade Média Convivente E de Lei 39 anos

Maior Idade: 68 anos / Menor Idade: 23 anos

1) Informagoes pessoais, sociais e juridicas
Sexo Convivente E de Lei
Sexo

16 respostas

M 16 (100%)



Etnia Convivente E de Lei

Etnia

15 respostas

@ Branca
@ Parda
@ Preta

@ Amarela
@ Indigena

Em sua maioria, os conviventes do E de Lei se declaram como pretos e pardos (53,3%).
13,3% se consideram indigenas e 33,3% se declaram brancos.

Naturalidade - Cidade

Naturalidade- Cidade

15 respostas

1(6,7%) 1(s.|?%) 1(s.|m) 1(6,7%) 1(6,7%) 1(s.|?%) 1(a.|?%) 1(s.|?%) 1(s.|?%) 1(s.|?%)
|

Corumba Juazeiro do Norte Pentecoste Recife Santo Andre Votupora..
Guarulhos Palmas Paorto Alegre Rio de Janeiro Sao Paulo

Naturalidade - UF

Naturalidade- UF
16 respostas
10

8 B (50%)

1 (6,3%)

Nestas figuras é possivel observar o grande contingente de migrantes frequentadores do
Centro de Convivéncia E de Lei. Vale ressaltar as condigcbes adversas e os preconceitos
decorrentes da condigdo de migragao.



Como ficou sabendo do Centro de Convivéncia E de Lei

Como ficou sabendo do CC E de Lei

16 respostas

@ Equipe
@ Campos
¥ Amigo
o @ Parente
y ‘ @ Midia

@ Centro de Acolhida Barra Funda |

A figura exemplifica a importancia da rede dos usuarios de drogas e as principais formas de
chegada e adesao ao Centro de Convivéncia. 87,5% dos usuarios s6 conseguem acessar o
espaco via a vinculagao de redes de solidariedade e amizade.

Expectativas em relagado ao E de Lei

Expectativas em relacdo ao E de Lei

16 respostas
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7 (43,8%)

7 (43,8%)
12 (75%)

7 (43,8%)
6 (37,5%)

Esta figura reforca a importancia da convivéncia enquanto metodologia. O servigo de baixa
exigéncia possibilita uma vinculagcdo, sem que haja uma ansia por querer resolver algo, ter
uma demanda etc. Com o passar do tempo e a construgao de confianca, as informacgdes e o
acesso a saude (43,8%) se tornam uma possibilidade para potencial acesso a direitos.

Moradia

16 respostas

Nenhuma/Rua
Ocupa

Hotel

Albergue

Casa de Amigos
Familia

Casa Propria

Casa Alugada




A maioria dos Conviventes vive em albergues (62,5%), evidenciando um momento
de maior organizagdo se comparado aos usuarios acessados em campo. Apesar
disso, muitos relatam condi¢des insalubres.

Regiao que mora

Regido Que Mora (Considera Sua Quebrada)

16 respostas

Centro —10 (62 5%)

Z.5ul
Z. Norte
Z. Oeste

Z Leste

Grande SP

Contato com a familia

Contato com Familia

16 respostas

@ Frequentemente
@ Ocasionalmente
@ Raramente

@ Nao tem Contato

Diferentemente da ideia associada a populagdo de rua, a maioria dos usuarios (43,8%)
relata manter contato frequente com a familia.

Escolaridade

Escolaridade

16 respostas

@ Nao foi a escola

@ Ensino Fundamental Incompleto
@ Ensino Fundamental Completo
@ Ensino Médio Incompleto

@ Ensino Médio Completo

@ Ensino Superior Incompleto

@ Ensino Superior Completo

@ Pos Graduagao Incompleta

@ Pos Graduagio Completa




Trabalho

Trabalha
15 respostas
@® Sim
@ Nao
Tipo de Ocupacgao
Se sim
8 respostas

@ Com carteira assinada
@ Fixo sem carteira assinada
@ Temporario-Bico

A maioria dos entrevistados relata trabalhar. Todos eles trabalham sem carteira assinada,
com trabalhos temporarios e de forma auténoma.

Tipos de Ocupagao

Ocupagéo Atual

10 respostas

20
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Histérico no Sistema de Justi¢a Criminal

Ja Cumpriu algum tipo de pena

15 respostas

® s
@ NAD




Vemos a alta propor¢do de conviventes que tiveram passagem pelo sistema de

justica criminal (26,7%). Todos os conviventes (100%) que tiveram passagem pelo sistema
de justica cumpriram medidas de privacdo de liberdade. Nenhum dos entrevistados
mencionou possuir pendéncias juridicas.

2) Informagoes de saude
Testagem Tuberculose

Ja Fez Testagem para Tuberculose

15 respostas

@ siM
@ Nao

Ultima Testagem

Ultimo Teste- Ano

8 respostas

5

2015 2016

A maioria(60%) realizou testagem para TB nos ultimos trés anos (2015 e 2016)

Testagem para Hepatites

Ja Fez Testagem para Hepatites

15 respostas

@ Sim
@ Nao




Ultimo Teste Hepatites - Ano

Ultimo teste- Ano
9 respostas

5

4 (44,4%)

2011 2015 2016 2017

Novamente observamos que a maioria dos usuarios do servigo relata ter realizado testagem
para Hepatites (66,7%). Cerca de 80% realizou a testagem nos ultimos dois anos.

Sabe o que é IST?

Sabe o que é IST?

15respostas

@® Sim
@ Nao
66,7%
Ja teve alguma IST?

Ja teve alguma IST?

14 respostas
@ Sim
@ Nao
@ MNio Sabe

Entre as ISTs mencionadas: HIV, Hepatites, Sifilis, Gonorréia.



Testagem para HIV

Ja fez testagem para HIV?
14 respostas

@® Sim
@ Nao

Ultima Testagem - Ano

Ultimo Teste- Ano

10 respostas

5

1 (10%) 1 (10%)

2011 2013 2015 2016 2017

Novamente observamos, que a maioria dos entrevistados realizou testagem para HIV e a
maioria (80%) menciona ter realizado a testagem nos ultimos trés anos.

Resultado do Reagente

Resultado do Reagente

11 respostas

@ Positivo/Reagente
@ Negativo/ Nao reagente

@ Nao Sabe
90,9%
Se positivo, faz tratamento?
Se positivo, faz tratamento?
2 | |'espc-sta
® Sim

@ Nao




O unico caso reagente mencionado na entrevista esta em tratamento no Instituto de
Infectologia Emilio Ribas (SP).

Utilizacao de preservativos nas relagdes sexuais

Em geral usa preservativos nas rela¢des sexuais

15 respostas

@ Sempre
@ Frequentemente
@ Ocasionalmente
@ Nunca

73,3% menciona utilizar o preservativo sempre. Nao houve nenhum resultado de rejeicédo ao
uso do preservativo.

Utilizacao Preservativo na ultima relagao sexual

Na Ultima Relagdo Sexual Usou Camisinha?

15respostas

@ Sim
@ Nao

Ultima relagdo sexual

Foi com

15 respostas

@ Parceiro Ocasional
@ Parceiro Regular




3) Informagoes Psicoativos

Alcool- Frequéncia de uso

Frequéncia de Uso
14 respostas

@ Diario
@ Semanal
@ Mensal
@ Anual
Tabaco- Frequéncia
Tabaco- Frequencia
11 respostas
@ Diario
@ Semanal
@ Mensal
@ Anual
Maconha- Frequéncia
Maconha-Frequencia
11 respostas
@ Diario
@ Semanal
@ Mensal
@ Anual

Cocaina- Frequéncia




Cocaina- Frequencia

9 respostas

@ Diario
@ Semanal
@ Mensal
@ Anual

Diferentemente da maconha e tabaco, em que ha predominancia do uso diario, a cocaina
apresenta uma frequéncia de uso diario menor que a semanal e a mensal, talvez pelo seu
alto valor de mercado, fato que a torna menos acessivel para a populagao-chave. Nenhum
usuario mencionou injetar cocaina.

Crack- Frequéncia

Crack- Frequencia

Srespostas

@ Diario
@ Semanal
@ Mensal
@ Anual

60%

As respostas acerca do crack demonstram um padrdo de consumo mais compulsivo, em
que a frequéncia de uso diario é muito grande (60%). Parece haver uma distingdo entre os
usos mais frequentes (diario e semanal- 80%) e um uso esporadico, bastante raro, no
padrao anual (20%).

Uso de drogas combinadas

O usuario consome substancias concomitantemente?

15respostas

@® Sim
@ Nao

33,3%

O relato dos conviventes descreve o consumo de diversas drogas simultaneamente, esse
tipo de padrdo é comum entre poliusuarios de substéncias psicoativas. As drogas



consumidas concomitantemente foram, em sua grande maioria alcool, tabaco,
maconha e crack.

Desejo de tratar consumo de drogas

Ja quis tratar o consumo de drogas?

15 respostas

® sim
@ Nao

Tentativa de parar o consumo de drogas

Ja tentou parar o consumo de drogas?

15 respostas

@® Sim
@ Nao
@1

Observamos que 46,7% dos entrevistados ja quis em algum momento de vida tratar o
consumo de drogas, sendo que 60% ja tentou parar o consumo de drogas, fato
particularmente dificil a depender do histérico do uso. Neste sentido, é interessante pensar
em alternativas que nao passem necessariamente pela abstinéncia, mas que construam
com os sujeitos formas possiveis de cuidado, esse é o papel fundamental da Redugao de
Danos.

Modelos de Tratamento

Onde e Como?

12 respostas

Hospital

CAPS AD —2 (16,7%)

CT

CAPS

Servigo Espe...
Familia

4 (33,3%)

—4 (33,3%)

DBA
Recomego
Cratod

Missao Belem
DBA; Cratod
Recomego;...
Bezera de M...
PROAD

Casa de sal...




Os modelos de tratamento, em sua maioria sao tratamentos asilares (Hospitais, em
sua maioria psiquiatricos e as Comunidades terapéuticas) para a dependéncia e
abuso de drogas. Notou-se multiplas estratégias empregadas ao longo de suas vidas na
sua relacao com uso de drogas. Diversos usuarios mencionaram mais de trés vivéncias com
modelos de tratamento.

Emprego de estratégias de Redugao de Danos
Usuario utiliza alguma estratégia de RD?
15 respostas

@ Sim
@ Nao

E quando questionados acerca das estratégias utilizadas:

e Uso de drogas menos nocivas ou a mescla, por exemplo: uso de maconha, mesclado
(crack+maconha) etc.

e Gestao do Uso: guardar dinheiro, evitar usar demasiadamente, procurar fazer outras
coisas;

e Alimentacao e Hidratacao;
e Na&o compartilhar material de uso; ter material de uso pessoal,;
e FEvitar usar drogas na rua (reducao de danos sociais);
e Estar proximo de pessoas confiaveis.
Essas estratégias foram construidas com os usuarios e as respostas deles demonstram que o

trabalho continuo acerca da reducéo de danos tem o potencial de fazer sentido e ser incorporado
como praticas menos arriscadas em relagdo ao consumo de substancias psicoativas.

5) Percepgao Centro de Convivéncia E de Lei:

Entre as principais referéncias e mengdes a respeito do funcionamento do E de Lei:

e Seguranga

e Informacbes- saude e uso de drogas / Movimento Social

e Cultura

e Socializacao

e Acolhimento/ Compreenséao/ Desabafo/ Escuta/ Apoio / Confianca

e Conviver/ Coletivo



e Distragao/ Ocupacgao

e Aprendizado/ Oficinas/ Passeios

Essas respostas demonstram a importancia de espacos de convivéncia para a populagao
em vulnerabilidade, pois eles ja nao tem acesso a seguridade habitacional, portanto existe a
necessidade de ampliar as atividades do E de Lei e de outras organizacdes que realizam
trabalho pautado na reduc&o de danos e baixa exigéncia..

3.2 Cha de Lirio

A mais tradicional atividade do Centro de Convivéncia acontece ha dezoito ano e consiste
em uma roda de conversa entre conviventes e convidados. Objetivo desse espaco € o
debate e a formulacdo de questdes que permeiam a vida do publico que frequenta o
espaco. As pautas sdao formuladas conjuntamente para abarcar questbes de prevencgao,
educacao em direitos, mobilizacdo politica e participagcado social. O clima descontraido e
sem moralismos favorece a participagdo do publico, em uma co-constru¢do de novas
sinteses e olhares para o fendbmeno das drogas e/ou correlatos, valorizando os multiplos
saberes e visbes dos participantes da conversa. Neste ultimo ano, houve 'chas de lirios'
externos - em espacos de parceiros interessados na discussao - € o cha de lirio passou a
ser transmitido pela internet para um publico ampliado. Os principais temas abordados
foram:

Total de evento "Cha de Lirio" em 2017: 50

Principais temas: Reducdo de Danos, Sistema
Carcerario, Luta Antimanicomial, Racismo
Institucional, Politicas Publicas para populagao
de rua, Politicas Habitacionais, Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis/HIV/Hepatites,
Género e Populagao LGBTI, entre outros.

3.3 Projeto ResPire

Em 2011, o E de lei realizou, em parceria com o Ministério da Satde (Depto de Hepatites),
um projeto de intervengdo em festas de musica eletrénica para agbes educativas e
preventivas em relagcdo as Hepatites Virais. O Projeto Saude em Festa ganhou o nome
ResPire e foi executado entre Abril/2011 e Junho/2012, porém apdés o término do
financiamento, o projeto continuou sua atuacdo no contextos de festas no Estado de Sao
Paulo e também realizou intervengdes em SC, MG, PR, BA e RJ.

A producdo de diferentes materiais informativos (folders, traducao de material, distribuicao
de insumos) favoreceu a inser¢cdo em outros tipos de contextos como Marcha da Maconha,
Festivais, Bailes Funk, Batalhas de Rima de MC’s, Festival de Direitos Humanos, entre
outros.



A partir das agdes realizadas verificou-se que muitos organizadores de festas,
centros académicos e atléticas universitarias se interessaram pelo trabalho e atualmente
consideram o servigco como fundamental em suas festas.

Atualmente, o ResPire ja conta com mais de 50 intervencdes em diferentes festas, 7
capacitagdes em que formou aproximadamente 140 redutores de danos, ganhou o Prémio
de Projeto Inovador em evento da ABRAMD-Educagdo (Associagdo Brasileira
Multidisciplinar de Estudos sobre Drogas - 2011), realizou debates em universidades,
participou de congressos nacionais e internacionais e também capacitou coletivos de
reducdo de danos no Rio de Janeiro, Divindpolis e Sdo Carlos. O ResPire também foi objeto
de pesquisa em varios trabalhos universitarios, tem capitulo no caderno de experiéncias em
politicas sobre drogas publicado pelo Instituto Igarapé em margo de 2015 e na publicacédo
do Foérum Estadual de Reducéo de Danos.

Em 2017, o ResPire passou a compor a Plataforma Agora que é uma das estratégias da
FIOCRUZ para a Agenda 2030 - ODS (Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel-ONU), o
projeto foi considerado uma nova tecnologia social que que pode contribuir para o bem-
estar e a saude das pessoas.

A missao do projeto é estimular o autocuidado, a reflexdo sobre o consumo de substancias,
além de disseminar referéncias e praticas de cuidados e estratégias de reducéo de danos a
partir da atuagdo junto as populagdes-chave e prioritarias, pessoas que usam drogas,
trabalhadores da rede intersetorial, academia e gestores publicos visando incidéncia politica
que transforme a logica da guerra as pessoas.

Para garantir a missdo do projeto, diversos materiais informativos foram elaborados a partir
da literatura cientifica e de grupos focais com usuarios de diferentes substancias,
possibilitando a confec¢cdo de materiais que realmente dialogam com a populagao chave do
projeto que sao frequentadores de festas, jovens e LGBTI.

3.4 Nucleo de Cultura

O Nucleo de Cultura E de Lei desenvolve atividades artisticas e culturais compondo o
conjunto de estratégias para a reducao de riscos e danos associados ao uso de drogas.
Desde 2010 nos tornamos um Ponto de Cultura, compondo a rede estadual do Programa
Cultura Viva (MinC). Desde 2014 compomos a rede municipal do mesmo Programa.

Desenvolvemos agdes de formacgao, criagdo e produgao cultural que envolvem praticas
artisticas contemporaneas, com destaque para a fotografia, o audiovisual, poesia e ritmo e
intervencdes urbanas a partir de processos colaborativos.

As atividades acontecem no Centro de Convivéncia E de Lei e na regido central da cidade
de S&o0 Paulo e sdo gratuitas e abertas a qualquer interessado, independente de sua
condicao social ou psiquica e de experiéncia artistica prévia.

O objetivo & ampliar a referéncia artistico-cultural dos participantes bem como oferecer o
contato com artistas e fazedores de cultura realizando producbées de forma colaborativa,
afirmando a experiéncia cultural que cada um traz.



Os trabalhos envolvem exibi¢des de filmes, debates, aulas técnicas, filmagens,
fotografia, intervengdes urbanas, performances, edicao e finalizacao de filmes, divulgacao e
exibicdo dos materiais finalizados. Além disso realizamos saidas culturais pelo territério
visando ampliar a circulacdo e a apropriacdo da cidade pelos conviventes, bem como
afirmando diferentes modos de estar presentes nos espacos publicos.

3.4.1 Oficinas e Saidas Culturais

Realizamos diversas saidas culturais, entre elas idas ao teatro, parques, atos, como a
Marcha da Maconha, seminarios entre outras. Além disso foram realizadas oficinas
artisticas-culturais, entre elas: oficina de xilogravura, oficina de DJ, plantdo de cultura digital,
oficina de agricultura urbana em parceria com o teatro Mugunza e a oficina de radio
comunitaria em parceria com a radio Cantareira.

Durante este periodo, também em parceria com o Ponto de Cultura, foram realizadas trés
ocupacgdes artisticas-culturais com a exibicdo do resultado de nossas oficinas (duas no
Largo do Paissandu e uma no Largo do Sao Francisco). Nestas ocupagdes aproveitamos
para realizar aconselhamento e encaminhamentos necessarios, bem como a distribuicao de
insumos.

3.5 Agoes de Campo

O trabalho de campo tem como objetivo central constituir-se enquanto uma oferta de
prevengao, cuidado e reducéo de riscos e danos em contextos de uso de drogas. Para tal, a
equipe de redutores de danos acessam pessoas que fazem uso de drogas e/ou em situagao
de vulnerabilidades nas cenas de uso, buscando a constituicao de vinculos, distribuicao de
informacdes, insumos e estratégias de reducao de riscos e danos e encaminhamentos para
a rede de servicos intersetorial. Através do estabelecimento de relagdes de confianga, em
que é possivel oferecer escuta qualificada, o didlogo entre equipe e populagdo alvo
possibilita a reflexdo e o fortalecimento da no¢ao de autocuidado e autonomia.

O E de Lei realizou 120 visitas a campo no ano de 2017. Por conta da constancia em nossa
presenca nos territérios acessados, a constituicdo de vinculos aprofundados com escuta
qualificada possibilitou 0 acompanhamento longitudinal de muitas pessoas ao longo do ano.
Este premissa da Redugdo de Danos é fundamental para construir, sempre em conjunto
com o outro, novas possibilidades e perspectivas de vida.

Em 2017, conseguimos ampliar a forte de agcdes de campo para outros territorios para além
da Cracolandia. Realizamos campo no Glicério e Parque Dom Pedro, locais caracterizados
por caréncias sociais, que diferentemente da Luz, ndo apresentam uma grande quantidade
de servigos para populagio de rua.

3.6 Material de comunicagao

Com intuito de comunicar o trabalho do E de Lei de maneira efetiva, e atingindo os usuarios
de drogas, foi criada uma nova série de folders informativos sobre drogas. Neste projeto
optou-se por confeccionar folders com as drogas mais consumidas na populagao-chave
(alcool, maconha, crack-cocaina). O intuito foi divulgar uma mensagem que conseguisse
ultrapassar a desconfianga e medo, por isso a preocupagao em incluir os usuarios em todas



as fases do desenvolvimento do insumo. Dessa forma, foram realizados grupos
focais no espago do Cha de Lirio com o objetivo de buscar maiores informacdes
sobre os usos e costumes das substancias, e validar informagdes que ja eram de
conhecimento da equipe. As consultas foram importantes para pensar as nuances dos
materiais e seus impactos na populacdo-chave, trocando determinadas expressdes e
linguagens mais técnicas por uma linguagem mais informal. O processo de co-construgao é
fundamental e em certa medida garante o acesso e o uso por parte dos usuarios.

Cabe ressaltar que, apds discussdes em equipe, foi considerado importante unir a cocaina
e o crack em um so folder. Esta estratégia visa diminuir o preconceito e os estigmas sociais
que recaem sobre o crack a pessoa que dele faz uso; e trazer o esclarecimento para as
pessoas de que se trata da mesma substancia, destacando também as diferengcas nos
modos de produzir, usar € de como se dao seus efeitos.

Os folders também foram impressos dada a condicdo de inacessibilidade de nossa
populagdo com as novas ferramentas de comunicagdo, como as midias sociais, aplicativos
de mensagem, site e até mesmo o computador (grande parte da populagao-chave sao
analfabetos digitais).

3.7 Insumos

Historicamente, o Centro de Convivéncia E de Lei é reconhecido pela criagdo e distribuicdo
de insumos para as populagdes-chave com quem trabalha, os insumos sdo materiais
pensados e desenvolvidos para prevencao e promogao de saude, que oferecem ganhos
concretos frente aos riscos epidemioldgicos associados as praticas sexuais e ao uso de
substancias. Ou seja, tém como objetivo prevenir a transmissdao de doencas -
principalmente Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs), HIV/AIDS, Hepatites Virais e
Tuberculose - e estimular a producao do cuidado de si, reduzindo riscos e danos.

E possivel observar através desta experiéncia no trabalho com Reduc&o de Danos que o
insumo é uma ferramenta potente para iniciar conversas sobre autocuidado. Ao serem
entregues, cada insumo demanda também a oferta de orientagcdes acerca de seu uso e de
seus beneficios para a saude e a qualidade de vida.

Em 2017, foram distribuidas 6.420 piteiras, 5.925 manteigas de cacau e 3.392
preservativos.

3.7.1 Kit Sniff

Da mesma maneira que o material de comunicagao, foram realizadas consultas com os
nossos conviventes e outros usuarios acerca do kit sniff. As modificacbes foram feitas a
partir das sugestdes dos usuarios, a fim de garantir o uso do insumo e, consequentemente,
a saude e os direitos dos usuarios.

O kit é constituido de: material espelhado (superficie), cartdo para esticar a cocaina ou
outra substancia para ser inalada, bloco de cartdes menores e maleaveis que, enrolados se
transformam em canudos descartaveis, material informativo sobre prevencédo e cuidado, e
preservativos.



3.7.2 Preservativos masculinos/femininos/gel lubrificante

Em 2017, foi mantida a distribuicdo de preservativos masculinos, femininos e gel lubrificante
tanto na sede como no campo.

E sabida a baixa adesdo ao uso dos preservativos por parte dos usuarios de drogas.
Diversos estudos apontam que o meio principal para a contragdo do HIV provém das
relacbes sexuais desprotegidas, o que torna a distribuicdo de preservativos crucial, ao
mesmo tempo que desafiador. Muitas vezes, em campo, era observada a rejeicao e
dificuldade de distribuicao de preservativos. Muitos usuarios relatam ndo ter uma ‘vida
sexual ativa’. Na tentativa de compreender e contra-argumentar a importadncia do
preservativo, muitas vezes é necessario sermos repetitivos em nossa atuacido. Para os
usuarios que mencionam nao usar os preservativos de forma deliberada, temos frisado a
importancia de outros métodos preventivos dentro do cardapio da prevengdo combinada,
como a PEP (Profilaxia P6s-Exposicéo) e agora a PREP (Profilaxia Pré-Exposi¢cao ao HIV).
Sentimos que na Luz, a distribuicdo de preservativo € menor se comparada ao Glicério e
Parque Dom Pedro, talvez pela proximidade do SAE Campos Eliseos (Servico de
Assisténcia Especializada) e a disponibilidade de preservativos 4. E comum muitos
usuarios nao ver sentido em se proteger das ISTs (infeccbes sexualmente transmissiveis)
por argumentar que ja estdo muito mal e que de nada adianta o uso do preservativo e/ ou
qualquer outra forma de cuidado. Frente a casos de desesperanca e fatalismo, tentamos ser
compreensivos e procurar produzir movimentos de vida, uma tarefa dificil.

3.7.3 Manteiga de Cacau e Piteira

A manteiga de cacau diminui rachaduras nos labios causadas pelo uso de substéncias
fumadas, em especial o crack no cachimbo, pela desidratagao e frio; além de possuir fator
de protecao solar. Ela foi pensada e produzida em tamanho pequeno, pois em experiéncia
anterior, a equipe notou que é um material facil de se perder nas ruas. Sendo menor, cada
pessoa recebe algumas unidades, o que também propicia que o material ndo seja
compartilhado. Em conjunto com as piteiras de silicone, incentivam o uso individual de
crack, diminuindo as chances de contaminagao de Tuberculose e HCV.

O uso repetido de crack e a alta temperatura do cachimbo podem causar feridas e
queimaduras no labio, lingua, dedos, faciltando a transmissdo de HCV no
compartilhamento dos cachimbos. A distribuicado de piteiras de silicone proporciona uma
estratégia efetiva no engajamento dos usuarios de drogas em seu cuidado.

A piteira é produzida em dois tamanhos diferentes, que visam adaptar-se aos diversos
tamanhos de bocais dos cachimbos que, em geral, sdo produzidos pelas proprias pessoas.
Para este insumo, a orientagao é de que o proprio cachimbo nao seja compartilhado. Com a
pratica, foi possivel observar que nem sempre ter seu préprio cachimbo é algo comum nas
cenas de uso, mas as piteiras, por serem pequenas, tém mais chances de serem utilizadas
de maneira individual, podendo ser colocadas antes e retiradas apés o uso. Cabe ressaltar
que trata-se de uma tecnologia extremamente barata; sdo distribuidas em pequenas
quantidades para cada um, para que possam trocar com frequéncia.

A distribuicdo dos insumos em si revelou a poténcia de tal estratégia para o fortalecimento
de vinculos que, por sua vez, ampliam a possibilidade de acompanhamentos longitudinais e
integrais; bem como a construgéo de projetos de cuidado mais duradouros, menos pontuais
e imediatistas. Muitas pessoas identificam a equipe do E de Lei como “aquela que distribui



as piteiras e manteigas de cacau”, indicando a eficacia da estratégia para
aproximacao e tornando a organizagao uma referéncia dentre a diversidade de
atores que compdem os territorios.

4. Articulagao de rede e contexto politico

Além da construcdo de vinculos com as pessoas dos territdrios, E de Lei buscou também
se articular com outros atores que compdem a oferta de escuta, cuidado e atividades nas
cenas de uso. Dentre eles, destacam-se alguns servicos publicos pensados para
acompanhamento integral da populagdo: Centro de Acolhida; servigos vinculados ao
Programa De Bracos Abertos (Tenda, Hotéis, Servigo Especializado de Abordagem Social,
Consultério na Rua, etc.), Centro de Atencéo Psicossocial; Programa Municipal de Reducao
de Danos; Servigo de Atendimento Especializado IST/AIDS; Centro de Referéncia de
Alcool, Tabaco e outras Drogas vinculado ao Programa Recomeco; Servico de Atendimento
Mével de Urgéncia etc.

O E de Lei se aproximou também de outras organizacdes, coletivos e instituicdes religiosas
que também marcam presenca, principalmente no territério da Luz: Projeto Quixote, Casa
Espirita, Pastoral do Povo de Rua, Companhia Mungunza de Teatro, Companhia Pessoal
do Faroeste, Igreja Mundial, Lab Cidade (Laboratério Espago Publico e Direito a Cidade),
CEFRAN (Centro Franciscano de Luta contra a AIDS) efc.

Ao longo de 2017, a mudanga de governo municipal trouxe impactos significativos para a
dinAmica do territério da Luz. As noticias apresentavam o fim do Programa De Bracos
Abertos, implementado na gestdo anterior, e o inicio do novo Programa Redengdo. Em
paralelo a questdo dos programas, a Prefeitura fez declaragbes sobre um novo projeto
urbanistico para a regido, que previa a retirada da populagdo em situacado de rua, bem
como a desapropriagéo de imodveis para a construgao de edificios comerciais - 0 que gerou
incertezas e instabilidades para quem vive e quem trabalha no territério. Identificamos que
houve um aumento e intensificagdo nas ag¢des policiais, o que revelava o carater higienista
e opressor do tal projeto “Nova Luz”. Nao houve dialogo intersetorial ou com a populagao
local, ou seja, tais condutas se deram exclusivamente no ambito da Secretaria de
Seguranga Urbana, o que culminou em muita violéncia e violagdes de direitos.

Os trabalhadores e parceiros do territério presenciaram, a cada nova agao policial, o
desmantelamento da qualidade das relacbes da populagcdo da Luz - a tensdo entre a
populagdo em situagdo de rua e alguns moradores do bairro aumentou; os processos de
construcdo de vinculos com usuarios dos servigos foram postos em cheque, dificultando,
portanto o acesso a ofertas de cuidado e aos seus direitos de modo geral; o aumento da
inseguranga e do adoecimento por parte dos trabalhadores, raramente notificados, que dira
consultados acerca de tais intervencdes no territério; entre outras consequéncias
desastrosas. As pessoas feridas pela violéncia policial, entre elas menores de idade e
mulheres gravidas, tornavam-se novas demandas para 0s servigos, 0 que revela o carater
contraproducente. Além disso, houve também um aumento no uso de substancias, relatado
pelas pessoas acompanhadas pela organizagao.

Foi possivel participar e presenciar processos de resisténcia e luta por direitos muito
potentes e que estimulavam ainda mais a integracao entre os atores que se fazem
presentes na Luz - pessoas em situacdo de rua e/ou que faz uso de drogas; trabalhadores
da rede intersetorial, moradores da regiao, coletivos, e outras institui¢cdes.



Desde o inicio do ano de 2017, diferentes instituicbes acompanharam - e ainda
acompanham - as agdes que ocorrem na regiao central de Sao Paulo, geridas pelo
Prefeito Joao Déria. Apds a acdo em conjunto do governo estadual e municipal no dia 21 de
maio de 2017, a tentativa de realizar internacbes compulsorias, a desapropriagao arbitraria
de moradias - uma das demolicées foi feita em prédio com pessoas dentro; entre outras
violagdes.

Verificou-se a necessidade de instituir um grupo para acompanhar e fiscalizar as ag¢des
realizadas no territorio, inspecionar os equipamentos que atendem as pessoas usuarias de
substancias e solicitar a participagdo nos espacgos de construgdo da politica municipal de
alcool e outras drogas do governo municipal. Esse grupo foi constituido por diferentes
conselhos de classe profissional (CREMESP, COREN, CRP, COMASS); Conselho
Municipal de Politicas sobre Drogas e Alcool (composto por ABRAMD, PBPD, Instituto
Sedes Sapientiae, E de Lei); Conselho Estadual de Defesa dos Direitos da Pessoa
Humana; Ministério Publico e Defensoria Publica.

Esta acdo demonstrou a riqueza de se pensar e incidir sobre a proposi¢céo de politicas
publicas de saude que, realizada através das diversas parcerias que foram estabelecidas a
partir das mudancgas propostas pela nova gestdo municipal.

Identificamos, ainda, ao longo do ano, a poténcia de outras agdes que se deram no territério
da Luz, a partir dos esforgos de diversos atores e que se constituiram enquanto acdes de
articulacédo de rede que traziam vida e enriqueciam o cotidiano dos presentes. Para o
desenvolvimento de tais atividades, foi fundamental a participagédo de algum agente de
reducdo de danos em espacos de articulacdo, como por exemplo, reunides do Coletivo Sem
Ternos, do Férum Aberto Mundaréu da Luz, entre outros.

Tais agbes se constituiram como momentos de pausa do cotidiano, em que o lazer e a
cultura se faziam presentes através da oferta de oficinas de arte, com mdusica, futebol,
xadrez, pirofagia, fantasias, microfone aberto etc. Essas atividades demonstraram que, a
partir de estimulos diferentes, diferentes vivéncias sdo possiveis. Entre elas, destacam-se:

e “Blocolandia” (Carnaval):




e “Arraia na Craco”:

e Foérum Aberto Mundaréu da Luz:

4.1 Conselho Municipal de Politicas de Alcool e Drogas da cidade de Sao Paulo

Em janeiro de 2017, o E de Lei ocupou a presidéncia do Conselho Municipal de
Politicas de Alcool e Drogas da cidade de S&o Paulo (COMUDA.)

A mudanca nos poderes executivo (prefeitura) e legislativo (vereadora) da cidade
impactou fortemente as diretrizes do programa municipal de alcool e drogas, pois
anunciaram mudancas sem participagdo social, sem propostas concretas e sem
consulta ao COMUDA, que visa formular e supervisionar como politicas publicas
relacionadas ao tema.

Apesar das adversidades, como o aumento da repressao no cenario de uso da regido




da Luz (Cracolandia), a desarticulagdo da coordenagéo executiva do Programa de
Bracos Abertos, a falta de dialogo e a estigmatizacdo das organizagdes da
sociedade civil, No segundo semestre de 2017, o COMUDA ¢é uma legitimidade,
principalmente em fungao do trabalho da sociedade civil organizada e da ampliagéo
da diversidade de membros atuantes em parceria com o conselho. Também por isso,
o poder executivo retorna uma participacao das atividades do municipio a partir do
esfor¢o do novo coordenador do Programa Redengao, o psiquiatra Arthur Guerra.

A participacdo de E de Lei na presidéncia do COMUDA também resultou em uma
mobilizagao conjunta para as inspec¢des ocorridas nos Hospitais Psiquiatrico

Em 2017, o E de Lei realizou diversas atividades em conjunto com o COMUDA,
como:

e Audiéncia Publica Comissao Extraordinaria sobre Direitos Humanos da
Camara Municipal

A'situacao vivenc_:iada
na racolandia

Reunido Extraordinaria Comissao de
Direitos Humanos

CONVIDADOS E CONVIDADAS:
PI!I]ILHIJ

PROMOTOR EDUARDO FERREIRA VALERIO
PROMOTOR EDUARDO DIAS DE SOUZA FERREIRA

DEFENSOR RAFAEL LESSAVIETRA DE SA MENEZES

CONSELHO REGIONAL DE PSICOLOGIA
PRESIDENTE ARISTEU BERTELLI

CONSELHO MUI‘!ICJPAIL,IJ‘E PDLjTl'[%AS SfIIE,IJ_HDBAS E ALCOOL

uniFese |

PROFESSOR DARTIU XAVIER — PSIQUIATRA E PROFESSOR DA UNIFESP
CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE SAQ PAULD
PRESIDENTE MAURO GOMES ARANHA DE LIMA'

I CENTRO DE CONVIVENCIA E DE LEI
ANDRE CONTRUCCTI

PLATAFORMA BRASILEIRA DE POLITICAS DE DROGAS
CRISTIANO MARONNA'

I]fFEl'iSUR PUBLICO CARLOS WEISS — NUCLEO DE DIREITOS HUMANOS DA DEFENSORIA PUBLICA
L DO ESTADO DE SAO PAULO

DRAUZIO VARELLA — MEDICO ONCOLOGISTA, CIENTISTA E ESCRITOR

MARIA NAZARETH CUPERTING — PRESIDENTE DO CONSELHO ESTADUAL DGS DIREITOS DA
[ PESSOA HUMANA — CONDEPE

L ALDERON COSTA, 0UVIDOR GERAL DA DEFENSORIA DO ESTADO DE SAQ PAULO,
! DR. DAVID EVERSON UIP — SECRETARIO ESTADUAL DE SAUDE
_. DR.MAGINO ALVES BARBOSA FILHO — SECRETARIO DO ESTADD DE SEGURANCA PUBLICA

e Articulagdo e mobilizagdo da "Vigilia Ecuménica pela Dignidade Humana"
- maio de 2017

Camara Municipal

~




e Participagdo na fiscalizagao organizada pelo Conselho Nacional de DH na
regidao da Luz apds agdes das forgas de seguranca em 21/05/2017, que
resultou em documento de recomendagao entregue na reunido ordinaria
do Comuda pelo vereador Leonardo Pinho, representante da CNDH,;

e Participagdo na comissao de entidades e conselhos que organizaram as
inspegcdes nos hospitais psiquiatricos concordaram com o Programa
Redencgao entre os meses de junho e julho / 2017;

e Organizacdo do evento de lancamento do relatério "Estamos assistindo:
Avaliagdo Conjunta dos Hospitais Psiquiatricos do Programa Redengao",
com coletiva de imprensa exclusiva e participacdo da prefeitura. A
atividade resultou na proposicdo de um Termo de Ajustamento de
Conduta (TAC) que é prontamente aceito pelo municipio;

LANCAMENTO DO RELATORIO:

"ESTAMOS DE OLHO: AVALIACAO
CONJUNTA DOS HOSPITAIS
PSIQUIATRICOS DO PROJETO
REDENCAO"

Data: terga-feira, 29/08/2017
Hordério: 15h - 17h

Cobertura ao vivo pela pagina Crack: Reduzir Danos
www.facebook.com/CrackReduzirDanos/

e Contribuicao técnica da construgcao do Termo de Ajustamento de Conduta
(TAC) proposto pelo Ministério Publico no "Programa Redencgao";



e Acompanhamento de todas as atividades do Subcomité de Politicas de
Drogas do Conselho da Cidade estabelecido em junho/2017 e
mobilizacao/participacao nas reunidbes do subcomité de discussdo do
Programa Redengéao na Camara Municipal;

e FElaboracdo de nota técnica sobre a Politica Municipal de Drogas de Séao
Paulo: Programa Redencéao

e Participagdo na “Conferéncia sobre Reforma das Politicas de Drogas” -
Atlanta / 2017

e Intercambio com programas de drogas na cidade de Nova York (outubro /
2017);

e Participacdo em 5 reunides convocadas pelo Ministério Publico para o
didlogo com o Poder Executivo e outras organizagdes da sociedade civil
para encaminhamentos sobre politicas municipais de drogas - 16/03/2017,
31/03/2017 e 08/02/2017; e 2 para discussao e contribuicdo técnica da
construcdo de um Termo de Ajustamento de Conduta (TAC) que foi aceito
pelo Executivo Municipal;

e Ministério Publico que se reune com Juizado da Infancia e Juventude nas
inspecdes em estabelecimentos comerciais que vendem bebidas
alcoodlicas dezembro / 2017;

e Mobilizac&o e participacdo na reunido do subcomité de politica de drogas
para discutir o Programa de Redengédo na Camara (videos) (recorte no
final do relatorio)

REUNIAC DA SUBCOMISSADO DE

DROGAS DA
CAMARA
MUNICIPAL
DE SAO PAULO

30 DE NOVEMBRO




e Reunido Ordinaria para apresentacao dos resultados do POT (Programa
de Operacdo do Trabalho) com a ADESAF; e Reunidao Ordinaria
abordando resultados do programa municipal de prevengdo com
participacdo da Secretaria Municipal de Educacdo (documentos
apresentados nessa reuniao).

e Participagdo do seminario ADESAF, que langou publicagdo com
resultados do Programa de Geragao de Trabalho no Programa Armas
Abertas

4.2 Férum Intersetorial de Drogas e Direitos Humanos

O E de Lei, por meio do projeto “Cuidado na rua: Acdes de promogdo e prevencido de
vigildncia em saude”, vinculado a Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da
Saude, foi responsavel pela articulacao, fortalecimento e divulgagdo do Férum Intersetorial
de Drogas e Direitos Humanos (FIDDH), composto por diferentes pessoas, organizacoes,
coletivos e servicos interessados nos temas e, principalmente, que neles atuam
diretamente.

Este € um espaco de discussdo de estratégias de cuidado e de debate politico, que o E de
Lei ajudou a criar em 2012, acompanha desde entdo, e que em 2017 pode fortalecer, ja
que o projeto tinha como objetivo promover agdes de mapeamento e articulacdo da rede de
servicos que tem como publico alvo usuarios de substancias psicoativas e que estdo em
situacao de vulnerabilidade social e que atuam na regido central do municipio de Sado Paulo.

Durante o periodo avaliado, o FIDDH contou com 170 participacdes ao longo dos 12
encontros, envolvendo 83 pessoas de 23 instituigdes, mais a sociedade civil. Muitos
participantes n&o informaram as instituicdes que gerem seus contratos de trabalho; logo,
esse numero nao reflete a totalidade de entidades que em alguma medida se envolveram
nos trabalhos realizados.

A fim de manter publicizado todo o contelido gerado nos encontros do FIDDH e desta
maneira viabilizar um dispositivo de comunicagdo que consolide a rede articulada nestes
encontros, foi criado um blog, onde constam todos os registros relativos as trocas ocorridas
no férum e que podem ser acessados através do link: https://fiddhsp.wordpress.com.

Foi mantida e fortalecida a dinamica de publicagbes via grupo do facebook -
https://www.facebook.com/groups/fisddhsp/ - e criada uma pagina criar e divulgar os
eventos e noticias - https://www.facebook.com/fiddhsp/.

Também foi desenvolvido um logotipo do FIDDH como estratégia para fortalecer o trabalho
de divulgagao e engajamento dos participantes.



https://www.facebook.com/fiddhsp/

5. Nucleo de Ensino e Pesquisa

Incidir nas praticas e formas de cuidado dos usuarios de substancias psicoativas por
meio da producdo e multiplicagdo do conhecimento sobre a redugdo de danos e as
questdes sobre drogas.

5.1 Capacitacoes
O E de Lei realizou 8 formagdes ao longo de 2017. Foram elas:

e Formacdo em abordagem social, a¢des de prevengdo, reinsercdo social e
atendimento aos individuos em situacdo de uso abusivo/dependéncia de crack e
outras substancias psicoativas para equipes do SEAS(Servigo especializado de
abordagem social) MODALIDADE IV.

Total de participantes na formacéo 150 pessoas.

e Oficinas de trocas de experiéncias em Drogas e Redugéo de Danos para equipes do
SEAS Macro Sul.

Total de participantes na formacao 15 pessoas.

e Oficinas de trocas de experiéncias em Drogas e Redug¢ao de Danos para equipe do
SEAS Vila Maria

Total de participantes na formacgao 15 pessoas.

e Supervisao para equipe do SEAS 4 LAPA.
Total de participantes na supervisdo 10 pessoas.

e Supervisio para equipe do SEAS 4 CIDADE TIRADENTES.
Total de participantes na formacgao 10 pessoas.

e Capacitacdo e supervisao técnica para servicos da rede que atendam usuarios de
drogas. Compartilhar conhecimento e reflexdes acerca da teoria e pratica de
Reducao de Danos com equipes de Consultério na Rua que atuam no centro de Sao
Paulo e atendam usuérios de drogas em contextos de vulnerabilidades.

Total de participantes na formacgao 130 pessoas.

e Ciclo (In)Formativo.

Total de participantes na formacéo 48 pessoas.



e Oficinas de formagao em drogas e reducao de danos para as equipe CAPS II, CAPS
AD Ill, CAPS | e Unidade de Acolhimento Adulta do municipio de Taubaté.

Total de participantes na formacgao 40 pessoas.

6. Balango e consideragées finais

Em 2017 a “Cracolandia” tornou-se um territério ainda mais marcado pela
instabilidade e pela inseguranga, o que muito provavelmente também ocorre em outras
cenas de uso e regides periféricas da cidade e do pais. Tais agbes também se
caracterizaram pela vigilancia constante da regido da Luz - com cémeras, drones e a
presenca ostensiva da policia 24 horas por dia, criando uma atmosfera de medo,
desconfianga e tensio, ndo apenas sentida pelas pessoas do “fluxo”, mas também por toda
a comunidade da “Cracolandia”, moradores, frequentadores e trabalhadores.

Observamos que diversos lagos de cuidado e acompanhamentos individuais se
esgargaram, bem como escutamos de muitas pessoas que houve uma intensificagdo no uso
de crack, alcool e outras drogas, devido ao clima de tensdo constante. Alguns usuarios
relataram a dificuldade em manter a higiene pessoal, uma vez que tinham medo de sair do
“fluxo”, por considerarem que, fora de 14, se tornariam alvos faceis, seja pelo medo de uma
nova acdo policial. Nas idas a campo, verificamos que circular para fora de onde estava a
grande concentracdo de pessoas ja parecia justificar abordagens policiais exageradas e a
ordem de se manterem concentradas - mais uma vez violando o direito constitucional de ir e
vir. Além disso, também presenciamos a policia impedindo doag¢des de roupas e alimentos.

A violéncia excessiva e desproporcional as pessoas em situagao de vulnerabilidades, aliada
aos ataques direcionados as demais intervencbes sobre o territério, perpetuaram o
desgaste de lagos constituidos ao longo do tempo e com muito cuidado e respeito aos
corpos. Este ciclo de desconfianga atinge outras instituicbes publicas e as formulagdes e
implementacgdes de suas politicas, gerando sentimentos de descrenca que podem afastar
Ou mesmo suscitar ataques aos servigos publicos intersetoriais.



6.1 Atencao a populagdo em situagao de rua e/ou que faz uso de drogas e o
desafio da intersetorialidade

Apesar de notério o aumento do investimento em e da presenca de equipamentos publicos -
bem como de outras iniciativas, vinculadas a organizag¢des da sociedade civil, religiosas ou
coletivos autdbnomos - na regidao da “Cracolandia”, ainda observa-se grandes dificuldades
de tais servicos serem acessados pela populagdo em situagdo de rua. O fluxo de
atendimentos, que envolve desde horario de funcionamento até condi¢des para que seja
realizado (portar documento, senhas e filas, etc.) parece nado colaborar para a vinculagao
das pessoas em situagao de vulnerabilidades extremas.

Identificamos que ha necessidade de implementacio de politicas publicas que reduzam as
barreiras e garantam o acesso a saude, através, por exemplo, de programas de prevencao
as ISTs/HIV/Aids que sejam sensiveis as necessidades e especificidades das diferentes
populacdes e seus contextos. Quanto mais extrema a situacéo de vulnerabilidades, como é
0 caso das pessoas em situacao de rua, que faz uso de substancias, trabalhadores(as) do
sexo, etc., mais sdo demandadas dos servigos publicos a compreenséo sobre os contextos
de vida, e a reflexdo e implementacgéo de ofertas que sejam compativeis para a prevencgao e
producao de autocuidado e saude.

Através das trocas realizadas no trabalho de campo, observamos que as pessoas do “fluxo”
tém muita dificuldade em comunicar-se com os servigos, por desconfianga e medo de se
assumirem enquanto usuarios(as) de drogas, ja que vivemos numa sociedade que
criminaliza determinados usos, promovendo estigmatizacdo e moralizacdo dos corpos.
Identificamos também que muitas vezes a linguagem utilizada nos servigos publicos séo de
dificil acesso e compreensao, por serem informag¢des demasiadamente técnicas e distantes
de seus referenciais culturais, o que parece dificultar processos de educacdo em saude e
outros direitos.

Ressaltamos a importancia de se pensar numa rede plural que consiga dar conta da
complexidade dos problemas enfrentados pelas populagdes e que consiga funcionar de
modo articulado, ja que a grande maioria de suas necessidades jamais serao atendidas por
um unico tipo de servico.

6.2 Pessoas vivendo com HIV e que fazem uso de drogas

A partir de uma analise do contexto no qual atuamos e de dados produzidos a partir de
pesquisas, concluimos que pessoas que fazem uso de drogas (PVHIV) estdo mais
vulneraveis para HIV, Hepatite C (HCV) e Tuberculose (TB), o que quer dizer que, estas
pessoas serdao atingidas de maneira desproporcional por tais infecgdes ou por alguma
combinagcdo entre as trés. Durante o desenvolvimento do projeto, testemunhamos as
dificuldades das PVHIV (e também HCV e TB), em sua grande maioria com histérico de uso
de alguma(s) substancia(s), em aderir e manter a Terapia Antirretroviral (TARV).

Para pensar as ofertas em saude no contexto da rua, esbarramos recorrentemente nas
vulnerabilidades vividas por esta populagdo e, no caso das pessoas que vivem com HIV,
HCV e TB, nao ¢é diferente. Ha4 uma necessidade imperiosa de pensarmos
intersetorialmente e considerarmos outras experiéncias ao redor do mundo, que tém
pensado e proposto, por exemplo, programas de moradia social com critérios bem
definidos, que garantam alimentagao, condigbes minimas de higiene, que tornem possivel,
portanto, manter uma rotina de cuidado e adesao aos medicamentos.



6.3 Consideragoées finais

A perspectiva da Reducdo de Danos é compativel com o contexto em que atuamos,
apostando na producao de saude e qualidade de vida através de principios e diretrizes
alinhados também com os Direitos Humanos, a saber: construgdo de vinculos; integralidade
do olhar langado a pessoa que faz uso de drogas; intersetorialidade frente a multiplicidade
de vulnerabilidades; respeito a trajetéria de vida e escolhas, construgdo; sempre em
conjunto com o outro, de insumos e estratégias para redugcdo de riscos e danos;
pragmatismo ao apresentar resultados; multiplicacdo de saberes e praticas, também através
da Educacdo entre pares; desenvolvimento de autonomia, cidadania e reinsercéo social;
entre outros.



