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RESUMO

Esta dissertacdo possui como objetivo geral compreender o processo de
implantacdo de um programa de prevencgdo ao uso de drogas a partir do
desafio de articulacéo intersetorial. Buscou mapear os servicos publicos
€ recursos comunitarios intersetoriais que fazem parte do territorio;
avaliar a percepcao dos pais sobre o programa de prevencao escolar ao
uso abusivo de drogas; identificar a percepcdo dos profissionais da
educacdo e da Equipe de Salde da Familia sobre as possibilidades e
limites de articulacao intersetorial em relagdo ao Programa de prevengédo
as drogas; avaliar o processo de articulacdo entre os profissionais da
salde e da escola na realizacdo de atividades com os familiares dos
educandos que participaram da oficina de pais e identificar a percepgéo
dos gestores sobre o Programa de prevencdo escolar ao uso abusivo de
drogas e as articulagdes necessérias para sua implantacdo. A pesquisa
caracterizou-se como qualitativa do tipo descritiva e exploratdria. Para
coletar os dados foram realizadas vinte e duas entrevistas
semiestruturadas e dois grupos focais com pessoas que participaram do
programa de prevencdo ao uso de drogas. O programa de prevencdo ao
uso de drogas Unplugged / #Tamojunto foi avaliado como positivo por
todos o0s entrevistados gestores, coordenador, multiplicadores,
profissionais da salde e educacdo e pais. Compreende-se que ele
possibilitou o desenvolvimento de vinculos entre os profissionais da
salde e educacdo, pais e profissionais, alunos e profissionais, entre os
préprios alunos e entre os pais e filhos. Em relagdo aos profissionais da
salde e educacdo, o programa contribuiu para o empoderamento,
capacitacdo e fortalecimento da intersetorialidade entre a escola e
Unidade Basica de Salde. A intersetorialidade foi avaliada pelos
profissionais de salde e educacdo como uma estratégia para
potencializar o cuidado a populagdo. No entanto, para sua
materializacdo algumas dificuldades foram encontradas como: demanda
de trabalho excessiva, falta de profissionais, falta de receptividade de
um setor para o outro, pessoalidade das relacGes, organizagdo e tempo
de cada setor diferentes, falta de colaboracdo da gestéo, e dificuldade em
concretizar a comunicagao.

Palavras-chave: Prevencdo. Drogas. Intersetorialidade. Escola. Unidade
Bésica de Saude.



ABSTRACT

This dissertation aimed to understand the deployment process of a
Program for the prevention of drug use, from the challenge of
intersectoral actions. Sought to map the public services and intersectoral
community resources that are part of the territory; assess the parent
perception about the program of school prevention drug abuse; identify
the perception of education professionals and the Family Health Team
on the possibilities and limits of intersectoral articulation in relation to
the Program for drug prevention; asses the articulation process between
the health professionals and the school in carrying out activities with
family members of students who participated in the workshop for
parents and identify the perception of the managers on the program for
the prevention of drug abuse in the school and the necessary
articulations for its implementation. The research was characterized as
qualitative of the descriptive and exploratory type. To collect the data
twenty-two semi-structured interviews were conducted and two focal
groups with people participating in the Program for the prevention of
drug use. The Program Unplugged / #Tamojunto was evaluated as
positive by all interviewed, managers, coordinator, multipliers, health
and education professionals and parents. It is understood that he has
allowed the development of links between the health and education
professionals, parents and professionals, students and professionals,
between the students themselves and between parents and children. In
relation to health and education professionals, the program has
contributed to the empowerment, training and strengthening of
intersectoral collaboration between the school and the Basic Unit of
Health. The intersectionality was evaluated by health professionals and
education as a strategy to enhance the care to the population. However,
for its materialization some difficulties were found, such as: demand
excessive working, lack of staff and lack of responsiveness of a sector to
the other, personal relations, different organization and time of each
organization, lack of cooperation of the management and difficulties in
concretizing the communication.

Keywords: Prevention. Drugs. Intersectoriality. School. Basic Unit of
Health.



LISTA DE FIGURAS

Figura 1 - Configuragdo das formas e mudancas do territorio .............. 50
Figura 2 - Modelo bioecoldgiCo ........ccvvvriieiiiiiiee e 56
Figura 3 - Avaliagdo de implantago..........c.ccovrveriiiiieiineincescs 91

Figura 4 - Interseccdo entre satde € eduCaGa0 ..........cvrvrvrervereriiieneanes 126



LISTA DE QUADROS

Quadro 1 — Leis brasileiras SObre drogas ........ccocevereceresenereeesesennnns 18
Quadro 2 — Pensamento do paradigma moderno x o paradigma

CONEEMPOTANEO ...ttt sttt bbbt sae et naenens 30
Quadro 3 — Comparagdo de modelos estruturais de governo................ 34
Quadro 4 — Dispositivos COMUNITAIIOS..........cceeveveiiiiecie e 48
Quadro 5 — Fatores de prote¢do e risco ao uso de drogas ...........c......... 58
Quadro 6 — Pais entrevistados ............cccvevveieiiieeie e 65
Quadro 7 — Profissionais da salde entrevistados ............cccccceveveernennenn 65
Quadro 8 — Profissionais da educagdo entrevistados.............cc.coceevrune. 65
Quadro 9 — Gestores entreVistados. .........cccveieeeereiesieeie e 66
Quadro 10 — Multiplicadores entrevistados ..........ccoeevrevrerereeesesennnn. 66
Quadro 11 — Subcapitulo, categoria e subcategoria.........ccocevvecvrvriennnn 70

Quadro 12 — Paradigmas intersetorial x multissetorial ....................... 132



LISTA DE SIGLAS

APP - Associagdo de Pais e Professores

CAPS - Centro de Atencéo Psicossocial

CEBRID - Centro Brasileiro de Informacdes sobre Drogas Psicotropicas
CESUSC - Complexo de Ensino Superior de Santa Catarina
COMCAP - Companhia de Melhoramentos para a Capital

CRAS - Centro de Referéncia da Assisténcia Social

CREAS - Centro de Referéncia Especializado da Assisténcia Social
CNS - Conselho Nacional em Sautde

DETRAN - Departamento Estadual de Transito

ECA - Estatuto da Crianca e Adolescente

EJA - Educacéo de Jovens e Adultos

EUA - Estados Unidos da América

EUDAP - European Drug Addiction Prevention Trial

FUNCAB - Fundo de Prevencédo e de Combate as Drogas de Abuso
IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

IDH - indice de Desenvolvimento Humano

LDB - Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo

MEC - Ministério da Educacéo

MS - Ministério da Salde

NASF - Ndcleo de Apoio a Salde da Familia

OMS - Organizacdo Mundial da Salde

ONG - Organizacdo Nao Governamental

ONU - Organizacéo das Nac6es Unidas

OPAS - Organizacao Panamericana de Salide

PAIF - Protecdo e Atendimento Integral a Familia

PROERD - Programa Educacional de Resisténcia as Drogas

PSE - Programa de Salde na Escola

PsiClin - Nucleo de Pesquisas em Psicologia Clinica

RAPS - Rede de Atencéo Psicossocial

RAS - Rede de Atencdo a Salide

SENAD - Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas

SISNAD - Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas
SPE - Saude e prevencao nas Escolas

SUAS - Sistema Unico de Assisténcia Social

SUPERA - Sistema para deteccdo do uso abusivo e dependéncia de
substancias psicoativas: encaminhamento, intervencgdo breve, reinsergdo
social e acompanhamento

SUS - Sistema Unico de Satde

UBS - Unidade Basica de Saude



UFSC - Universidade Federal de Santa Catarina
UNIFESP - Universidade Federal de Sao Paulo
UNODOC - Escritdrio das Nac¢Ges Unidas sobre Drogas e Crimes



SUMARIO

LINTRODUGAO ..ottt 14
1.1 PROBLEMATICA ..ot 15
1.2 DISCURSOS DA LITERATURA CIENTIFICA .....c.cooovveeereee, 21
2 OBIETIVOS ..ottt 27
2.1 OBJIETIVO GERAL.....ccoctiiiitcct ettt 27
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS ..o, 27
3 FUNDAMENTAGAO TEORICA.......ccooririieeieeseeise oo, 28
3.1 AINTERSETORIALIDADE.........cccctsiiiieireiseei e 33
3.2 AREDE DE ATENCAO ......cooovoeeeeeeeeeeeeee e, 37
3.3 SERVICOS PUBLICOS COMUNITARIOS DE ATENGAO

AOS USUARIOS DE DROGAS .....cooviveeeeieeieeseeeesesersseserissessennanes 40
3.3.1SAUAE ...t e 40
3.3.2 ASSIStENCIA SOCIAL........cciivieiiiieciecccece e 42
3. 3.3 EAUCAGED ....veeeeteie et e 44
3.3.4 Seguranca PUDIICA .......cc.oeriieeree e 46
3.3.5 Conselho comunitario/Associagdo de moradores ............c....... 47
34 TERRITORIO ....coooviiiccieie e 49
3.5 PREVENCAO AO USO DE DROGAS..........cc.oeveeererererereerenins 57
A METODO ...ttt 61
4.1 PROGRAMA DE PREVENCAO ESCOLAR AO USO DE
CRACK, ALCOOL E OUTRAS DROGAS .......o.everereeeeereresresrereerenns 61
4.2 TIPO DE PESQUISA ..ottt 63
4.3 PARTICIPANTES ..ottt 64
4.4 EQUIPAMENTOS E MATERIAIS .......coiiiiieeeeeee, 66
4.5 SITUACAO E AMBIENTE ... 66
4.6 INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS........cccoceiniirrne. 66
4.7 PROCEDIMENTOS ..ottt 67
4.7.1 Selecd0 doS PartiCiPaANtES .........ccccvvvivreeresinse e 67
4.7.2 Contato com 0S PartiCipantes ........c.cevvererievinsieereseseereese e 67
4.7.3 Coleta dos registros de dados .........cccovererivrivnieeresesieereseneenns 69
4.7.4 Organizacao, tratamento e analise dos dados...............cccenee. 69
5 APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS .......cccovvererenanns 73
5.1 PROCESSO DE CONSTRUCAO DE UMA POLITICA

PUBLICA . .....cooeeeteeeeee et 73
5.1.1 Processo de formulacéo do programa de prevengao

AS OGBS .. eveveieeete ettt e te et be s be st et e st et et e et e te st et reetesre st s 74
5.1.2 Pactuac0es para a implantacdo do programa de prevencéo

A0 USO A& AIrOQgaS......ccueiveeeieiiesie ettt sne e 86

5.2 PERCEPCOES SOBRE O PROGRAMA DE PREVENCAO



ADO USO DE DROGAS ..ottt 99

5.2.1 Inclusdo dos profissionais no programa de prevengao ........... 99
5.2.2 Implantacéo do programa de prevenGao .........ccoceeevvveereernne 104
5.2.3 Avaliacéo do programa de prevenGao ...........ccoeevereeerereereenns 111

5.3 PERCEPQOES SOBRE A ARTICU LAQAO INTERSETORIAL
PARA O PROGRAMA DE PREVENQAO AO USO DE DROGAS 121
5.3.1 Territorio enquanto protagonista da intersetorialidade:
percepcdes dos gestores, coordenador regional de avaliacao,

multiplicadores e articuladores do PSE .............ccccooveviiiiiiieieens 123
5.3.2 Intersetorialidade enquanto amplia¢do do cuidado.............. 127
5.3.3 Facilidades e dificuldades da articulag@o...........c.c.cccceeernne. 128
5.3.4 Instrumentos para promover e favorecer

a intersetorialidade ........c.cccocvveveiiiiiiee s 141
5.3.5 Resultados encontrados a partir da articulagéo
INEEISELOriAl......cooviiiiciccce e 144
5.4 OFICINA DE PAIS: PERCEPCOES SOBRE A

ARTICULACAO INTERSETORIAL .......oovvrreererreeieeeseeereresneen, 146
5.4.1 O processo de planejamento e realizagdo das

OTICINAS. ...ttt 147
5.4.2 A articulacdo com demais setores para realizacdo da

oficina de pais: 0 que s80 ages INtersetoriaisS?........cccvvvvivererieienns 155
54.3 Dificuldades da relagéo escola-
IS, .ttt e b et nre e e 157
5.4.4 As percepcBes dos profissionais e gestores sobre a oficina

OB PAIS...c.ee ettt et nre s 161
5.4.5 As facilidades e dificuldades encontradas para o
desenvolvimento da oficina de PaisS........c.cceecerivvierieeieniesinsieeresniees 166
5.4.6 Estratégias dos profissionais para o desenvolvimento da
OFICING & PAIS ...evvieeeee e 170
5.4.7 Percepc0es dos pais sobre as atividades do programa de
Prevencao a0 USO de ArOgaS.......cccvvvreerueriereeeesiesesseeseeseessesseeseeseens 172
6 CONSIDERACOES FINAIS. .....ooovevereeeeeeeeeeeeeee e 185
REFERENCIAS. ..ot veeeeeeeeeetes st 190
APENDICES. ..ottt 202
APENDICE A — Lista de desCritores.........cocouevrrvereernrernrerresreonne. 203
APENDICE B — Estratégias de buSCa ...........c..ccccevvvveveriirsrsneneen. 210
APENDICE C — Quadro da revisdo de literatura...........c.ccco........ 216
APENDICE D - Roteiro para entrevista semiestruturada -
profissionais da escola e da salde...........cccccevvverieiniieniesesee e 218

APENDICE E - Roteiro para entrevista semiestruturada —
gestores da educagao € SAUAE .........ccecevevieeieeieseseesese e 219



APENDICE F - Roteiro para entrevista — pais participantes do

] o] =1 (o USRS 220
APENDICE G - Roteiro para entrevista semiestruturada
—UNPIUGGEA...ceiiiee s 221
APENDICE H — Termo de consentimento livre e esclarecido —
BIEFEVISTA......viviciicic ettt be e e sbesre s 222
APENDICE | — Termo de consentimento para fotografias,

VIABOS € GraVAGOES. ....c.eveveireiirieit sttt 224

APENDICE J — Termo de consentimento livre e esclarecido —
grupo fOCAl ....cvecviiiiiiccc e 226



14

1 INTRODUCAO

Esta dissertacdo estd vinculada ao Mestrado Profissional em
Saude Mental e Atencdo Psicossocial do Programa de P6s-Graduagdo
em Saude Mental e Atencdo Psicossocial da Universidade Federal de
Santa Catarina (UFSC) e ao Ndcleo de pesquisa em Psicologia Clinica
pertencente ao Departamento de Psicologia da referida universidade. Tal
nicleo de pesquisa possui atualmente um macroprojeto de pesquisa
sobre Prevencdo Escolar ao uso abusivo de crack, alcool e outras drogas
no municipio de Florianépolis/SC.

Esta dissertagdo implica na avaliagdo de um programa de
prevencao ao uso de drogas no ambiente escolar de ensino fundamental.
Na fase inicial do programa foi realizado um levantamento da realidade
escolar e de seu entorno, com a finalidade de direcionar as a¢Oes para as
necessidades da populagdo escolar. Nesse levantamento foram
observados e identificados os seguintes itens: indicadores escolares
especificos de cada escola participante, indicadores sociais, econdmicos
da comunidade do entorno, indicadores de salde da comunidade do
entorno (descrigdo dos servigos de salde, equipes de Saude da Familia e
Nicleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) na comunidade),
levantamento de instituigdes, Organizagtes Nao Governamentais (ONG)
e redes comunitarias do entorno para possiveis parcerias e indicadores
de fatores de risco e protecdo em cada ambiente escolar.

Dessa forma, a presente dissertagdo, intitulada “Processo de
implantacdo de um programa de prevencdo ao uso de drogas: o desafio
da articulagdo de uma rede intersetorial” vai ao encontro do “Programa
de prevencdo escolar ao uso abusivo de crack, alcool e outras drogas:
planejamento, implementagio e avaliagdo”, a medida que busca avaliar
essa iniciativa governamental.

Destarte, esta dissertacdo apresenta-se em seis capitulos da
seguinte forma; introducdo, contendo o tema da pesquisa, problematica
e revisdo de literatura. No segundo capitulo sdo expostos 0s objetivos da
pesquisa, subdivididos em objetivos geral e especificos. No capitulo
seguinte o leitor encontra a fundamentacao teorica, que se subdivide em
cinco subcapitulos, sdo eles: 1) intersetorialidade, 2) redes de atengéo, 3)
servigos publicos comunitarios de atencdo aos usuarios de drogas, 4)
territrio, 5) prevencdo ao uso de drogas. Este capitulo,
transversalmente, versa sobre o marco tedrico, qual seja, a teoria da
complexidade. No quarto capitulo aborda-se 0 método da pesquisa com
informacdes acerca do tipo de pesquisa, delineamento, participantes da
pesquisa, local para a coleta de dados, instrumento de coleta de dados,
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analise dos dados, entre outros. A apresentacdo e analise dos dados
encontram-se no capitulo cinco, que se divide em quatro subcapitulos,
sdo eles: 1) Processo de construcdo de uma politica publica, 2)
PercepcOes sobre o programa de prevencdo ao uso de drogas, 3)
Intersetorialidade e 4) Oficina de pais. Por Gltimo, apresentam-se as
consideragdes finais.

1.1 PROBLEMATICA

Este capitulo aborda marcos sobre o fenémeno das drogas que se
destacaram ao longo da histéria. Neles pode-se perceber a influéncia
econbmica e da Igreja sobre a construgdo social desse fenGmeno.
Apresentam-se também as alteracBes de valores sociais referentes as
drogas, desde os primeiros registros histdricos até a contemporaneidade.
Para finalizar o capitulo apresentam-se algumas legislagdes e politicas
publicas sobre drogas vigentes no Brasil e, com isso, a pergunta de
pesquisa.

No ano 4.000 a.C. tem-se o inicio da escrita e, assim, 0s
primeiros registros da utilizacdo de plantas como a papoula ou
dormideira (Papver sommiferum L). Tal registro foi definido como
pertencente aos sumérios. Ha registros também do uso da Cannabis
sativa na China ha 8.000 anos a.C. Na Bolivia foram utilizados pelos
Incas arbustos e folhas de coca, substancia que estava presente em
rituais e era utilizada para aliviar o esfor¢o fisico e mental nas altas
altitudes (AVELINO, 2009). O consumo de drogas foi, durante muito
tempo, instrumento para ter contato com entidades divinas, funcionando
como ligagdo entre a realidade conhecida e a vida prometida
(ESCOHATADO, 2004).

Platdo, Socrates e Aristoteles descobriram e apresentaram leis e
principios reguladores da natureza, trazendo, dessa forma, explicagdes
cientificas sobre as plantas, seus efeitos e curas. Assim, crencas que
existiam sobre substincias sobrenaturais foram descartadas. Tais
substancias eram utilizadas na Grécia para medicamentos e em rituais,
ndo se configurando como um problema de ordem social, visto que
estavam inseridas de maneira cultural nessa civilizacdo (AVELINO,
2009). Hipdcrates e Galeno definiram que droga era toda substancia que
teria a capacidade de vencer o corpo humano e que somente a dose
poderia distinguir se a substancia fazia bem ou mal. Logo, o importante
era a medida e administracdo da dose, da pureza da substancia e das
razdes para sua utilizacdo (ESCOHATADO, 2004).
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Os primeiros registros que se tem de formas de extrair o 6pio da
papoula dormideira sdo dos romanos. Nessa mesma época, 0s chineses
pesquisavam plantas que “fazem voar” e produziam preparados para
efeitos energéticos, sedativos e euforizantes (NUNES; JOLLUSKIN,
2007).

Com o Cristianismo, no inicio da ldade Média, os efeitos das
drogas nos rituais, enquanto medicamentos, eram considerados como
heresia e praticas de bruxaria. Inimeras pessoas foram perseguidas por
inquisidores (AVELINO, 2009).

Perante tais evidéncias, 0 uso de drogas diferentes
do alcool castiga-se com tortura e pena capital,
tanto se for religioso como se for simplesmente
lidico. Ao mesmo tempo, as drogas ndo Ssdo
COrpos precisos, mas uma coisa entre aspiragao
infame e certa pomada. [...]; isto permitia ser
gueimado vivo por guardar uma pomada para
luxagdes, sempre gque a pessoa parecesse suspeita
ou tivesse inimigos; igualmente possivel era que,
noutro domicilio, a presenca de pomadas muito
psicoativas fosse considerada inocente. Mas
elaborar plantas e beberagens parecia as
autoridades  aproximar-se  demasiado  da
abominacdo, e punha em perigo o seu relato dos
factos; a saber, que o mundo — castigado por Deus
— estava cheio de bruxas com poderes
sobrenaturais devido a sua alianga com Satanas
(ESCOHOTADO, 2004, p. 50).

O mercantilismo expansionista e 0s descobrimentos conduziram
mudangcas sociais, culturais e econdmicas, pois se abriram as portas para
novos costumes e produtos como o cha, tabaco, Opio, espécies
botanicas, entre outros. Tal comércio chamou atencdo do rei de
Portugal, que iniciou a producdo das substancias com fins lucrativos
(NUNES; JOLLUSKIN, 2007).

O advento do Renascimento, que se inspirou na Antiguidade
Classica, trouxe da cultura greco-romana valores para a nova realidade
urbana e comercial. Com o retorno de valores pagdos as drogas, estas
voltaram a ser utilizadas como substancias terapéuticas, passando a ser
aplicada, principalmente, por médicos e boticarios europeus. Neste
momento da historia, ha relato de aumento significativo do uso de
bebidas alcodlicas. Para ndo ocorrerem mais perseguicGes da Igreja
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Catolica houve, paulatinamente, um rompimento da relacdo
farmacoldgica e magica das substancias (ESCOHATADO, 2004).

Sobre o processo de transformacdo das drogas em produtos
comerciais e sua comercializacdo em larga escala, houve, entre 1839 a
1842, consideravel conflito entre Inglaterra e China conhecido como
Guerra do Opio. O 6pio produzido na India era vendido aos
comerciantes chineses que pagavam em prata pelo produto. Com a prata,
a India adquiria os produtos da Europa, sobretudo da Inglaterra. Em
1793, o imperador proibiu a importacdo, comércio e plantacdo do 6pio
na China. A noticia do blogueio do épio fez com que a Inglaterra
enviasse 16 navios com canhdes, 28 navios de transporte e 4 mil
soldados a China (AVELINO, 2009).

Ap6s a Revolucdo Industrial, o alcool foi utilizado
abundantemente pelo proletariado a fim de silenciar trabalhadores
descontentes com as condigdes de trabalho impostas pelas necessidades
de producéo da época (NUNES; JOLLUSKIN, 2007).

Em 1860, movido por questBes cientificas foi, pela primeira vez,
sintetizada a cocaina. A partir dela, Freud publicou seu primeiro ensaio
g, como consequéncia, o aumento da prescricdo da cocaina para
tratamento de ansiedade e depressdo. “A cocaina acabou por se tornar
uma moda, entrando na composicdo de certas bebidas, usadas num
primeiro momento como tdnicos”. Um desses tonicos foi publicitado
pelo Papa Ledo XIlI, o que definiu a ndo persequicdo de substancias
pela Igreja Catdlica. Assim, ao final do século XIX ha grande uso
populacional de cocaina, Opio, especialmente por pessoas mais
abastadas e cultas da sociedade (NUNES; JOLLUSKIN, 2007, p. 235).

A morfina foi utilizada indiscriminadamente em diversas guerras
nos feridos, provocando graves dependéncias nessas pessoas. A heroina
se apresentou no mercado como uma substancia cinco vezes mais
potente do que a morfina (NUNES; JOLLUSKIN, 2007).

Durante o século XIX, houve aumento de estudos pelas
substancias quimicas como estimulantes e analgésicos, proporcionando
algumas solucdes para problemas de salde. Neste momento histérico
ndo ha problemas politicos, sociais e juridicos relativos as drogas, no
entanto, inicia-se uma movimentacdo contraria as  drogas,
principalmente pela sociedade norte-americana devido as consequéncias
do uso de algumas drogas que provocam alteracdo de comportamento.

As diferentes drogas associam-se agora a grupos
definidos por classe social, religido ou raca; as
primeiras vozes de alarme sobre o épio coincidem
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com a corrup¢do infantil atribuida aos chineses, o
anatema da cocaina com ultrajes sexuais dos
negros, a condenacao da marijuana com a irrupgdo
de mexicanos, € o propésito de abolir o alcool
com imoralidades de judeus e irlandeses. Todos
estes grupos representam o ‘infiel’ — por pagao,
por papista ou por verdugo de Cristo -, e todos se
caracterizam por uma ‘inferioridade’, tanto moral
como econdmica. Outras drogas psicoativas
supertoxicas — como os barbitlricos — ndo chegam
a vincular-se a marginais e imigrantes, e carecerdo
de estigma para o reformador moral
(ESCOHOTADO, 2004, p. 50, grifos do autor).

A ideologia proibicionista atravessou fronteiras através das
conferéncias internacionais que se seguiram & Convengdo de Xangai em
1909. Essa convencdo apresentou um ideal que perdurou todo o século
XX, qual seja, a limitagdo do comércio das drogas somente a fins
médicos. Em 1911, patrocinada pelos Estados Unidos da América
(EUA), ocorreu na Holanda a Conferéncia Internacional do Opio. A
partir dela se elaborou um documento com as diretrizes para que 0S
Estados signatarios proibissem em seus territérios o uso de opidides e
cocaina. Em 1946, a Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU)
estabeleceu a Comissao de Narcdticos e, em 1961, realizou a Convengéo
Unica sobre Entorpecentes e apresentou um documento internacional de
intencdes proibicionistas. Nele consta que a toxicomania ¢ um mal para
as pessoas e um perigo social e econdmico (UNODC, 2013).

No Brasil, no governo militar do presidente Ernesto Geisel,
estabeleceu-se a Lei n° 6.368/1976. Essa lei, atualmente revogada,
dispunha sobre medidas de prevencdo e repressao ao trafico ilicito e uso
indevido de substancias entorpecentes ou que determinem dependéncia
fisica e psiquica (BRASIL, 1976). Nessa época, as politicas de
enfrentamento as drogas eram de cunho repressivo e reducéo da oferta,
enviando para a prisdo traficantes e usuarios de drogas. Tal politica
permaneceu no Brasil por muito tempo e ainda possui reflexo da
referida lei e organizacdo. Algumas principais leis brasileiras sdo
apresentadas no quadro 1 a seguir:

Quadro 1 - Leis brasileiras sobre drogas (continua)
Lei Ano Assunto
Decreto-lei de 7 de dez. Codigo penal
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Lei
n° 2.848

Lei n°6.368
— revogada

Lei n®7.560

Lei n°8.764

Lei n°9.804

Decreto n°
3696
revogado
Lei n°®
11.343

Decreto n°
5.912

Decreto n°
6117

Ano
de 1940

de 21 de out.
de 1976

de 19 de dez.
de 1986

de 20 de dez.
de 1993

de 30 de jun.
de 1999

de 21 de dez.
de 2000

de 23 de ago.
de 2006

de 27 de set.
de 2006

de 22 de
maio de 2007

(continuagdo)
Assunto

Dispde sobre medidas de prevencéo e
repressdo ao trafico ilicito e uso
indevido de substancias entorpecentes
ou que determinem dependéncia fisica
ou psiquica, e da outras providéncias

Cria o Fundo de Prevencdo e de
Combate as Drogas de Abuso
(FUNCAB)

Cria a Secretaria Nacional de
Entorpecentes e

altera a redacdo dos arts. 2° e 5° da Lei
n° 7.560/86

Altera, em seu art. 2°, a redacdo dos

arts. 2° e 5° da Lei n°® 7.560/86

Dispde sobre o Sistema Nacional
antidrogas e da outras providéncias

Institui o Sistema Nacional de
Politicas Publicas sobre Drogas
(SISNAD); prescreve medidas para
prevencdo do uso indevido, atengdo e
reinsercdo social de usudrios e
dependentes de drogas; estabelece
normas para repressdo a produgdo nao
autorizada e ao tréfico ilicito de
drogas; define crimes e da outras
providéncias

Regulamenta a Lei n°® 11.343, de 23 de
agosto de 2006, que trata das politicas
publicas sobre drogas e da institui¢do
do SISNAD, e da outras providéncias

Aprova a Politica Nacional sobre o
Alcool, dispde sobre as medidas para
reducdo do uso indevido de alcool e
sua associacdo com a violéncia e
criminalidade, e d4 outras
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(conclusao)

Lei Ano Assunto
providéncias.
Lein° de 19 de jun. | Disp0e sobre as restrices ao uso e a
11.705 de 2008 propaganda de produtos fumigeros,

bebidas alcodlicas, medicamentos,
terapias e defensivos agricolas

Fonte: Elaborag8o da autora (2013).

Embora se tenha varios marcos histdricos com as politicas sobre
drogas no Brasil, salienta-se o lancamento da Politica para Atencdo
Integral a Usuarios de Alcool e Outras Drogas, no ano de 2003, do
Ministério da Satde (MS). Tal politica ndo combate o uso de drogas ou
propde “tratamentos” inspirados em modelos de exclusdo ou separagdo
do usuario com o seu convivio social, além de ser contra a qualquer
estratégia que reforce para a populacdo que todo usuario ou traficante é
marginal e perigoso para a sociedade. Para 0 MS, a dependéncia de
drogas é um transtorno heterogénico, multifatorial, pois afeta as pessoas
de diferentes maneiras, por razdes diferentes, em diferentes contextos e
circunstancias. Logo, as questdes das drogas ndo podem ser percebidas
de forma linear e unicausal (BRASIL, 2003).

A proposta da Politica para Atencdo Integral aos usuarios de
drogas chama-se transversalizacdo, ou seja, possibilitar as contribuicdes
clinicas especificas de cada servico e profissional para cada pessoa, cada
vivéncia e historia de vida.

Parece que ai reside o grande desafio: instaurar
em todos os campos da salde publica uma atitude
que, a0 mesmo tempo, garanta as especificidades
acumuladas ao longo do tempo em cada nucleo de
saber e, para além disso, consiga fazer atravessar
tais saberes uns sobre os outros, de modo a
construir novos olhares, novos dispositivos de
intervencdo (BRASIL, 2003, p. 9).

Séo diretrizes dessa politica a intersetorialidade e atencdo integral
que se dividem em prevencdo, promocdo e protecdo da saude de
consumidores de alcool e outras drogas, modelos de atencdo e redes
assistenciais, controle de entorpecentes e substancias que produzem
dependéncia fisica ou psiquica. Nesta dissertacdo serdo estudadas a
intersetorialidade e a prevencdo ao uso de drogas a partir de um
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programa de prevencdo ao uso de drogas. Dessa forma, pergunta-se:
como ocorre 0 processo de implantacdo de um programa de prevencao
ao uso de drogas a partir da articulagdo intersetorial?

1.2 DISCURSOS DA LITERATURA CIENTIFICA

Para obter estudos que subsidiassem esta pesquisa foi feita uma
revisdo de literatura, que consiste em busca, armazenamento e
processamento dos dados mediante levantamento das publicagGes
existentes sobre o tema. Para realizar a revisao de literatura, perguntou-
se: como ocorre 0 processo de articulagdo de uma rede intersetorial
comunitaria em relagdo & implantagéo de programa de prevencao ao uso
abusivo de drogas em escolas. Para responder a pergunta de revisdo
foram utilizadas duas bases de dados, sdo elas: Scielo e Lilacs.

As palavras-chave utilizadas foram: rede intersetorial,
intersetorialidade, comunidade, territorio, drogas, maconha; e 0s
descritores (Apéndice A) foram: servicos de salide comunitaria, servigos
comunitarios de salde mental, servigos de emergéncia psiquidtrica,
servigos de salde, pesquisa sobre servicos de salde, servicos de salde
mental, servigos de assisténcia social, integracdo comunitaria, area de
atuacdo profissional, drogas ilicitas, usudrios de drogas, cannabis,
cocaina, crack, alcoolismo, analgésicos opioides, alucinégenos,
solventes. As estratégias de busca estdo disponiveis no Apéndice B.

Os critérios de inclusdo foram estudos que discutissem sobre
préticas/acdes dos servicos em relagdo as drogas; articulagdo entre os
dispositivos assistenciais; artigos, teses ou dissertagdes.

Os critérios de exclusdo foram artigos que ndo desenvolveram
seus estudos sobre a articulacdo entre 0s servicos; ndo dissertassem
sobre drogas; estudos com mais de 10 anos de publicacdo e estudos que
ndo contemplassem o escopo da pesquisa.

O processo de coleta dos dados deu-se da seguinte forma: a partir
do conjunto de palavras-chaves e descritores foram encontrados 2.335
artigos. Em seguida, foi realizada a leitura dos titulos de todos os
artigos, totalizando 122 artigos. Apoés, foram lidos os resumos desses
artigos e selecionados 32 artigos. Destes, foram descartados 24 artigos,
pois sua data de publicacdo era anterior a 10 anos. Assim, totalizaram-se
oito artigos (Apéndice C) que obedeciam aos critérios de inclusdo e
exclusdo. Desse modo, dos 2.335 artigos encontrados, somente 8 foram
utilizados devido a existéncia de palavras-chaves e descritores que ndo
se propunham a pesquisar 0 processo de articulagdo de uma rede
intersetorial comunitaria em relacdo a implantacdo de programa de
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prevencdo ao uso abusivo de drogas em escolas e também pela maneira
pela qual a pesquisadora realizou a revisdo, excluindo os artigos com
mais de dez anos de publicagdo somente ao final da pesquisa e ndo ao
longo da mesma.

Os artigos, teses e dissertacbes foram lidos e destacaram-se
trechos que contemplam a presente pesquisa. A partir dos trechos
selecionados e da pergunta de pesquisa realizou-se a categorizagdo,
ficando estabelecidas quatro categorias, quais sejam: participagdo
comunitaria na politica de salde mental, &lcool e outras drogas;
dificuldades da pratica assistencial em rede no fendmeno das drogas;
desafios da pratica assistencial em rede no fenémeno das drogas e
intersetorialidade e o fendmeno das drogas.

Participagdo comunitaria na politica de saude mental, alcool e
outras drogas

O estudo de Costa et al. (2013, p. 326) traz a importancia da
relacdo do sistema de salde, setores estratégicos e de diferentes grupos
sociais na identificacdo, formulacdo e implementacdo de acdes
assistenciais. Portanto, ele propde que a prépria comunidade decida
sobre sua salde.

A participagdo comunitaria pode constituir eixos
para a producdo de salde e a prevengdo do uso de
alcool e outras drogas, pois as caracteristicas
ecologicas, culturais e socioecondmicas da
comunidade na qual se pretende intervir passam a
ser melhor visualizadas, configurando formas
mais efetivas (COSTA et al., 2013, p. 326).

Dificuldades da pratica assistencial em rede no fendmeno das
drogas

As pesquisas de Costa et al. (2013), Goncalves (2009),
Albuquerque (2008), Dimenstein (2009) e Schneider (2010) afirmam
que existem inGmeras dificuldades assistenciais na atencdo as pessoas
que fazem uso de drogas. Costa et al. (2013) explica que algumas dessas
dificuldades sdo falta de recursos humanos, financeiros e de
infraestrutura, e uma das consequéncias é a impossibilidade de
integralidade e intersetorialidade, além de limitar as agdes assistenciais.
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Complementando a pesquisa de Costa et al. (2013), Albuquerque
(2008) identificou algumas dificuldades no contexto macro e micro,
como: falta de compreensdo pelos profissionais do que seja
integralidade, quais sdo e o0 que significam os principios do Sistema
Unico de Satde (SUS), falta de conhecimento técnico para atender a
pessoa com dependéncia das drogas, por vezes a equipe ndo considera a
pessoa como sujeito de direitos, contribuindo para a dependéncia e
marginalidade.

A articulacdo entre os servicos de saude, como o Centro de
Atengdo Psicossocial (CAPS) e a Unidade Bésica de Saude (UBS),
também se apresentou precaria e ndo ha clareza dos profissionais de
salde sobre o Apoio Matricial, contribuindo para a resisténcia da equipe
para utilizar essa ferramenta. Outra dificuldade é uma forte demanda de
salde mental ndo acolhida na UBS, visto que os profissionais ndo se
sentem preparados para tal acdo (DIMENSTEIN, 2009).

Sabemos que a grande maioria das pessoas que
vivem muitos anos confinados em hospitais
psiquiatricos tem comprometimentos importantes
em termos de suas habilidades e de seu transito
fora do ambiente hospitalar. Eles precisam
enfrentar a absoluta falta de uma rede de
equipamentos sociais — estatais, comunitarios e
familiares — que sirva de base de apoio e local de
acolhimento, diversdo e encontro para que ndo
figquem confinados dentro de instituicbes ou
mesmo na familia e circulem nas cidades. [...] Em
outras palavras, ha problemas que ultrapassam o
campo da satde mental e do proprio SUS e dizem
respeito a faléncia das politicas pablicas de bem-
estar social através das quais se disponibilizariam
aos cidaddos acesso a bens e servigos
considerados direitos de todos (DIMENSTEIN,
2009, p. 6).

Dimenstein (2009, p. 4) também afirma que as “infindaveis filas
de espera, a ndo concessdo de alta de algumas pessoas dos hospitais,
longa permanéncia das pessoas no CAPS é conseqiiéncia de uma falta
de rede de suporte”. Assim, o usuario de saude mental acaba somente
utilizando dispositivos especificos de salde mental, superlotando-os,
pois ndo ha alternativa responsavel por moradia, trabalho, educacao.
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As propostas de ampliacdo da rede tém se concentrado somente
no aumento do nimero de CAPS, e eles tém sido implantados sem a
devida problematizacéo, contribuindo para a manutencdo da ldgica
ambulatorial, para as filas de espera, falta de profissionais qualificados e
sem articulagcdo com o territorio.

Outra dificuldade é apresentada por Gongalves (2009) que, em
seu artigo, informa sobre o despreparo conceitual e pratico dos
trabalhadores de diversos setores como da salde, educagdo, justica,
seguranca, comunidade e familia. Corroborando Gongalves (2009),
Schneider (2010) apresenta concepgfes e crengas dos profissionais de
salde sobre o fendmeno das drogas. Em seu estudo, a autora informa
que dezenove, entre 0s vinte servicos pesquisados, consideram a
dependéncia quimica como um fendmeno biopsicossocial. Quanto a
dimensdo “psico”, destacou-se, entre 0s pesquisados, a culpabilizagdo
do usuério relativa ao seu problema de dependéncia; tal perspectiva
baseou-se em uma concepcdo  determinista, moralista e
psicopatologizante do fendmeno. Em relagdo ao fendmeno “social”, a
maioria dos participantes citou o contexto social como uma variavel
fundamental na dependéncia, no entanto, geralmente relacionando as
questdes da personalidade. Por Ultimo, a percepcdo do fendmeno
“biolégico” pelos profissionais vai ao encontro das duas anteriores, pois
afirmaram que ha determinantes genéticos, organicos e neuroquimicos.
Dessa forma, a autora concluiu que a visdo biopsicossocial dos
participantes da pesquisa esta relacionada a culpabilizacéo e vitimizacao
do usuério de drogas.

Desafios da pratica assistencial em rede no fendmeno das drogas

Costa et al. (2013), Schneider (2010), Gongalves (2009),
Albuquerque (2008), Dimenstein (2009) e Alves (2009) afirmam que ha
diversos desafios para a implementacdo da pratica assistencial em rede.
Dentre eles, a légica que orienta as acGes em salde é fruto de um
processo socio-histérico com inimeras reformulacdes, sendo recente a
introducdo do conceito de promocdo de salde e prevencao de doencas e
agravos tanto para os profissionais quanto para a populagdo (COSTA et
al., 2013).

O tema da dependéncia de drogas €, portanto,
atravessado por polémicas e desafios teéricos e
epistemoldgicos ocasionados pelas indmeras
contradi¢fes que por ele perpassam, bem como
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pela complexidade de inter-relagbes nele
envolvidas  (sociais, psicoldgicas, politicas,
organicas, etc.), dificultando a delimitagdo do
fendbmeno, se comparar com a &rea da saude que
utiliza pardmetros mais propriamente organicos
(SCHNEIDER, 2010, p. 688).

Assim, para Albuquerque (2008) ainda ha necessidade de estudos
e pesquisas na &rea de alcool e outras drogas, pois mesmo com o
crescimento da Politica Nacional de Saide Mental e da implantacéo de
servigos, tais acBes ainda sdo insuficientes. E necessario também
fomentar redes de valorizacdo do trabalho e do trabalhador
(DIMENSTEIN, 2009). Possibilitar inclusive o aumento do
conhecimento sobre as drogas pelos profissionais e sociedade em geral
(GOLCALVES, 2009). Dessa forma, existe ainda necessidade de
repensar e avancar na historia das politicas publicas brasileiras de
drogas, centrando na aten¢do comunitaria e na construgcdo de redes
intersetoriais (ALVES, 2009).

Intersetorialidade e o fendmeno das drogas

Costa et al. (2013), Sampaio, Hermeto e Carneiro (2009),
Albugquerque (2008) e Dimenstein (2009) trazem em suas pesquisas a
necessidade da intersetorialidade frente as questdes das drogas. Costa et
al. (2013, p. 329) destaca que a questdo do uso das drogas é
multidimensional, ndo podendo ser resolvida somente por um setor
isolado. Para esse autor, as “articulacGes intersetoriais € a atuacdo
multiprofissional sdo imprescindiveis para incidir sobre o0s
determinantes sociais do processo de uso de alcool e outras drogas e
promover saude”. Corroborando Costa et al. (2013), Sampaio, Hermeto
e Carneiro (2009) afirmam a necessidade de profissionais de campos
distintos, como da saude, educacéo, justica, policia e servico social,
organizarem-se para responder ao fendbmeno das drogas.

O trabalho intersetorial possui, dentre seus objetivos, a reinsergdo
social, melhoria da qualidade de vida dos usuarios, diminuicdo das filas
de espera, resolutividade, compartilhamento de responsabilidades.
Assim, qualquer experiéncia inovadora e criativa deve considerar a
intersetorialidade e a interdisciplinaridade. Para Albuquerque (2008),
ndo é somente a articulacdo das politicas publicas basicas como
educacdo, assisténcia social, salde, habitacdo, cultura, lazer, trabalho,
entre outras, mas sim a articulacdo “entre sujeitos de setores diversos e,
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portanto, de saberes, poderes e vontades diversos, para enfrentar
problemas complexos”. Dessa forma, a intersetorialidade ¢ uma nova
forma de trabalhar e de fazer politica para produzir efeitos mais
significativos nas diversas dimensées da popula¢do (ALBUQUERQUE,
2008, p. 179).

Para finalizar, constata-se, com esta revisdo de literatura, a
necessidade de pesquisas e producbes cientificas sobre a rede
intersetorial relativa as questes das drogas a fim de contribuir com a
prética profissional, com a efetivacéo das politicas publicas e do modelo
de atencdo em salide mental.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Compreender o processo de implantacdo de um programa de
prevencdo ao uso de drogas a partir do desafio da articulacio
intersetorial.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a)
b)

c)

d)

Mapear 0s servigos publicos e recursos comunitarios
intersetoriais que fazem parte do territério;

Avaliar a percepgdo dos pais sobre o programa de prevencao
escolar ao uso abusivo de drogas;

Identificar a percepcdo dos profissionais da educagdo e da
Equipe de Saude da Familia sobre as possibilidades e limites
de articulagdo intersetorial em relacdo ao programa de
prevencao as drogas;

Avaliar o processo de articulacdo entre os profissionais da
salde e da escola na realizacdo de atividades com os
familiares dos educandos que participaram do programa de
prevencao as drogas;

Identificar a percepcdo dos gestores sobre o programa de
prevencao escolar ao uso abusivo de drogas e as articulagfes
necessarias para sua implantacao.
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3 FUNDAMENTACAO TEORICA

O termo paradigma tem sido utilizado para referir-se a forma de
ver, ser, pensar e agir no mundo, ou seja, as regras que as pessoas tém
para ver o mundo. A palavra paradigma veio do grego paradeigma, que
significa modelo, padrdo. Ele é um conjunto de regras e regulamentos
que funcionam como filtros, onde se seleciona o que se percebe ou,
mesmo, possibilita recusar ou distorcer dados que ndo combinam com as
expectativas por ele criadas. Entdo, como se tém regras e estas
influenciam nas percepg0es, acredita-se que hd um jeito certo de fazer as
coisas, sendo este o certo e a Unica forma de fazer (VASCONCELLOS,
2010).

A criacao dos paradigmas inicia-se quando algo ¢ realizado uma
primeira vez, ocorre uma repeticdo e outra até virar um padrdo. De um
padrdo emergem expectativas de que devem ser dessa forma realizadas.
E das expectativas surgem valores: é assim que as coisas sdo e sempre
devem ser. Esse processo de padrdo, expectativa e valores acaba
tornando-se comum e ndo se destaca mais, por isso virando uma
verdade. E o circulo de construgéo de sentidos.

Watzlawick, Beavin e Jackson (1973) apresentam como se
formam as premissas e teorias: primeiramente ocorre 0 contato direto
com 0 mundo e com as coisas; a partir das experiéncias e vivéncias em
lidar com esse mundo, elas adquirem significado para as pessoas. Com
base nos significados e experiéncias, inferem-se e abstraem-se algumas
regras ou principios a seguir no mundo, que serdo as premissas. Estas
premissas constituem-se as verdades, as quais compdem os paradigmas.

Salienta-se que 0 processo possui certas proposi¢des: o material
que gerou o conhecimento sdo fatos reais, mas a forma que foi
compreendida e descrita pode variar conforme o olhar e os valores de
cada um; o significado do mesmo fato pode ir alterando ao longo da
histéria. Assim, o conhecimento é provisério, incompleto, seletivo,
“limitado e definido pelas perguntas feitas a evidéncia”, mas nem por
isso considerado inveridico (THOMPSON, 1981, p. 49).

Para Vasconcelos (2010), a ciéncia moderna apresenta trés
dimensdes, sdo elas: simplista (relagdes causais linerares), estabilidade
(determinacdo, previsibilidade, reversibilidade e controlabilidade) e
objetividade (subjetividade entre parénteses). A primeira dimensao
sugere que € necessario separar o todo em partes para poder
compreendé-lo, a segunda ratifica que é possivel controlar os fendbmenos
e, por Ultimo, que é possivel conhecer 0 mundo tal como ele é, e para
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tanto, é necessario colocar a subjetividade do pesquisador entre
parénteses.

A ciéncia moderna nasceu no século XVI com a crise do
feudalismo e a partir de profundas mudangas sociais, econémicas,
politicas e culturais iniciadas pela Renascenca. Esse novo paradigma
possui como uma das premissas gque somente com a razdo pode-se
conhecer e operar os fendmenos naturais. E a partir dela que o homem
pode impor o seu dominio, para tal, rompeu com o carater divino e se
dissociou do humano (YASUI, 2006). “A razdo torna-se, assim,
condicdo fundamental de apropriacdo do objeto pelo sujeito, de sua
sujeicdo. Trata-se de uma razdo instrumentalizada pela observacéo
repetida, repertoriada, tecnificada” (LUZ, 2004, p. 52).

Neste paradigma, o laboratério é o l6cus do pesquisador, nele é
possivel controlar todas as variaveis, inclusive a subjetividade e olhar o
observador. Nele se isola, cria, controla, observa e deduzem-se
conclusdes sobre o objeto pesquisado; portanto, é garantido pelos
calculos matematicos e medicdes. Este € 0 pensamento moderno e seu
rigor de cientificidade. Logo, qualquer aspecto qualitativo ndo €
considerado como ciéncia, uma vez que conhecer significa quantificar
(YASUI, 2006).

O pesquisador moderno pretende conhecer o mundo tal qual ele
é, por conseguinte ha uma verdade e necessidade de descobri-la. Assim,
a tarefa do pesquisador é de retirar aquilo que cobre a verdade para vé-
la. Esta é uma possivel maneira de ver os fendmenos e nao,
necessariamente, precisa-se colocar um valor de certo ou errado. Ja que
a ciéncia caminha por rupturas ou revolucgdes, ou seja, nao existe uma
linearidade e continuidade da producao cientifica que leva ao progresso.
Dessa forma, pode estar se criando um paradigma social de que o que
era moderno nao tem valor ou ndo dava conta dos fendbmenos, e passa-se
a olhar a linha do tempo de forma ascendente ( A.

A ciéncia moderna teve diversos avangos, como o conhecimento
da bactéria, producdo de medicamentos, conhecimentos especificos de
cada parte do corpo humano, entre outros. No entanto, na
contemporaneidade estd ocorrendo uma mudanca de paradigma, para
além do dualismo cartesiano. A ciéncia moderna fracassou na sua
promessa de progresso e felicidade e atravessa atualmente uma crise
(YASUI, 2006). Parece que a crise social esta forcando a mudanca de
paradigma da ciéncia. Desse modo, ela repensa suas limitacGes
intrinsecas aos conceitos e métodos que até entdo ndo utilizava. A
ciéncia, por estar mudando de paradigmas, ndo deixa de ser cientifica
(VASCONCELLOS, 2010).
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[...] estamos passando por um ponto de mudanca
conceitual, mudando de paradigmas muito fortes,
saindo da ciéncia oficial, de cerca de 300 anos no
Ocidente. Estamos saindo do paradigma de
Newton e entrando no de Einstein que é quantico.
Estamos saindo do paradigma newtoniano, que
observa os fendmenos como meramente
mecanicos e entrando numa concepgao energética
do quantum, ou quanta, lidando mais com o
funcionamento das energias do universo. Agora ja
se pode verificar com métodos cientificos o que os
misticos e as grandes tradiges ja usavam como
principio (VASCONCELLOS, 2010, p. 20).

Para Vasconcellos (2010), a mudanga paradigmatica é dificil e
lenta, visto que mudar as premissas implica em colapso e caos em toda
uma estrutura de ideias. Assim, a mudanga paradigmatica s6 pode
ocorrer mediante experiéncias e vivéncias que coloquem em xeque 0
paradigma dominante. Abaixo, no quadro 2, seguem algumas mudangas
de pensamento do paradigma moderno para o0 paradigma
contemporaneo:

Quadro 2 — Pensamento do paradigma moderno x o paradigma
contemporaneo (continua)

Paradigma Moderno Paradigma Contemporaneo
Representacéo da realidade Contradicéo, indeterminacéo

Verificagdo empirica
Mecanicismo
Reversibilidade
Racionalidade
Especialidade
Sistema observado
Reducéo

Anélise

Certeza
Previsibilidade
Relages funcionais
Experimentacgao

Sistemas amplos

Fisica de processos

Lei de entropia

Acaso

Ampliacéo do foco, sistemas amplos
Teoria cientifica do observador
Complexidade

Ampliacéo do foco, reflexibilidade
Coconstrucdo da realidade
Perturbagéo

Conex0es ecossistémicas
Flutuago, incontrolabilidade
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(concluséao)

Paradigma Moderno Paradigma Contemporaneo

Quantificacdo
Estabilidade do mundo

Salto qualitativo do sistema

Instabilidade do mundo, sistemas que
funcionam longe de equilibrio.

Relagdes causais lineares Complexidade, causalidade circular
recursiva
Leis gerais Caos, crise, desordem

Verdade

Classificacéo
Objetividade
Explicagéo
Subjetividade
parénteses

Neutralidade
Simplificacéo

Multiplas verdades, construgdo da
realidade

Narrativas
Objeto em contexto
Principio dialogico
entre | Consideragdo pela subjetividade e
objetividade
Sistema observante
Padrdes interconectados

Fonte: Vasconcellos (2010, p. 72-73, com adaptagdes).

Comeca-se entdo a falar de um mundo
excessivamente complexo e acusa-se a ciéncia de
ndo dar conta de responder as novas necessidades
nele instaladas. Passa-se entdo a falar da urgéncia
de adotarem ‘novos paradigmas’, sob pena de nao
acompanharem o fluxo no terceiro milénio. E
assim, surgem indmeras novas propostas para as
diversas areas de atuagdo humana, todas elas
batizadas como ‘novos paradigmas’: novos
paradigmas em administragdo, novos paradigmas
empresarias, novos paradigmas em educacao,
paradigmas da qualidade em educacéo, paradigma
familiar-escolar, novo paradigma do
desenvolvimento sustentavel, novo paradigma
para o judiciario, novos paradigmas de nutrigdo e
certamente mais, e mais, e mais novos paradigmas
(VASCONCELLOS, 2010, p. 19, grifos do autor).

O paradigma emergente é complexo, ndo é possivel resumi-lo a
uma palavra, nem a uma lei ou a uma ideia. “A complexidade ¢ uma
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palavra-problema e ndo uma palavra-solug¢do” (MORIN, 2007, p. 7). Ela
ndo elimina a simplicidade, e integra a ordem, clareza e precisdo do
conhecimento, mas recusa 0 pensamento linear, redutor, unidirecional e
de reflexo da realidade. A proposta do pensamento complexo é dar conta
da interdisciplinaridade, aspirando, nesse sentido, o conhecimento
multidimensional. Contudo, um dos axiomas da complexidade é a
impossibilidade, dessa forma, a complexidade produz incompletude e
incerteza. Outra caracteristica da complexidade é o antagonismo das
verdades, elas sdo, além de antagdnicas, complementares (MORIN,
2007, p. 7). Para exemplificar: o pensamento de que para conhecer algo
é necessario reduzi-lo a0 méximo em contraposi¢do ao pensamento de
que para conhecer algo é necessario conhecer todas as suas dimensdes e
complexidades. Ambas sdo antagbnicas, mas complementares.

A complexidade, “a primeira vista, ¢ um fendmeno quantitativo, a
extrema quantidade de interagdes e de interferéncias entre um ndmero
muito grande de unidades” (MORIN, 2007, p. 35). Assim, ela causa
preposicdes incertas, indeterminadas e relacionadas ao caso. “Mas, a
complexidade ndo se reduz a incerteza, é a incerteza no seio de sistemas
ricamente organizados” (MORIN, 2007, p. 35, grifos do autor).

A teoria da complexidade apresenta sete principios
interdependentes e complementares (MORIN, 2002):

a) principio sisttmico ou organizacional: o todo é mais do que a

soma das partes. E impossivel conhecer o todo sem conhecer
as partes e é impossivel conhecer as partes sem conhecer o
todo;

b) principio hologréafico: o todo esta nas partes, assim como as
partes estdo no todo;

c) principio do circuito retroativo: a causa age nos efeitos e o0s
efeitos agem na causa, rompendo com o pensamento linear;

d) principio do circuito recursivo: os produtos e os efeitos sdo
produtores e causadores do que produz;

e) principio da autonomia e dependéncia: os seres humanos sdo
auto-organizadores e sua autonomia depende de energia,
organizacao e informacao;

f) principio dialégico: duas verdades mesmo antagdnicas sdo
complementares e ndo sdo contraditorias;

g) principio da reintroducdo do conhecimento em todo
conhecimento: todo conhecimento é uma desconstrucao,
construgdo e reconstrucdo.

Nesse norte, pensar sobre o fendbmeno do uso das drogas sera

sempre feito de forma incompleta, haja vista a impossibilidade de
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abarcar todas as dimensdes. E, se cada pessoa Ou Servico pensar €
possuir acfes antagbnicas, elas podem ser complementares e nao
contraditorias. Assim, cada servico tem sua forma de atuar sobre o
fendmeno das drogas e isso ndo significa estar certo ou errado, e sim
uma forma de se fazer. O antagonismo também esta presente no desejo
de algumas pessoas usuarias de drogas que a0 mesmo tempo querem e
ndo querem utilizar drogas, fazer tratamento, almejar mudangas, etc.

E esperado que os servicos que atendem as pessoas usuarias de
drogas tenham seus proprios paradigmas, mas a medida que se fala e se
pensa sobre eles é possivel que ocorram mudancas; logo, todo
conhecimento é uma desconstrugdo, construcdo e reconstrugdo. O
conhecimento é dinamico. Portanto, o que é feito, dito ou pensado
produz efeito no outro, que produz efeito neste primeiro, ndo existindo
uma linearidade.

Conforme a Politica do MS para Atencdo Integral a Usuéarios de
Alcool e Outras Drogas (2003), existe necessidade de relacdo
intersetorial para o atendimento as pessoas usuarias de drogas. A
necessidade da intersetorialidade se deve as complexidades e
possibilidade de atendimento integral as pessoas. Assim, o “todo” de
uma pessoa apresenta-se nas partes dela, ou seja, as diversas dimensfes
da pessoa podem ser observadas em uma dimensdo, mas o todo ndo
pode ser reduzido a essa dimens&o.

3.1 INTERSETORIALIDADE

O modelo atual das estruturas organizacionais governamentais
apresenta-se, em grande maioria, em formato piramidal, composto por
hierarquias, setores, areas € niveis de atencdo. Esse modelo piramidal foi
desenvolvido historicamente por grupos hegemdnicos da sociedade, que
permaneciam no cume da piramide. A ele acrescenta-se um conjunto de
praticas centralizadoras, de planejamento normativo, ocultacdo de
informacdo, burocracias excessivas, carater assistencialista e
fragmentado, o que provoca o distanciamento das pessoas e dificulta o
controle social (INOJOSA, 1998). O modelo organizacional
governamental hegeménico pode ser entendido como “uma rede de
partes interdependentes, arranjadas dentro de uma sequéncia especifica e
apoiada por pontos de resisténcia ou rigidez precisamente definidos”
(MORGAN, 1996, p. 29).

Assim, parece que a estruturacdo do governo estd inadequada
para o atendimento das demandas que a sociedade apresenta. Precisam
ocorrer mudancas de organizagdo para que 0 governo seja mais eficiente
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na realizacdo de politicas assistenciais, assumindo papel de regulador
das relacbes sociais, realizando uma intervencdo fundada na
solidariedade e no desenvolvimento social.

A andlise dos problemas da nossa época nos leva
cada vez mais a perceber que eles ndo podem ser
entendidos isoladamente. S&o problemas que
precisam ser compreendidos sistemicamente, pois
sdo interligados e interdependentes. 1sso remete
para a necessidade de reconhecermos que vivemos
em um mundo de mudanga, cuja percepcdo
demanda uma nova maneira de pensar, que
contemple a complexidade e o carater
interdependente dos problemas que nos afetam e
as geragdes futuras (CAPRA, 1997, p. 23).

A partir disso, é preciso que ocorram mudancas paradigmaticas
de a¢des governamentais que visem & inclusdo da populacdo excluida;
uma dessas mudancas inicia-se pela intersetorialidade, enquanto modelo
organizacional (INOJOSA, 1998). Intersetorialidade, no entender de
Junqueira, Inojosa e Komatsu (1997, p. 26), ¢ uma “articulacdo de
saberes e experiéncias no planejamento, realizacdo e avaliacao de agdes
para alcancar efeito sinérgico em situacdes complexas visando ao
desenvolvimento social”. Essa nova logica busca superar a
fragmentacdo das politicas e considerar as pessoas/usuarios/cidadéos de
maneira ampliada, ou seja, abarcando suas inimeras dimensGes, tanto
nas necessidades individuais como nas coletivas. Tal modelo,
juntamente com a descentralizacdo, propicia a aproximagdo entre
governo, trabalhadores e comunidade. O quadro 3 mostra a comparacgéo
de modelos estruturais de governo:

Quadro 3 - Comparacdo de modelos estruturais de governo  (continua)

Parametro Modelo Tradicional Modelo Novo
Departamentalizacdo | Secretarias por areas Secretarias por area
de conhecimento ou geografica: regides ou
intervencdo: saude, distritos

educagdo, obras,
transporte, etc.

Missdo de cada Realizar aces e Realizar aces e
secretaria servicos da servigos da
competéncia da competéncia da
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Parametro

Organizacdo do
trabalho

Modelo Tradicional

prefeitura, especificos
de sua &rea ou setor,
no &mbito do
municipio, visando a
contribuir para
melhorar as condicGes
de vida da populacéo
Equipes
especializadas para
planejar, realizar e
avaliar acOes e
servicos especificos,
com objetivos, metas
e indicadores setoriais

(conclusao)
Modelo Novo

prefeitura, visando a
promover o
desenvolvimento e a
inclusdo sociais da
populagdo da sua area
geografica

Equipes intersetoriais
para identificar
necessidades e
demandas da
populacéo, planejar,
orientar e avaliar
acles integradas, com

a definicdo de
objetivos, metas e
indicadores de
qualidade de vida.
Equipes
especializadas para
realizar servicos

Fonte: Inojosa (1998, p. 45).

A intersetorialidade tem importancia fundamental enquanto
possibilidade de se dialogar sobre as dificuldades identificadas no
territério de acdo. Em geral, as demandas que a populacdo traz sdo
intersetoriais, como, por exemplo, criancas trabalhando no trafico de
drogas é um fato que envolve a salde, educacgdo, assisténcia social,
seguranca publica, entre outros. Com a articulagdo intersetorial podem-
se discutir casos, vé-los de forma mais complexa e ndo linearmente,
além de identificar uma possivel solucdo de forma mais rapida, pois
todos sdo corresponsaveis e interdependentes, finalizando-se com a
I6gica do encaminhamento. Assim, a intersetorialidade propicia a
reestruturacdo e reunido de varios saberes e setores, propiciando um
olhar menos falho. Tal reorganizacdo implica, além da mudanca de
atencdo, na reorientacdo da formacdo dos profissionais que contemple
uma abordagem sistémica, que se preocupe com a interacdo entre as
partes envolvidas (PAULA; PALHA; PROTTI, 2004).
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A partir disso, o0 conceito de equipe toma um novo significado,
ndo sendo mais varios profissionais que dividem um mesmo espaco,
ainda que trabalhando em um mesmo caso, mas sim um grupo de
pessoas que se responsabilizam e sdo parceiros em busca da
resolutividade das demandas dos servigos. No entanto, percebe-se que
tais pactuacGes ainda ocorrem em nivel individual e ndo institucional
(PAULA; PALHA; PROTTI, 2004).

De modo geral, existe uma insatisfacdo presente
no cotidiano dos profissionais de salde em
relacdo a atencdo prestada aos usuarios, pois ha
percepcao de que ndo se da conta de tudo, e que,
muitas vezes, ndo se conclui a atencdo
satisfatoriamente, ou seja, a resposta que se da aos
problemas nem sempre é a melhor, nem sempre é
integral. Nesse sentido, a construgdo de um
projeto mais amplo, mais efetivo e que possa
agregar setores distintos e saberes especificos, é
sem dlvida mais coerente do que o trabalho
parcelar ou isolado (PAULA; PALHA; PROTTI,
2004, s/p).

Observa-se que a intersetorialidade traz consigo a ideia de
integracdo, territério e direitos sociais. Integracdo, uma vez que
aproxima as pessoas, saberes, profissdes e servicos, deixando o
exercicio hierarquico para tornar-se uma rede; territorio, ja que ela pensa
no territério sobre ele mesmo; direitos sociais, visto que se aproxima
dos usuarios, sendo este identificado como setor que faz parte da
articulacdo, através dos conselhos locais de salde ou associacdo de
moradores. Portanto, intersetorialidade constitui uma concepcao
ampliada de planejamento, execucao e controle da prestacdo de servicos,
com objetivo de garantir acesso igual, pressupondo alterar formas de
articulacdo nos diversos pontos de organizacdo governamental
(JUNQUEIRA, 2000). Um dos objetivos da intersetorialidade é a
formacdo da rede, conceito que vai além do trabalho interdisciplinar e
intersetorial.

Nas redes os objetivos sdo definidos coletivamente e cada
setor/instituicio compromete-se a superar de forma integrada os
problemas sociais. Para tanto, é importante que se respeite a autonomia
e 0 saber de cada servico (JUNQUEIRA, 2000).
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3.2 A REDE DE ATENCAO

A rede € um entrelacamento de a¢Bes e processos que possuem
sentido e ordem entre servigos e organizacOes. Ela é realizada a partir de
uma organicidade e governanca para que possa alcancar o seu fim, nela
todos sdo e devem reconhecer sua dependéncia e interdependéncia.
Portanto, devem construir juntos as regras, as formas, o sistema e a
propria rede, sendo uma caracteristica da rede o compartilhamento do
poder decisério, ndo havendo espagco para poderes centralizados,
hierarquia e imposicdes. Na rede é preciso haver colaboracéo, todos
trabalham ao mesmo tempo para 0 mesmo fim (SANTOS, 2011).

Para organizar a rede é importante a definicdo das regras que
dardo suporte as inter-relagdes: “quem sdo 0s participantes, quais 0s
recursos envolvidos, as responsabilidades, os objetivos comuns e
especificos, coordenacdo compartilhada e demais elementos
constitutivos de uma rede de servigos”. Interligar os servigos pode
propiciar a melhora de sua eficiéncia, diminuir custos, expandir o
acesso, interligar as politicas intersetoriais, portanto possibilita ganhos
na qualidade, eficiéncia e economicidade. Esses novos arranjos
organizacionais contemporaneos sugerem que ha um esgotamento das
formas tradicionais das instituicGes exercerem suas praticas, tanto
burocraticas como centralizadoras (SANTOS, 2011, p. 32).

Algumas vantagens das redes sdo: descentralizacdo integrada,
processos administrativos horizontais, cooperacdo, planejamento
integrado, conhecimento das maltiplas realidades, otimizacdo de
recursos, respeito as diversidades culturais, solidariedade, entre outras.

O Brasil tem avangado na construgdo de redes assistenciais, entre
as quais se destacam; Rede de Atencdo a Salde (RAS), Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS), Programa de Sadde na Escola (PSE) e o
programa Crack é possivel vencer. A RAS é constituida por arranjos
organizativos de acdes e servicos de salde integrados por meio de
sistemas de apoio técnico, logistico e de gestdo (BRASIL, 2010a).

Para Silva (2011, p. 37), a rede de servigos de salde é uma forma
de organizacdo das acdes de promogdo, prevencdo e recuperacdo da
salde, contemplando todos os pontos de complexidade de um
determinado territorio. Tal rede visa a garantir a integralidade do
cuidado, “de modo a permitir a articulagdo e interconexao de todos os
conhecimentos, saberes, tecnologias, profissionais e organizacdes ali
existentes, para que o cidaddo possa acessa-los, de acordo com suas
necessidades de saude” (2011, p. 37).
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O objetivo da RAS é promover a integragdo
sisttmica, de acdes e servicos de salde com
provisdo de atencdo continua, integral, de
qualidade, responsavel e humanizada, bem como
incrementar o desempenho do Sistema, em termos
de acesso, equidade, eficacia clinica e sanitaria; e
eficiéncia econdmica (BRASIL, 2010a, s/p.).

Os pontos da RAS sdo: os domicilios, as UBS, as Unidades
Ambulatoriais Especializadas, os CAPS, as Residéncias Terapéuticas,
Maternidade, Hospitais, entre outros. Para garantir a articulagdo entre 0s
servicos de salde é necessario visualizar o trabalho como um espaco de
construcdo de sujeitos e de subjetividades. Destarte, o trabalho passa a
ser um espaco de criacéo, é um territdrio vivo com multiplas disputas no
modo de produzir saude. “Por isso, a necessidade de implementar a
préxis (acao-reflexdo-acdo) nos locais de trabalho para a troca e o
cruzamento com os saberes das diversas profissdes torna-se desafiante”
(BRASIL, 2010a).

Em 2011, a Portaria n°® 3.088 institui a RAPS. Essa rede visa a
criacdo, ampliacdo e articulacdo de pontos de atencdo a saude para
pessoas com sofrimento psiquico ou decorrentes de uso e abuso de
drogas, bem como garantir a articulagéo e integracdo dos componentes
de atencdo. Eles sdo: Atencdo Bésica a Salde, Atencdo Psicossocial
Estratégica, Atencdo de Urgéncia e Emergéncia, Atengdo Hospitalar,
Reabilitacdo Psicossocial e Atencdo Residencial de Carater Transitorio.
Alguns dos objetivos da RAPS sdo: prevenir o consumo e a dependéncia
de crack, alcool e outras drogas; reduzir danos provocados pelo
consumo de crack, alcool e outras drogas; promover a reabilitacdo e a
reinsercdo das pessoas com transtorno mental e com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas na sociedade, por
meio do acesso ao trabalho, renda e moradia solidaria; desenvolver
acOes intersetoriais de prevencdo e reducdo de danos em parceria com
organizacBes governamentais e da sociedade civil, entre outros
(BRASIL, 2011a).

O PSE visa a integracdo da Estratégia de Saude da Familia com a
Educacdo Basica, com o propdésito de constituir uma estratégia para a
integracdo e articulacdo entre as politicas de salde e educagdo. Alguns
dos objetivos sdo: avaliacdo clinica, avaliacdo psicossocial, prevencéo e
reducdo do consumo de alcool, prevencdo do uso de drogas, controle do
tabagismo, educacdo permanente em salde, entre outros.
Especificamente no Componente Il do PSE encontra-se a “Satde e
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prevencdo nas Escolas (SPE): prevencdo ao uso de alcool, tabaco, crack
e outras drogas”. Tal tema possui como acdo “realizar atividades no
cotidiano do escolar abordando a teméatica dos riscos e danos do uso do
alcool, tabaco, crack e outras drogas” (BRASIL, 2007). Dessa forma, o
programa de prevencdo estudado nesta dissertacdo perpassa a
articulacdo da saude e educacdo a partir de uma politica ja instituida,
qual seja, o PSE.

Em 2006, foi instituida a Lei n° 11.343 (BRASIL, 2006a), que
cria o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas. Essa lei tem
como finalidade articular, integrar, organizar e coordenar as atividades
de prevencdo ao uso de drogas, atencdo as pessoas usuarias, reinsercédo
social, entre outras. Reconhece, assim, a intersetorialidade e acdo
multidisciplinar como dispositivos necessarios para fazer valer tais
objetivos. A partir dessa lei criou-se o programa Crack é possivel
vencer, que é coordenado por um grupo executivo interministerial
composto por: Ministério da Justica, Casa Civil da Presidéncia da
Republica, Ministério do Planejamento, Orcamento e Gestao, Ministério
da Fazenda, Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a fome,
MS e Ministério da Educacdo (MEC) (BRASIL, 2011b). E necesséria a
criacdo de um Comité Gestor estadual e um municipal. As fun¢bes do
Comité Gestor municipal sdo:

a) planejar, divulgar, implementar e monitorar as acoes

relacionadas ao programa no municipio;

b) garantir a integracdo das acdes do programa nas areas da
salde, seguranca publica, assisténcia social, justica, direitos
humanos e educacao;

c) organizar fluxo de atendimento integrado da rede municipal
de servicos de atencdo ao usuario abusivo de drogas e seus
familiares, em harmonia com as redes estaduais;

d) elaborar relatérios periédicos e balango anual sobre a
implementacdo do programa no municipio para os Comités
Gestores estadual e federal.

O municipio de Floriandpolis, em 2012, efetuou a pactuacéo, a
partir da assinatura do plano de adesdo ao programa Crack é possivel
vencer (FLORIANOPOLIS, 2013). A partir do Decreto n° 7.073, de
2009, foi criada a forca tarefa para prevencdo e combate ao uso de crack
em Floriandpolis, e tem como objetivos: “mapear, em conjunto com
orgdos publicos municipais, estaduais ou federais de seguranca publica,
assisténcia social e educacdo, o consumo de crack em Florianopolis,
identificando principais pontos de distribuicdo e uso”; “identificar, em
ambito municipal, programas e entidades aptas a intervir junto aos
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usuarios de crack e respectivas familias, buscando sua recuperacdo e
ressocializagdo; entre outros” (FLORIANOPOLIS, 2009). Percebe-se
que h&a um esforgo por parte do Estado para a implementacgdo das redes
de assisténcia.

3.3 SERVICOS PUBLICOS COMUNITARIOS DE ATENCAO AOS
USUARIOS DE DROGAS

A Constituicdo Federal de 1988 prevé, em seu artigo 6°, 0s
direitos sociais, os quais sdo a “educagdo, a saude, a alimentacdo, o
trabalho, a moradia, o lazer, a seguranca, a previdéncia social, a
protecdo a maternidade e a infincia, a assisténcia aos desamparados”
(BRASIL, 1988, s/p).

3.3.1 Salide

Em relacdo a saude, no Brasil hd o SUS, que é responsavel por
prover condicBes para o bem-estar da populacdo. Ele visa a reducéo de
riscos de doencas e agravos, assim como ac¢Ges de promogao, protecdo e
recuperacdo. Sdo fatores determinantes da salde: a alimentagdo,
moradia, saneamento basico, renda, educacdo, transporte, lazer e o
acesso a bens e servicos (BRASIL, 1990). Portanto, salde é mais do que
ndo ter uma doenca fisica ou mental, é ter qualidade de vida, que
engloba todas as dimensdes das pessoas. Dessa forma, ndo ha
possibilidade de focar somente em uma dimensdo, mas também na
subjetividade, a construcdo desta, as relagfes sociais que envolvem
familia, idosos, gestantes, entre outros (KAHHALLE, 2003). Logo, é
fundamental uma rede de servicos para cuidar das diversas dimensdes
das pessoas, €, assim, promover salide e prevenir doencas e agravos. A
integralidade de assisténcia, segundo Carvalho (2006, p. 64), “ndo se
esgota nem se completa num tUnico nivel de complexidade.” Precisa
conjugacao e planejamento entre os diversos servi¢os para, assim, poder
ter como resposta a satisfacdo das necessidades individuais e coletivas.
Entdo, por vezes, a pessoa percorre a rede de salde devido a
complexidade de assisténcia.

O SUS possui como um de seus principios a universalidade, ou
seja, todas as pessoas tém direito a acessa-lo, desde a concepcédo até o
seu falecimento, e utilizar os melhores recursos disponiveis. Outro
principio ¢ o da integralidade de assisténcia, “entendida como conjunto
articulado e continuo das acBes e servigos preventivos e curativos,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
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complexidade do sistema” (BRASIL, 1990, s/p). Além desses
principios, destacam-se: igualdade da assisténcia, direito & informagéo,
utilizacdo de epidemiologia para estabelecer prioridades, participacdo da
comunidade, descentralizacdo politico-administrativa, descentralizaco,
regionalizacdo, hierarquizacdo, integracdo quanto a execucdo entre a
salide, meio ambiente e saneamento bésico e resolutividade (BRASIL,
1990).

A Politica Nacional de Atencdo Basica esta vinculada ao SUS.
Ela possui principios, entre eles: estimular a participacdo popular e
controle social, desenvolver relagdes de vinculo e responsabilizacdo
entre a populacéo, realizar acbes de promogdo a salde, prevencdo de
agravos, vigilancia a salde, tratamento, reabilitagdo, trabalhar de forma
intersetorial especialmente em sua &rea de abrangéncia e coordenar o
cuidado na rede de servigos. Ter um territorio adstrito e ser porta de
entrada do acesso ao SUS (BRASIL, 2011b).

Dentro da Atengdo Basica, ha a dimensdo da Saude da Familia.

Essa proposta é caracterizada por processos de trabalho, quais sejam:

a) manter atualizado o cadastramento das familias e dos
individuos e utilizar, de forma sistematica, os dados para a
analise da situacdo de salde considerando as caracteristicas
sociais, econémicas, culturais, demograficas e
epidemioldgicas do territério;

b) definicdo precisa do territério de atuacdo, mapeamento e
reconhecimento da area adstrita, que compreenda o segmento
populacional determinado, com atualizagéo continua;

c) diagnostico, programacdo e implementacdo das atividades
segundo critérios de risco a salde, priorizando solucdo dos
problemas de salide mais frequentes;

d) pratica do cuidado familiar ampliado, efetivada por meio do
conhecimento da estrutura e da funcionalidade das familias
que visa a propor intervengfes que influenciem os processos
de salde-doenca dos individuos, das familias e da prépria
comunidade;

e) trabalho interdisciplinar e em equipe, integrando 4reas
técnicas e profissionais de diferentes formagoes;

f)promocéo e desenvolvimento de a¢les intersetoriais, buscando
parcerias e integrando projetos sociais e setores afins, voltados
para a promocao da saude, de acordo com prioridades e sob a
coordenacdo da gestdo municipal;
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g) valorizacdo dos diversos saberes e praticas na perspectiva de
uma abordagem integral e resolutiva, possibilitando a criacdo
de vinculos de confianga com ética, compromisso e respeito;

h) promocdo e estimulo & participagdo da comunidade no
controle social, no planejamento, na execugdo e na avaliacdo
das agdes; e

i)Jacompanhamento e avaliagdo sistematica das acg0es
implementadas, visando & readequacdo do processo de
trabalho.

As UBS fazem parte de RAPS e possuem como responsabilidade
realizar cuidados as pessoas com necessidades decorrentes do uso de
drogas a partir de acBGes de promogdo & salde mental e prevengdo de
agravos (BRASIL, 2011b).

Nesse sentido, percebe-se que a Unidade Basica de Salde esta em
um territorio especifico, é responsavel pelas pessoas que nele habitam,
possui como uma de suas atividades conhecer as questfes sociais,
geograficas, culturais e epidemioldgicas do territorio e com isso realizar
planejamentos e acdes em salde. Tais planejamentos e ages podem
envolver outros setores, inclusive aqueles que estdo na mesma area de
abrangéncia. Durante a territorializagdo e conhecimento da realidade
pode haver destaque as questdes das drogas.

3.3.2 Assisténcia social

O Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) configurou-se a
partir da Politica Nacional de Assisténcia Social. Esse sistema conta
com o Centro de Referéncia a Assisténcia Social (CRAS) que se
constitui como protecdo social basica, sendo porta de entrada do sistema
da assisténcia social. Ele é responsavel pelas acfes de protecdo social
leve ou moderada, buscando a prevengdo e promocdo da vida. Assim,
realiza atividades de vigilancia social, prevencdo de situacdes de risco e
fortalecimento de vinculos familiares e comunitérios, atuando com os
individuos e familias na sua comunidade (CREPOP, 2007).

Esse servico, que é territorializado, tem como objetivo principal o
desenvolvimento da comunidade, promovendo autonomia as familias e
pessoas (BRASIL, 2004). A protecédo basica é operacionalizada por uma
rede de servigcos socioeducativos, beneficios de prestacdo continuada,
servicos e programas sociais, locais de acolhimento, convivéncia e
socializacdo, servicos e projetos de capacitacdo e producdo (BRASIL,
2004).
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Constitui o publico usuéario da Politica de
Assisténcia Social, cidaddos e grupos que se
encontram em situagdes de wvulnerabilidade e
riscos, tais como: familias e individuos com perda
ou fragilidade de vinculos de afetividade,
pertencimento e sociabilidade; ciclos de vida;
identidades estigmatizadas em termos étnico,
cultural e sexual; desvantagem pessoal resultante
de deficiéncias; exclusdo pela pobreza e, ou, no
acesso as demais politicas publicas; uso de
substancias psicoativas; diferentes formas de
violéncia advinda do ndcleo familiar, grupos e
individuos; insercdo precéria ou ndo insercdo no
mercado de trabalho formal e informal; estratégias
e alternativas diferenciadas de sobrevivéncia que
podem representar risco pessoal e social
(BRASIL, 2005, p. 33).

Para Vasconcelos (2010), paises como o Brasil tém inlmeras
dificuldades sociais, como o trabalho que apresenta grande nimero de
desempregados, trabalho precario ou informal, medo de perder o
trabalho, exploragéo sexual de criancas e adolescentes, trabalho infantil;
outro fator importante é o crime, em que a “desesperanca ¢ a
desarticulagdo da perspectiva de um futuro melhor abre o caminho”
(VASCONCELOS, 2010, p. 10) para o aumento da criminalidade,
violéncia social, uso de drogas, restricdo de trocas sociais, ja que 0s
espacgos publicos apresentam-se, na sua grande maioria, perigosos. Além
disso, a violéncia tem levado a criminalizacdo da questéo social, em que
é realizado controle através das esferas policiais e penais.

Outro fator social destacavel da-se na desarticulagdo comunitéria,
pois existe, para muitas pessoas, a necessidade de aumentar as horas
trabalhadas ou de ter varios empregos, ocasionando a perda dos lagos de
vizinhanga, além da diminuicdo da possibilidade das familias proverem
0 cuidado aos seus membros em situacdo de vulnerabilidade; como
consequéncia, muitos deles apresentam-se em situacdo de negligéncia,
abandono, carcere privado, entre outros. Ha de se levar em consideracédo
0 aumento da violéncia domeéstica como maus-tratos fisicos, verbais,
psicoldgicos, morais, violéncia sexual e pedofilia. Aponta-se o
“aumento vertiginoso do numero de pessoas em alto nivel de
vulnerabilidade e risco social, exigindo medidas urgentes de protecédo
social e suporte legal” (VASCONCELOS, 2010, p. 11).
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Por sua wvez, a associagdo entre violéncia
doméstica  (inclusive  sexual) com o
enfraquecimento dos lagos familiares, com ou sem
abandono da casa, estimula a exploracéo sexual e
a gravidez precoce entre meninas e adolescentes,
fenbmenos que, se articulados ao circuito de
abuso de drogas, geram casos de maior
dificuldade para a aproximacéo e recuperagdo por
parte dos servigos de assisténcia social e salde
(VASCONCELOS, 2010, p. 11).

Assim, a atencdo protecdo social béasica oferece servigos de
Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF), convivéncia e
fortalecimento de vinculos e servico de protecdo social basica no
domicilio para pessoas com deficiéncia ou idosas (BRASIL, 2004).
Todas essas formas de violéncia devem ter respaldo na assisténcia
social.

Portanto, percebe-se que é da responsabilidade da assisténcia
social, enquanto programa e politica, o atendimento as pessoas usuarias
de drogas que estejam em situacdo de vulnerabilidade social. Tal
atendimento ndo deve ser de forma individualizada, mas sim realizando
acolhimento, trabalhando com as questdes sociais e culturais do
territdrio, garantindo a protecdo dessas pessoas. Logo, a assisténcia
social deve estar no territério, conhecer e cadastrar as familias, assim
como os problemas sociais que ali ocorrem.

3.3.3 Educacéo

A escola, como instituicdo formadora, tem sido um espago que,
além de promover o processo ensino aprendizagem ao aluno, tem
convivido com demandas trazidas por esses mesmos estudantes, como a
violéncia doméstica e urbana, relatos de conflitos familiares, bulling,
uso de drogas, gravidez na adolescéncia, trabalho infantil, sexualidade,
violéncia, conflitos familiares, dores fisicas, autismo, dificuldades em
processos cognitivos, entre outros e podem, ou ndo, recorrer ao uso
abusivo de substdncias psicoativas para minimizar o sofrimento
vivenciado. Ao mesmo tempo em que o individuo busca alivio, pode
ampliar o sofrimento ao tornar o uso de substancia como centro de sua
vida.

O professor e a diregdo da escola, ao se depararem com demandas
complexas da vida dos alunos, por vezes, necessitam se relacionar com
0S recursos que a escola tem para minimamente contribuir para as
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demandas além das educacionais. No entanto, lidar com dificuldades
complexas dos alunos ndo é de sua competéncia. Nesse sentido, resolver
os problemas apresentados e identificados pelos professores na escola
requer a articulacdo e apoio de outras areas e setores, a exemplo da
salde, cultura, desenvolvimento social, seguranca publica, entre outros,
que utilizam aparelhos como Atencdo Bésica, Centro de Referéncia a
Assisténcia Social, Centro Especializado a Assisténcia social, Conselho
Tutelar, seguranca publica, entre outros.

A Rede Intersetorial, para Vasconcelos (2010), consiste na agao
integrada de programas para o desenvolvimento social e econémico
vinculados a instituigdes governamentais. Essa rede, identificada como
estratégia de articulagdo entre areas e setores, pode ser utilizada pela
escola para a prevencdo e promogdo de salude e educacdo ao aluno.
Saude, entendida como qualidade de vida, que engloba todas as
dimensdes da pessoa: ambiental, fisica, psicoldgica, social, educacional,
politica, entre outras (KAHHLLE, 2003).

Dessa forma, os diversos sofrimentos da crianca em relacdo as
dimensdes j& citadas sdo expressos dentro da escola. No entanto, por
vezes, a escola ndo utiliza essa rede, ou mesmo a desconhece. Assim,
identificar as instituicbes que fazem parte dessa rede e as caracteristicas
da articulagdo entre a escola a rede de apoio contribui, primeiramente,
para o Estado assistir as criancas de forma integral e promover salde,
assim como auxiliar as escolas sobre como utilizar essas redes,
corresponsabilizando as instituicbes e o Estado. Assim sendo,
potencializando-se a escola a utilizacdo da rede, esta podera se ver
auxiliada no enfrentamento dessas dificuldades frequentes postas pelos
alunos, bem como autorizar a escola a buscar 0s recursos
disponibilizados pela rede, minimizando suas dificuldades em resolver
essas demandas.

Destarte, esse espaco deve ser utilizado pela rede para a criagdo
de estratégias com o intuito de minimizar o sofrimento, criar acfes de
prevencdo e formar pessoas politicas. Contudo, essa rede apresenta
dificuldades de articulagdes, quer seja pela desvinculagédo dos contetidos
programaticos do curriculo escolar (ROCHA; MARCELO; PEREIRA,
2002), quer pelo desconhecimento, por parte da escola, da existéncia de
instituicdes da rede, falta de profissionais e de recursos, dificuldades
politicas, entre outras.

Segundo a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo (LDB), a
educacdo basica é composta pela educacdo infantil, fundamental e
média. Ela tem como objetivo maior desenvolver o educando,
garantindo sua formacdo para o exercicio da cidadania, trabalho e
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estudos posteriores (BRASIL, 1996). N&do foram encontradas legislacdes
referentes a obrigacdo da participacdo da escola em aspectos sociais,
politicos e econdémicos da comunidade. Porém, na LDB, um dos deveres
dos docentes é colaborar com as atividades de articulacdo da escola com
as familias e a comunidade.

Nota-se que a escola estd presente no perfil da comunidade, ou
ainda ela se constitui na e da prépria comunidade, ou seja, a escola e a
comunidade sdo produtores e produtos. Portanto, todas as dificuldades
sociais, comunitarias, familiares, de salde, demogréaficas sdo refletidas
nessa instituicdo. E impreterivel que a escola faca parte de uma rede
comunitaria que dé suporte a mesma e que seja corresponsavel no
enfrentamento das dificuldades que se fazem presentes nessa instituicao.

Em 2007, a partir do Decreto n° 6.286 (BRASIL, 2007), foi
instituido o Programa Saude na Escola, que tem como finalidade
contribuir para a formacédo integral dos estudantes da rede publica de
educacdo basica por meio de agdes de prevencdo, promocao e atencdo a
salde. Alguns de seus objetivos séo: reforcar a prevencao de agravos a
salde, fortalecer a relacdo da salude e educacgdo, potencializar o
enfrentamento de vulnerabilidades, entre outros. Tal programa prevé a
intersetorialidade, ja que sdo acles realizadas conjuntamente entre a
escola e UBS e serd utilizado nesta dissertagdo, uma vez que pretende
pesquisar a articulagao entre a salde e educagdo a partir de um programa
de prevencéo as drogas.

3.3.4 Seguranca publica

Em se tratando de uma rede intersetorial e comunitéria, uma outra
instituicdo que faz parte da resposta do Estado ao fendmeno das drogas é
a seguranca publica que, através da Policia Militar, é o servico que esta
mais préximo da comunidade de maneira geral. O objetivo da Policia
Militar é proteger, levar seguranca a populacdo e preservar a ordem
pablica. O 6rgdo recebe seus chamados pelo contato telefénico no
namero 190, e esta distribuido por bases instaladas na comunidade para
proporcionar o primeiro atendimento na ocorréncia que houver. A
policia trabalha de forma integrada com a assisténcia social e salde.
Para reconhecer as areas de maior vulnerabilidade, constatacdo de
crimes e delitos em geral, a Policia Militar articula-se com a assisténcia
social. Esta Ultima aciona a justica quando identifica crimes; por sua
vez, a justica, quando necessario, aciona a policia para encaminhar a
pessoa para a internacdo compulsoria ou para a prisdo. A policia entende
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que a dependéncia, uso e abuso de drogas € um problema de salde e, em
consequéncia, deve ser solicitada somente em casos de delito.

Quando a pessoa for identificada adquirindo, guardando,
transportando ou trazendo consigo drogas sem autorizacdo, serd
submetido as seguintes penas: adverténcia sobre os efeitos das drogas,
prestacdo de servicos a comunidade e/fou medida educativa de
comparecimento a programa ou curso educativo (BRASIL, 2006a).

No campo das drogas, a Policia Militar possui o Programa
Educacional de Resisténcia as Drogas (PROERD) com os principais
objetivos (SANTA CATARINA, 2013):

a) trabalhar sobre as causas do uso de drogas licitas e ilicitas
estabelecendo sobre os riscos decorrentes da dependéncia
guimica e orientando as criancas, adolescentes, assim como
seus pais ou responsaveis, acerca da busca de solugbes e
medidas eficazes quanto a resisténcia as drogas;

b) fortalecer a autoestima das criancas e adolescentes a
valorizarem a vida, mostrando opcdes saudaveis de
comportamento, longe das drogas e da violéncia;

c) prevenir a criminalidade relacionada direta ou indiretamente
ao uso de drogas;

d) ensinar e aprofundar os conhecimentos dos Policiais Militares
guanto as drogas licitas e ilicitas, questdes legais sobre o tema
e como proceder quando da constatacdo de alguma forma
delituosa dentro e nos arredores do ambiente escolar;

e) aproximar a Policia Militar da comunidade escolar e, por
consequéncia, da comunidade em geral, proporcionando um
clima de parceria e confianca, gerando informacdes, tornando
possivel um melhor atendimento aos anseios sociais, bem
como mostrar a importancia do papel social da corporacgéo.

Segundo o programa Crack é possivel vencer (BRASIL, 2013),
algumas diretrizes da policia séo: articulacdo com as areas de salde e
assisténcia social, parcerias com estados e municipios para a promogao
de espacos urbanos seguros, fortalecimento das acdes de inteligéncia e
investigacdo e enfrentamento ao trafico de drogas e ao crime
organizado. Assim, percebe-se que a acdo da policia é de fundamental
importancia para a construcdo da rede de atencdo comunitaria, pois ela
esta inserida na comunidade e se relaciona com a educacdo, salde e
assisténcia social.

3.3.5 Conselho comunitario/Associacio de moradores
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A Constituicdo Federal garante e reconhece as associacdes. A
associacao de moradores é uma entidade civil sem fins lucrativos de um
determinado territorio. Ela deve ter um Estatuto que a rege e ser
registrada em cartorio. A partir disso, ela representa oficialmente o
territorio adstrito relativo a autoridades, 6rgdos empresariais, entre
outros. A associacdo de moradores deve conhecer seu territdrio, suas
caréncias, vulnerabilidades, potencialidades, servigos, profissionais,
moradores, entre outros, e, assim, juntamente com a populacio
residente, reivindicar melhorias para o territdrio.

Destarte, a associagao de moradores é uma potente ferramenta no
enfrentamento as vulnerabilidades, pois os moradores conhecem as
necessidades locais, a cultura, relagdes familiares, pontos que precisam
ser trabalhados, etc. No campo das drogas, a associacdo de moradores
pode contribuir na identificacdo dos problemas relacionados a esse tema
na comunidade, as regras e culturas sociais sobre drogas, assim como
contribuir nas acdes de promocgdo e prevengdo. A seguir, o quadro 4
indica os dispositivos comunitarios.

Quadro 4 - Dispositivos comunitarios (continua)
Servicos/ Unidade Centro Escola Posto Associacédo
atividades Basica de Basica Policial de

de Referéncia Moradores
Saude a
Assisténcia
Social

Mapeamento e X X X X
reconheciment
0 da area
adstrita
Universalidade X X X X
Participar da X X X X
rede de
assisténcia
Cadastramento X X

das familias e

dos individuos

Diagnéstico X X X
situacional

Trabalho X X X X X
interdisciplinar

e em equipe

Estimulacédo X X X X
da

participacdo
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(concluséo)

Servigos/ Unidade Centro Escola Posto Associagao
atividades Basica de Baésica Policial de
de Referéncia Moradores
Saude a
Assisténcia
Social

da
comunidade
Relaciona-se X X X X X
as pessoas
usudrias de
drogas

Fonte: Elaborag8o da autora (2013).

Através desse quadro, observa-se que todas as instituicdes citadas
relacionam-se com as pessoas usuarias de drogas e trabalham de forma
interdisciplinar. Somente a policia ndo faz o reconhecimento e
mapeamento do territério, mas utiliza a assisténcia social nesse servigo.

A rede de assisténcia comunitaria possibilita abarcar parte das
dimensdes de uma comunidade, das familias e das pessoas. Ela pensa na
cultura, formas de relacBes entre as pessoas, entre as instituicdes e as
pessoas, e entre as proprias instituicdes, crengas, pontos vulneraveis, de
risco, potencialidades, entre outros. Na rede, cada servico é responsavel
e corresponsavel pelas pessoas e comunidade, dessa forma, o individuo
ndo estard sozinho em acles que julga ser mais complexas. Assim, é
possivel compartilhar saberes e conhecimentos especificos de sua
atuacdo e ampliar, conforme a compreensdo de salde de uma forma
ampliada.

3.4 TERRITORIO

O territ6rio € vivo e dinamico, pois ele se movimenta, pessoas
entram e saem, comércios abrem e fecham, normas e crencas S0
aplicadas e repensadas, possui inter-relagcdes entre os moradores, e entre
0s ndo moradores. Ele apresenta diversas dimens@es e processos sociais,
como fisica, juridica, politica, econdmica, normativa, fiscal, herangas
histéricas, tradicdo cultural, formacdo da subjetividade das pessoas,
entre outras de uma determinada area. O territério é influenciado pela
I6gica hegemoénica, qual seja, o capitalismo que sugere uma
desintegracéo das fronteiras do territério com o global. E assim modifica
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relacdes, cultura, espacos fisicos, dindmicas dos moradores e dos ndo
moradores, formas de pensar e agir (SANTOS, 2007).

Para Santos (2005), no territério encontram-se  as
horizontalidades e as verticalidades. A primeira consiste nas
proximidades territoriais, ou seja, lugares vizinhos. A segunda é
formada por pontos distantes uns dos outros, mas préximos quanto aos
processos sociais. Como sdo pontos, justifica-se a criagdo de uma rede.
Assim, o territorio pode ser formado de lugares préximos ou de redes. O
lugar pressupde um espaco geografico, nele ocorrem solidariedade, a
existéncia, coexisténcia e producdo de subjetividade. E, como tal, é para
0 autor a Unica possibilidade de resisténcia aos interesses capitalistas,
tendo em vista a possibilidade efetiva da comunicagdo, troca de
informag&o e construcao politica.

Entretanto, estdo ocorrendo mudangas culturais relativas as
disposicOes urbanas, em que, paulatinamente, desconstréi-se a cultura de
vizinhanga e da teia urbana e passa-se a construir condominios e prédios
fechados. Com a falta de proximidade, ocorre a superficialidade nas
relagdes, a falta de empatia, de ndo se comover com as dores e com a
brutalidade, violéncia, afetos, e outras acdes e sentimentos entre seres
humanos. Em contraponto, a cultura ganhou o rétulo de sociedade do
“consumo, das midias, da informa¢do, sociedade eletronica”
(JAMESON, 1997, p. 29). Assim, a figura 1 representam as formas e
mudancas do territério;

Figura 1 - Configuracéo das formas e mudancas do territério

Fonte: Munro (2000, p. 683 apud ZIMMER, 2009, p. 40).

A figura 1 apresenta trés figuras; a primeira representa as relagcfes
que ocorrem em um territorio no feudalismo. Nota-se que as relacfes
sdo hierarquicas, e ha um soberano. A figura seguinte diz sobre a
Revolucdo Industrial e de como se organizavam as escolas, fabricas,
prisbes, etc. Uma instituicdo vigiava e controlava as demais. A Ultima
figura apresenta a transicdo entre modernidade/pds-modernidade, onde
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ndo ha um centro, hierarquia, sendo que todos interagem como todos, 0
territério é mais fluido, rapido e liquido.

Atualmente, nos territorios, encontram-se diversos servicos
publicos como: saude, que € representado, entre outros, pela UBS,
consultério de rua, policlinica, Unidade de Pronto Atendimento, CAPS,
hospital; assisténcia social, representado pelo CRAS, pelo Centro de
Referéncia Especializado da Assisténcia Social (CREAS), Conselho
Tutelar e Casa Lar; educacional, como as escolas, creches e Nucleos de
Educacdo Infantil; seguranga, representada pela Central de Policia,
delegacias, presidios, bombeiros, Departamento Estadual de Transito
(DETRAN) e instituto geral de pericias. A ldgica de territério norteia as
acOes a serem desenvolvidas pelos gestores, servicos e trabalhadores dos
servigos (YASUI, 2010).

[...] Territério é a designagdo ndo apenas de uma
area geografica, mas das pessoas, das institui¢oes,
das redes e dos cenarios nos quais se dao a vida
comunitaria. Assim, trabalhar no territério ndo
equivale a trabalhar na comunidade, mas a
trabalhar com os componentes, saberes e forgas
concretas da comunidade que propdem solugdes,
apresentam demandas e que podem construir
objetivos comuns. Trabalhar no territorio significa
assim resgatar todos os saberes e potencialidades
dos recursos da comunidade, construindo
coletivamente as solugdes, a multiplicidade de
trocas entre as pessoas e os cuidados em salde
mental. E a ideia do territorio, como organizador
da rede de atengdo a salde mental, que deve
orientar as aces de todos 0s seus equipamentos
(BRASIL, 2005, p. 26).

Por vezes, é possivel confundir o conceito de territério com o de
comunidade. O primeiro esta relacionado com a area fisica, geografica,
ele expressa como 0 ser humano se relaciona e produz seu modo de
viver. J& comunidade, indica as relacBes entre as pessoas, Seus
sentimentos de pertencimento, sem implicar numa dimenséo geografica
(YASULI, 2010).

Nos bairros onde foi realizada a pesquisa encontram-se as escolas
municipais que fazem parte do macroprojeto de pesquisa onde se situa
este estudo. Tais bairros estdo localizados na cidade de Floriandpolis. A
cidade possui, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
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Estatistica (IBGE) de 2010, aproximadamente 421.240 mil habitantes. O
indice de Desenvolvimento Humano (IDH) dessa cidade é de 0,875,
sendo 0 maior entre as capitais e possui 0 quarto lugar entre as cidades
brasileiras. Atualmente, a cidade apresenta aceleracdo no crescimento
populacional, principalmente pela imigragdo. Assim, apresenta como
uma de suas caracteristicas a heterogeneidade espacial da condicéo
social, com moradores e territorios com boas e péssimas condigfes de
vida e moradia. No entanto, a cidade ndo apresenta grandes areas de
pobreza, visto que, em 2002, somente 4,3% da populagdo vivia em
situacdo precaria e 71% em boas ou excelentes condi¢cBes de
saneamento, renda e escolaridade (IBGE, 2010).

O bairro do Rio Tavares é um dos bairros localizados na Regiéo
do Rio Tavares. Esta regido estd situada no distrito sul da cidade de
Florian6polis e possui quatro bairros, sdo eles: Cachoeira do Rio
Tavares, Porto do Rio Tavares, Fazenda do Rio Tavares e Rio Tavares.
Este ultimo possui 7.939 residentes e &rea geogréfica aproximada de
11,91km? (dados coletados na UBS).

Ele possui como servigos publicos uma creche municipal, uma
escola publica de ensino médio, uma escola publica de ensino
fundamental, um Centro de Salde e um Conselho Comunitario. O
Centro de Referéncia & Assisténcia Social e o Posto Policial ficam em
areas geograficas préximas e so de referéncia para o bairro.

O bairro Séo Jodo do Rio Vermelho localiza-se na parte nordeste
do municipio de Floriandpolis, possui 12.589 residentes
(FLORIANOPOLIS, 2012) e érea total de 31,68km2. Apresenta como
recursos comunitérios: duas creches publicas, trés escolas publicas, um
conselho local de salde, um centro comunitario, um CRAS, uma Igreja
Catdlica, uma Igreja Evangélica e um centro espirita.

Na area continental de Floriandpolis, o bairro Coqueiros possui
13.012 habitantes. Nele, existem, como equipamentos sociais, uma
escola estadual, uma escola municipal, uma creche municipal, uma
creche do Conselho Comunitario, uma unidade da Universidade do
Estado de Santa Catarina (UDESC), uma unidade do Instituto Federal de
Santa Catarina (IFSC), um posto policial, um posto da guarda
municipal, um conselho comunitario, um conselho local de salde, a sede
da coleta de lixo pela Companhia de Melhoramentos para Capital
(COMCAP), um abrigo para menores, uma Igreja Catolica, duas Igrejas
Evangélicas e dois centros espiritas (GRACIOSA et al., 2013).

O bairro Coqueiros é identificado como nobre, uma vez que
possui moradores de classe média e classe média alta. Possui potencial
para crescimento e valorizagdo, havendo poucos aspectos que 0
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caracterize como area de risco. Segundo a pesquisa realizada, as areas
de risco foram terrenos e construgfes abandonados com e sem acumulo
de lixo (GRACIOSA et al., 2013).

Para entender o territério e a intersetorialidade, utilizou-se o
modelo bioecoldgico. Nele os processos psicolégicos sdo propriedades
do sistema, sendo a pessoa um dos elementos em que o foco principal
s80 0S processos e as interagOes. A teoria que sustenta 0 modelo
bioecoldgico desenvolveu-se a partir da equagdo de Kurt Lewin,
aprimorando para D= f(PA): “As caracteristicas de uma pessoa em dado
momento de sua vida sdo uma fungdo conjunta das caracteristicas
individuais e do ambiente ao longo do curso de sua vida naquele
momento” (BRONFENBRENNER, 1996, p. 88). Assim, 0
desenvolvimento ocorre através da interacdo da pessoa com outras
pessoas, com objetos e simbolos presentes em seu ambiente.

O modelo bioecologico propde que o “desenvolvimento humano
seja estudado através da interacdo sinérgica de quatro nicleos inter-
relacionados: o processo, a pessoa, O contexto € o0 tempo”
(BRONFENBRENNER, 1996, p. 90). Nesta dissertacdo sera
aprofundado o contexto, que pode ser compreendido como estruturas
encaixadas uma dentro da outra. No nivel mais interno esta o ambiente
imediato, que contém a pessoa em desenvolvimento. Nesse ambiente,
também chamado de microssistema, é onde a pessoa esta ou frequenta,
como a casa ou a sala de aula. A proxima estrutura, identificada como
mesossistema, sdo as conexdes entre os ambientes imediatos, por
exemplo, a relacdo entre a escola e a casa, ou melhor, entre os
profissionais da educagdo e os pais. Assim, a capacidade de um
educando aprender a ler depende tanto de como ele é ensinado quanto da
existéncia e natureza de lacos entre a escola e a familia.

No nivel seguinte, o0 exossistema, percebe-se que “o
desenvolvimento da pessoa é profundamente afetado pelos eventos que
ocorrem em ambientes nos quais a pessoa nem sequer estd presente”
(BRONFENBRENNER, 1996, p. 5) Portanto, a relacdo que o0s
profissionais da escola tém com os profissionais da UBS, mesmo que a
crianca ndo frequente esta Gltima, interfere no seu desenvolvimento. Por
Gltimo, todos esses trés niveis estdo inseridos dentro de algo mais
amplo, como a cultura e regras de comportamento e sociais,
identificados como macrossistema (BRONFENBRENNER, 1996, p. 5).
Na figura 2, mais adiante, da-se um exemplo dos niveis em um
territorio.

Observa-se que na dimensdo micro estdo os ambientes em que a
pessoa, dentro de um determinado territdrio, pode frequentar, como, por
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exemplo, a escola, unidade de satde, CRAS, posto policial, associagdo
de moradores, familias, centros de lazer, ruas, etc. Na dimensdo meso,
esses ambientes comunicam-se entre si, e essa relagdo influencia as
pessoas que moram no territério e vice-versa. Alguns exemplos de
relacdo entre os ambientes sdo: relacdo entre a escola e a unidade de
salde, relacdo entre o posto policial e centros de lazer, relagdo entre o
CRAS e associacdo de moradores, etc. Para aprofundar, pode-se
compreender melhor a relagdo entre a escola e a unidade de saide. Na
relacdo entre elas, é possivel conversar sobre melhorias no territdrio,
discutir sobre prevencdo as drogas ou sobre paternidade, conhecer
melhor sobre o perfil dos pais das criangas que estudam na escola. Essa
relacdo produz efeitos na forma dos profissionais conduzirem e
trabalharem. E, assim, influencia nos alunos e pais que frequentam a
escola e nos moradores que frequentam a unidade de salde. Esses
moradores, pais e alunos, relacionam-se com outros moradores do
territdrio, os quais, mesmo ndo estando presentes nOS Servigos
(ambientes), sofrem influéncia.

Na dimensdo exo, identificam-se ambientes em que os moradores
do territorio ndo participam ou que somente uma parte participa. Por
exemplo: a Secretaria Municipal de Mobilidade Urbana é um ambiente
onde, possivelmente, 0os moradores ndo vao com tanta frequéncia, mas
ela os influencia, uma vez que é esta secretaria que cuida do
deslocamento e da pavimentacdo das ruas. Todavia, essas experiéncias
influenciam o morador do territdrio. Percebe-se que os ambientes ndo
sdo distinguidos linearmente, mas sdo analisados no sistema. Assim,
olha-se sempre para a diade e ndo para a pessoa ou ambiente
isoladamente. Desse modo, “a capacidade de um ambiente — tal como 0
lar, a escola ou o local de trabalho — de funcionar efetivamente como um
contexto para o desenvolvimento é vista como dependendo da existéncia
e da natureza das interconexdes sociais entre os ambientes”, incluindo a
participagdo conjunta, a comunicacdo e a existéncia de informagdes em
cada ambiente a respeito do outro (BRONFENBRENNER, 1996, p. 79).

Por dltimo, neste exemplo, tém-se, na dimensdo macro, as
influéncias da globalizacdo, cultura brasileira, leis, democracia, politica,
economia, etc. Estes influenciam também a pessoa na sua forma de ser e
agir, como na globalizacdo onde a pessoa tem acesso a outros bens,
conexdo com outros lugares, entre outros. Portanto, o ambiente
ecoldgico estende-se além da situacdo imediata, ja que afeta diretamente
a pessoa em desenvolvimento, os objetos que ela responde ou a pessoa
com quem interage. Dentro de uma dada sociedade ou grupo social, a
estrutura e substancia dos micro, meso e exossistemas tendem a ser
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semelhantes, uma vez que sdo influenciados pelo mesmo modelo
principal chamado macrossistema. Desse modo, os sistemas funcionardo
de maneira semelhante. A politica publica é uma parte do macrossistema
que ocorre no cotidiano e influencia o curso do comportamento e do
desenvolvimento humano.

Uma abordagem ecolégica ao estudo do
desenvolvimento humano requer uma reorientacdo
da visdo convencional da relacdo adequada entre a
ciéncia e a politica publica. A posicdo tradicional,
pelo menos entre os cientistas tradicionais, € a de
que a politica social, sempre que possivel, deve
basear-se no conhecimento cientifico. A linha de
pensamento que eu desenvolvo neste livro leva a
uma tese contraria: nos interesses do avango da
pesquisa fundamental sobre desenvolvimento
humano, a ciéncia bésica precisa da politica
publica ainda mais do que a politica publica
precisa da ciéncia bésica. Igualmente, é
necessaria ndo apenas uma relagdo complementar
entre estes dois dominios, como também sua
relagcdo funcional. O conhecimento e a andlise da
politica social sdo essenciais para 0 progresso da
pesquisa desenvolvimental, porque alertam o
investigador para aqueles aspectos do ambiente,
tanto imediatos quanto mais remotos, que sdo
criticos para 0 desenvolvimento cognitivo,
emocional e social da pessoa. Esse conhecimento
e analise também podem revelar suposicdes
ideoldgicas subjacentes, e as vezes profundamente
limitantes, na formulacdo dos problemas e
planejamentos de pesquisa, e portanto no alcance
dos possiveis achados (BRONFENBRENNER,
1996, p. 9, grifos do autor).

Esta pesquisa estd ao servico da construcdo de uma politica
pablica sobre prevencdo de drogas nas escolas; possui certas diretrizes
calcadas nas politicas publicas ja existentes, quais sejam: a
intersetorialidade entre escola e salide, o Programa Salde do Escolar e 0
programa Crack é possivel vencer. Entdo, esta pesquisa parte de
politicas publicas ja emergentes pelo MS para construir uma politica
pablica. Assim, a pesquisa e a politica publica se relacionam e se
complementam.



Figura 2 - Modelo bioecoldgico
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3.5 PREVENCAO AO USO DE DROGAS

A politica pablica sobre drogas atesta que a prevencao ao uso de
drogas faz-se a partir da valorizagdo da vida e realizacdo de atividades
que possibilitem a melhoria da qualidade de vida. Uma série de fatores
confirmou a importancia da prevencdo ao uso de drogas, alguns deles
sdo: os dados estatisticos do IBGE, em 2012, mostram que 19,6% dos
estudantes haviam fumado cigarro; 70,5% ingerido bebida alcodlica;
7,3% dos educandos ja utilizaram drogas ilicitas pelo menos uma vez na
vida, sendo que o maior percentual entre as capitais foi em
Florianépolis, com 17,5% de uso de drogas ilicitas entre os estudantes
de ensino fundamental e médio (IBGE, 2013); mudanca de modelo de
salide em curso que percebe salde de uma forma ampliada envolvendo a
prevencdo, promogdo, tratamento e reabilitagdo; criacdo do Plano Crack
é possivel vencer em 2011; criacdo e ampliacdo do PSE; Carta de Otawa
(1986) endossada pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) que
aborda a escola promotora de salde. A Carta de Otawa, que foi
construida na Primeira Conferéncia Internacional sobre Promocédo da
Salde no ano de 1986, impulsionou o desenvolvimento da Escola
Promotora de Saude que implementou politicas que apoiam o bem-estar
individual e coletivo, oferece multiplas oportunidades de crescimento e
desenvolvimento para criancas e adolescentes. Nela, ja esta prevista a
intersetorialidade entre escola, salde, familia e comunidade, que
possibilita oferecer treinamento em habilidades para a vida, reforgar os
fatores de protecdo e diminuir os fatores de risco (WHO, 1997a).

Segundo a Organizacdo Panamericana de Salde (OPAS), a escola
é o local mais adequado para o desenvolvimento de acdes preventivas
visto que possui acesso diario as criancas e adolescentes, acompanha-os
durante, pelo menos, um periodo do dia e alguns anos de sua vida, além
de ter contato direto com o padrdo familiar dos educandos. A partir
dessa compreensdo tém ocorrido, pela Secretaria Nacional de Politicas
sobre Drogas (SENAD), cursos de capacitacdo aos profissionais da
educacdo sobre drogas e prevencdo, como 0 Sistema para detecgdo do
uso abusivo e dependéncia de substancias psicoativas: encaminhamento,
intervencgdo breve, reinsercdo social e acompanhamento (SUPERA). Em
Santa Catarina, ha a capacitacdo dos professores a partir da parceria
entre a SENAD e a UFSC intitulada Curso de Prevengdo do Uso de
Drogas para Educadores de Escolas Publicas; em 2014 ocorreu a 6°
edicdo. A fim de fortalecer a prevencgdo nas escolas, a Resolugdo n° 2, de
30 de janeiro de 2012, que define as diretrizes curriculares nacionais
para ensino médio, considera que o projeto politico pedagdgico das
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instituicbes que ofertam o Ensino Médio deve realizar atividades
intersetoriais de promocdo da saude fisica e mental, prevencéo ao uso de
drogas, entre outros (BRASIL, 2012).

A prevencéo é caracterizada de acordo com o publico-alvo e sdo
chamadas de: intervencdo global ou universal: programas destinados a
populagdo geral realizados na comunidade, escolas e nas midias;
intervencdo especifica: aces para populagdes com fatores de risco ao
uso de substancia como filhos de dependentes quimicos; intervencao
indicada: voltada para as pessoas que fazem uso ou abuso de drogas.
(SENAD, 2011).

Existem circunstancias ou relagbes que podem vulnerabilizar as
pessoas e torna-las mais propensas ao uso ou abuso de drogas, chamadas
de fatores de risco, e hd também circunstancias e fatores que
oportunizam o desenvolvimento saudavel e a possibilidade de obter
recursos diante das adversidades encontradas, sdo os fatores de protegéo.
Para a realizacdo da prevencdo ao uso de drogas é necessario identificar
os fatores de risco para minimiza-los e os de prote¢do a fim de fortalecé-
los. Alguns exemplos de fatores de risco ou de protegédo séo:

Quadro 5 - Fatores de protecdo e risco ao uso de drogas

(continua)

Relaces Fatores de prote¢éo Fatores de risco

Do proprio | Habilidades sociais; Inseguranca; insatisfacdo

individuo habilidades para resolver com a vida; sintomas
problemas; depressivos; etc.
vinculos positivos;
boa autoestima, etc.

Familiares | Pais que acompanham as Pais que fazem uso abusivo
atividades dos filhos; de drogas; pais que sofrem
estabelecimento de regras | de doenca mental; pais
e de condutas claras; excessivamente autoritarios
envolvimento afetivo com | ou muito exigentes; etc.
os filhos; estabelecimento
claro de hierarquia
familiar; etc.

Sociais Oportunidade de trabalho | Violéncia; desvalorizacéo

e lazer; informagdes
adequadas sobre drogas e

das autoridades sociais;
descrenca nas instituigdes;
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(concluséo)

Relacdes Fatores de protecéo Fatores de risco
seus efeitos; clima falta de recursos para
comunitario afetivo; prevencao e atendimento;
respeito as leis sociais falta de oportunidades de

trabalho e lazer

Escolares Bom desempenho escolar; | Baixo desempenho escolar;
boa insercdo no ambiente falta de regras claras;

escolar; ligacGes fortes baixas expectativas em
com a escola; relacdo as criancas;
oportunidade de exclusdo social,
participacdo e deciséo; falta de vinculos com as
vinculos afetivos com os pessoas ou com a
professores e colegas; aprendizagem
realizacdo pessoal;

descoberta de

possibilidades (e
“talentos”) pessoais;
prazer em aprender;
descoberta e construcao
de projeto de vida

Fonte: SENAD (2011, p. 116, adaptado).

Em relacdo a escola destaca-se a importancia de uma politica
escolar que busque uma aproximacdo com os educandos, valorizando
espacos de acolhimento, aconselhamento e vinculos em detrimento de
punicdes como suspensao e expulsdo. Ressalta-se também a inclusdo de
prevencdo a partir do desenvolvimento de habilidades de vida no
curriculo disciplinar dos alunos. As habilidades de vida possibilitam o
desenvolvimento de habilidades sociais, como a melhora dos
relacionamentos interpessoais, aumento do autocontrole, aumento dos
recursos pessoais para lidar com as dificuldades, fortalecimento do
vinculo entre o académico e a instituicdo e melhora académica (NIDA,
2004). Para Paiva e Rodrigues (2008), as habilidades de vida sdo atores
de protecéo, pois favorecem o bem-estar, possibilitam o aumento da
comunicagdo assertiva e resiliéncia, contribuindo para a diminuicéo da
incidéncia e prevaléncia do uso de drogas entre os adolescentes.

A OMS, em 1997, e a OPAS, em 2001, propuseram a realizacdo
de programa de prevencdo ao uso de drogas baseado em habilidades de
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vida. As caracteristicas possiveis de serem aprimoradas focando as
habilidades de vida s8o, segundo Paiva e Rodrigues (2008):

a)

b)

9)
h)

)
0

pesquisa
criangas

autoconhecimento:  identificar e  compreender  seus
sentimentos, vontades, emocdes e identidade, além do
conhecimento e aceitacdo dos pontos fracos e fortes;

empatia: capacidade de compreender as pessoas, aceitar as
diferencas e ndo julgar as pessoas;

comunicacao eficaz: habilidade de se expressar com clareza;
relacionamentos interpessoais: capacidade de iniciar, manter e
terminar de forma saudavel relacionamentos, contribuindo
para o bem-estar social e mental;

tomada de decisGes: capacidade de avaliar as consequéncias,
riscos e beneficios de sua escolha, possibilitando escolher a
alternativa que propicie o maior bem-estar em detrimento
aquelas que colocam em risco a integridade da pessoa;
resolucdo de problemas: capacidade de lidar com situacGes
dificeis ou tensas de forma construtiva sem prejudicar outras
pessoas;

pensamento criativo: capacidade de buscar alternativas a partir
dos recursos pessoais e experiéncias que possuli;

pensamento critico: “habilidade de refletir, analisar e
examinar as situacbes da vida pessoal e social a partir de
diferentes angulos, perspectivas e opinides” (p. 678). A pessoa
desenvolve a capacidade de questionar e ndo aceitar 0s
acontecimentos, uma vez que faz uma andlise a partir das
evidéncias, razGes e suposicdes;

lidar com os sentimentos e emogfes: possibilita o
reconhecimento de suas proprias emocgdes e de como elas
influenciam seu comportamento, oportunizando também a
melhor forma de expressa-las;

lidar com o estresse: desenvolve a capacidade de reconhecer
as fontes de estresse nos diferentes espagos em que circula e a
identificacdo dos recursos para minimiza-lo.

programa de prevencdo ao uso de drogas estudado nesta
vai ao encontro do desenvolvimento de habilidades em
e adolescentes; dessa forma, possibilita ndo somente a

diminuicdo da prevaléncia e incidéncia do uso de drogas, mas também
propicia melhor qualidade de vida, pois cuida da salde mental, social,
emocional e fisica das criangas e adolescentes.
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4 METODO

4.1 PROGRAMA DE PREVENGCAO ESCOLAR AO USO DE CRACK,
ALCOOL E OUTRAS DROGAS

Esta pesquisa est4d vinculada a um macroprojeto intitulado
“Avaliagdo de programas de prevencgdo escolar ao uso abusivo de crack,
alcool e outras drogas”, que teve como objeto de analise, em 2013, a
implantacéo do programa preventivo Unplugged em escolas brasileiras.
Este programa foi desenvolvido em um estudo multicéntrico envolvendo
sete paises europeus, coordenado pelo European Drug Addiction
Prevention Trial (EUDAP) e, posteriormente, aplicado também em
paises da Asia e Africa, sempre demonstrando evidéncias em sua
avaliacdo (FAGGIANO et al., 2008).

O Unplugged baseia-se no Modelo Influéncia Social Global, cuja
abordagem implica em construir habilidades e recursos especificos para
que os adolescentes aprendam a manejar as influéncias sociais,
buscando desconstruir crengas normativas, ao realizar reflexdes sobre os
contextos de uso e conhecimento critico sobre drogas e suas
consequéncias a salde. Os métodos interativos utilizados nesses
programas estdo focados no aperfeicoamento de habilidades de vida,
visando a fortalecer o sujeito e sua relagdo com as redes sociais,
aspectos considerados como fator de protecdo ao uso abusivo de drogas
(FAGGIANO et al., 2008).

A presente pesquisa foi realizada no momento da transigdo do
nome do programa Unplugged para #Tamojunto, nome escolhido pelos
participantes (educandos e professores) no processo de adaptacdo
transcultural para a realidade brasileira. Para demarcar 0 momento em
gque o programa se encontrava quando esta dissertagdo foi realizada,
chamar-se-a de programa de prevencdo ao uso de drogas Unplugged /
#Tamojunto.

O macroprojeto possui como objetivos: a) acompanhar e avaliar a
implantacdo do programa de prevencdo escolar em escolas brasileiras;
b) avaliar a efetividade do programa de prevencdo escolar implantado
em Floriandpolis.

O produto principal do macroprojeto é a sistematizacdo de um
programa de prevencgdo escolar ao uso abusivo de crack, alcool e outras
drogas, bem desenhado e sustentado em sua efetividade, adaptado a
realidade brasileira e que possa ser replicado em outras escolas e
municipios como modelo de boas praticas na area.
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O programa Unplugged / #Tamojunto é realizado em doze aulas
com os educandos de sexto ao oitavo ano (11 a 14 anos), sendo aplicado
pelos préprios professores. Cada aula possui um tema, contetdo e
didatica pré-estabelecido pelo programa, sempre acompanhados em sua
fidelidade de aplicagdo. As doze aulas dividem-se nos seguintes temas:

a) aula 1- abertura do Unplugged / #Tamojunto;

b) aula 2- fazer parte ou ndo de um grupo;

c) aula 3- escolhas: alcool, risco e prote¢do;

d) aula 4- suas crencas, normas e informagdes refletem a

realidade?

e) aula 5- fumando a droga cigarro — informe-se;

f) aula 6- expresse-se;

g) aula 7- atencdo no mundo e em sua vida;

h) aula 8- novo no pedaco;

i) aula 9- drogas: informe-se;

j) aula 10- estratégias de enfrentamento;

k) aula 11- solucGes de problemas e tomada de decisdes;

I) aula 12- o estabelecimento de metas.

O programa ainda prevé a realizacdo de Oficinas de Pais como
forma de envolver os pais nas atividades preventivas. No modelo de
implantacdo brasileira, coordenado pelo MS, foram previstas trés
oficinas, que devem ser planejadas e coordenadas pelos profissionais da
salde da Unidade de Atencdo Bésica do territdrio da escola participante
e profissionais da referida escola, devendo ser planejadas e executadas
em conjunto. Tem como publico-alvo os pais dos educandos que
participam do programa de prevencdo em sua sala de aula. Seu objetivo
principal é “conscientizar os pais quanto aos fatores de risco e protecao
familiares que estdo relacionados ao uso de drogas na adolescéncia e
incentiva-los a usar um estilo ‘presente’ de paternidade”. Os temas de
cada encontro sdo: 1) compreendendo melhor os adolescentes; 2) educar
um adolescente significa crescer junto; 3) um bom relacionamento com
o0 seu filho também implica em estabelecer regras e limites (EU - Dap
OED, 2007, p. 2).

Em Florianopolis, o programa ocorreu em quatro escolas, mas
somente em trés havia o Programa de Salide do Escolar (PSE). Como o
objetivo da pesquisa esta relacionado a relacdo intersetorial, pesquisou-
se as trés escolas em que ocorria o PSE, ficando uma excluida por ndo
ter tal programa.
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4.2 TIPO DE PESQUISA

A presente pesquisa caracteriza-se como qualitativa, visto que
compreende fenbmenos a partir de especificidades de relagfes
complexas que requerem aprofundamento de dados (MINAYO, 1999).
A pesquisa qualitativa possibilita estudar a pluralizacdo das esferas da
vida, como a diversidade de ambientes, culturas e subculturas, estilos e
formas de vida. Essa abordagem costuma ter como foco de estudo as
instituicbes, 0s grupos, 0s movimentos sociais e o conjunto de
interacdes pessoais (MINAYO, 1999). Os objetos sdo estudados em sua
complexidade em seu contexto diario, ou seja, 0 campo de estudo sdo
préticas e interagdes das pessoas na vida cotidiana. Logo, a partir dessa
perspectiva os objetos ndo sdo reduzidos a varidveis Unicas. A pesquisa
qualitativa estuda o conhecimento e as praticas dos participantes
(FLICK, 2004). Portanto, essa abordagem de pesquisa vem ao encontro
do objetivo do presente estudo, qual seja: compreender o processo de
implantacdo de um programa de prevengdo ao uso de drogas a partir do
desafio de articulagéo intersetorial.

Outra caracteristica da pesquisa qualitativa é o reconhecimento e
validagdo da subjetividade do pesquisador, ou seja, o pesquisador
interfere na pesquisa ja que ele tem expectativas, uma historia em
relacdo ao objeto e estd envolvido na pesquisa, assim sendo ele ndo é
neutro. Ele é uma varidvel que deve ser identificada e reconhecida
durante a pesquisa.

A fim de responder ao objetivo geral e especifico, este estudo foi
delineado com carater exploratério e descritivo. A pesquisa exploratéria
tem como principal finalidade desenvolver, esclarecer e/ou modificar
conceitos, ela possibilita uma visdo geral acerca do fenbmeno a ser
pesquisado. Assim, a pesquisa exploratoria permite conhecer melhor o
fendbmeno: aproximar-se dele, conhecer o que é narrado sobre ele e saber
como as pessoas vivenciam o fendmeno, como, por exemplo, mapear 0s
servicos publicos comunitdrios em um determinado territorio
(LEOPARDI, 2001).

Na perspectiva de uma pesquisa descritiva buscam-se as
caracteristicas do fendmeno a ser pesquisado. Dessa forma, é possivel
descrever o conhecimento que as pessoas possuem para ampliar o
entendimento das caracteristicas que envolvem o contexto do objeto
(LEOPARDI, 2001).

O delineamento da pesquisa é o de campo, pois oportuniza o
aprofundamento do fendmeno a ser estudado e ser fidedigno, visto que é
desenvolvido no proprio local em que a populacdo a ser estudada se
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encontra e que, nesta pesquisa, serdo os servi¢os publicos comunitérios
especificos de um territorio no municipio de Floriandpolis (GIL, 1999).

4.3 PARTICIPANTES

Os participantes desta pesquisa foram vinte e cinco pessoas que
participaram do programa de prevengdo ao uso de drogas. Para coletar
os dados foram realizadas vinte e duas entrevistas e dois grupos focais.
As entrevistas foram realizadas com os pais, profissionais da salde, trés
profissionais da educagdo, gestor local, gestor federal, gestor municipal
da salde e dois multiplicadores. Em relagdo aos grupos focais, em um
estavam presentes 0s gestores municipais da educacéo e, no outro, trés
profissionais da educacao de nivel territorial.

Saude

Nivel federal: um profissional da Coordenacéo de Saide Mental.

Nivel municipal: coordenador PSE.

Nivel territorial: profissional da UBS que se articulou com a
educacdo para a implantacdo da oficina de pais do programa de
prevencao escolar ao uso abusivo de drogas.

Educacéo

Nivel municipal: coordenador municipal do PSE Educagdo e
coordenador da formagéo permanente.

Nivel territorial: diretor da escola, orientador educacional e
articulador do PSE que se articularam com a salde para a implantagédo
da oficina de pais do programa de prevencao escolar ao uso abusivo de
drogas.

Unplugged

Coordenador regional do processo de avaliacdo de implantacdo
do programa Unplugged e duas multiplicadoras da Regional de
Florianépolis.

Pais

Sete pais que participaram das oficinas de pais. Os quadros n° 6,
7, 8, 9 e 10 a seguir apresentam os entrevistados.



65

Quadro 6 - Pais entrevistados

Bairro Género N° de Série/ano Utiliza a N° de
filhos do filho UBS do oficinas
que mesmo de que
estudam bairro participou
na escola
Coqueiros Masc. 1 3% série Né&o 1
Coqueiros Fem. 1 6° ano Sim 1
Coqueiros Masc. 1 6° ano Né&o 1
Coqueiros Fem. 2 4° ano Sim 1
Rio Fem. 2 6° ano Né&o 1
Tavares
Rio Fem. 1 8%ano Sim 1
Tavares
Rio Fem. 1 72 série Sim 1
Tavares

Fonte: Elaboracédo da autora (2014).

Quadro 7 - Profissionais da salde entrevistados

Bairro Participa do PSE Tempo na UBS
Coqueiros Sim 10 meses
Rio Tavares Sim 3 anos
Rio Tavares Sim 5 anos
Rio Vermelho Né&o 1ano
Rio Vermelho Sim 6 meses
Rio Vermelho Sim 1ano

Fonte: Elaboracdo da autora (2014).

Quadro 8 - Profissionais da educacao entrevistados

Bairro Participa do PSE Tempo na escola
Coqueiros Sim 1ano
Coqueiros N&o

Rio Tavares Sim 6 anos
Rio Tavares N&o
Rio Vermelho Sim 11 anos
Rio Vermelho N&o

Fonte: Elaboracdo da autora (2014).
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Quadro 9 - Gestores entrevistados

Cargo Instituicéo
Gestor municipal da satde Secretaria de Estado /Municipal da Saude
Gestor federal Coordenagdo Nacional de Satde Mental
Gestor municipal da Secretaria Municipal de Educacéo

educagdo
Fonte: Elaborag8o da autora (2014).

Quadro 10 - Multiplicadores entrevistados

Cargo Bairro
Coordenador regional do processo de UFSC
avaliagdo do programa
Multiplicador Rio Tavares
Rio Vermelho
Multiplicador Coqueiros

Fonte: Elaboracédo da autora (2014).

4.4 EQUIPAMENTOS E MATERIAIS

Os materiais utilizados para a coleta de dados foram gravador de
voz, pilhas, caneta e 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os
equipamentos utilizados posteriores as entrevistas foram computador,
folhas, caneta e impressora.

4.5 SITUAGAO E AMBIENTE

O espaco para a coleta de dados foi uma sala disponibilizada
pelas instituicdes, nela estiveram presentes somente pesquisador e
sujeito ou sujeitos da pesquisa. A sala foi reservada a fim de propiciar
sigilo e nenhuma interrupgdo. Quando ocorria interrupcao,
imediatamente a pesquisadora interrompia a coleta de dados, conversava
com a pessoa que acessou a sala e explicava que estava sendo realizada
uma pesquisa. Assim que a pessoa se retirava, retornava-se a coleta de
dados.

4.6 INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS

A coleta de dados dividiu-se em quatro momentos. Foram eles:
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1° momento: entrevista semiestruturada individual com
profissionais da escola e Equipe de Saude da Familia que participaram
do programa de prevencdo na escola (Apéndice D).

2° momento: entrevista semiestruturada com os gestores:

a) nivel federal: entrevista semiestruturada individual (Apéndice

E);
b) nivel municipal: entrevista semiestruturada individual
(Apéndice E).

3° momento: participagdo das oficinas dos pais e grupo focal com
0s pais que participaram da oficina de pais do programa de prevengdo
escolar ao uso abusivo de crack, alcool e outras drogas (Apéndice F).

4° momento: entrevista com os multiplicadores do programa e
coordenador regional da avaliagdo do programa (Apéndice G).

Para Leopardi (2001), a entrevista é uma técnica em que o
pesquisador esta junto ao sujeito da pesquisa e que realiza perguntas
referentes ao problema da pesquisa. Ela possui trés caracteristicas: a
intersubjetividade, a intuicdo e a imaginagdo. Assim, nesta técnica a
prépria pessoa que esta envolvida no problema descreve ou relata tudo o
gue pensa ou sente sobre o que tem feito ou experimentado. A entrevista
semiestruturada ou por pautas possui pontos de interesses que deverdo
ser explorados ao longo da entrevista. “O entrevistador, neste caso, faz
poucas perguntas diretas, e deixa o entrevistado falar sempre que esteja
tocando em algum tema dos contidos na pauta” (LEOPARDI, 2001, p.
207).

4.7 PROCEDIMENTOS
4.7.1 Selecdo dos participantes

Os participantes foram profissionais que participaram da
articulacdo entre salide e educacdo do programa de prevencao escolar ao
uso abusivo de crack, alcool e outras drogas e 0s pais que participaram
da oficina de pais em Florianépolis.

4.7.2 Contato com os participantes

Com os profissionais de salde e da educagdo foi realizado
contato com os servicos publicos pessoalmente; a pesquisadora se
apresentou ao coordenador ou diretor do servigo, assim como relatou os
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objetivos da pesquisa. O coordenador ou diretor indicou os profissionais
a serem entrevistados.

Para a coleta de dados com os pais, a pesquisadora participou de
uma oficina de pais em cada escola e se apresentou aos pais, informando
que ao final dos encontros iria registrar o contato dos mesmos. Explicou
também a eles os objetivos da pesquisa. Ao final das trés oficinas a
pesquisadora entrou em contato com a articuladora do PSE da escola e
pediu a lista de pais que participaram do projeto de prevengdo, bem
como o0 contato telefonico. Em contato com os pais por telefone, a
pesquisadora se apresentou e agendou dia, local e horario para os pais
gue manifestaram interesse em participar. O local da entrevista com os
pais foi na escola em que seus filhos estudam, salvo duas entrevistas que
ocorreram no local de trabalho dos participantes.

Para a coleta de dados com os diretores das escolas, a
pesquisadora fez sua coleta juntamente com a coordenadora regional de
avaliacdo do programa de prevencéo. Sendo que esta foi quem fez toda a
articulagdo para a realizacdo do grupo focal e conduziu a coleta de
dados.

Em relagdo a gestdo municipal, a pesquisadora e a coordenadora
fizeram contato telefénico e agendou-se dia, hora e local. Estavam
presentes a pesquisadora, coordenadora regional de avaliacdo do
programa e o gestor municipal.

No nivel federal, 0 membro da Supervisdo Nacional do Programa

de Prevencdo veio a Floriandpolis. A entrevista foi realizada no local em
que estava hospedado, estando presentes somente a pesquisadora e
entrevistado.
No inicio de todas as entrevistas e grupos focais a pesquisadora se
apresentou, assim como foram expostos o objetivo e a justificativa da
pesquisa. Entregou a aprovagdo do Comité de Etica e leu junto com eles
0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice H e J). A
entrevistadora também explicou aos entrevistados que a entrevista seria
gravada e que seus dados seriam passados para 0 computador e,
posteriormente, transcritos, tendo contato com o material apenas a
pesquisadora e a orientadora. Dessa forma, a entrevistadora apresentou e
obteve a assinatura do Termo de Consentimento para Fotografias,
Videos e Gravacgdes (Apéndice I).

A pesquisadora também informou aos participantes que poderiam
desistir a qualquer momento, sem que isso os prejudicasse, que sua
participacdo seria voluntaria e se, em algum momento, se sentissem
desconfortaveis, deveriam relatar para a pesquisadora.
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4.7.3 Coleta dos registros de dados

A coleta de dados foi realizada dentro dos principios éticos com a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e do Termo
de Consentimento para Gravacdes e de acordo com a Resolu¢do n°
466/12 do Conselho Nacional em Saude (CNS). A coleta dos dados foi
realizada em sala com sigilo e estavam presentes somente pesquisador e
participante na entrevista semiestruturada e pesquisador e participantes
no grupo focal. Apds as transcrigdes, as gravagdes foram salvas em um
CD e apagadas do gravador e computador, ficando armazenadas com
acesso restrito ao pesquisador e orientador.

4.7.4 Organizagdo, tratamento e analise dos dados

A organizacdo dos dados ocorreu a partir das transcri¢fes e
escutas do material, e assim possibilitou a identificacdo de dados que
respondiam a pergunta de pesquisa: como ocorreu O processo de
implantacdo de um programa de prevencéo ao uso de drogas a partir da
articulacdo intersetorial? Em seguida, os dados foram organizados em
categorias a posteriori centrais e subcategorias (quadro 11) para facilitar
a compreensdo dos objetivos da pesquisa. Para isso é realizada a
decomposigdo do conjunto da mensagem a partir das unidades de
registro que podem ser frases ou palavras-chaves. Além disso,
considera-se também na analise o contexto em que a mensagem faz
parte. Assim, criam-se as categorias, essas foram construidas com base
nas ideias préximas (GOMES, 1994). Os dados foram analisados de
acordo com o0s objetivos propostos para a pesquisa, bem como o
referencial tedrico de sustentacdo da pesquisa.

Os dados categorizados foram analisados por meio da técnica de
analise de contelido proposta por Gomes (1994). Essa técnica possui
duas fungdes, uma trata-se da verificacdo das hipoteses da pesquisa € a
outra é a descoberta do conteido das falas que esta oculto. A analise de
conteldo abrange trés fases consecutivas. Na primeira, chamada de pré-
analise, é organizado o material a ser analisado, ou seja, a(s) unidade(s)
de registro, unidade(s) de contexto(s), trechos e categorias. A segunda
fase é a de categorizar, isto &, as falas com as mesmas ideias sdo unidas
e colocadas na categoria, Se necessario, poderdo ser construidas outras
categorias. Na fase de tratamento dos resultados obtidos e interpretacédo,
Gltima fase, desvenda-se o contelido oculto que estd na fala dos
entrevistados (GOMES, 1994).
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Seguem as categorias e subcategorias desenvolvidas a partir da
categorizacdo produzida na segunda fase proposta por Gomes (1994).

Quadro 11 - Subcapitulo, categoria e subcategoria

Subcapitulo

5.1 PROCESSO
DE
CONSTRUCAO
DE UMA
POLITICA
PUBLICA

5.2 PERCEPGOES
SOBRE O
PROGRAMA DE
PREVENCAO AO
USO DE DROGAS

Categoria

5.1.1 Processo de
formulagédo do
programa de
preven¢do as drogas

5.1.2 Pactuacdes para
a implantagéo do
programa de
prevencdo ao uso de
drogas

5.2.1 Incluséo dos
profissionais no
programa de
prevencao

5.2.2 Implantagéo do
programa de
prevencao

(continua)
Subcategoria

Fragilidade do Eixo
Prevencéo do Programa
Crack é possivel vencer

Importéncia do
Programa para a
Prevencao do uso de
drogas

Estratégias anteriores
de prevengdo

Diretrizes politicas para
aformulagédo e
implantagdo do
Programa de Prevencao
ao uso de drogas

Pactuac0es na esfera
federal

Pactuagdes entre as
esferas federal, estadual
e municipal

Pactuac0es territoriais

Facilidades e
dificuldades no processo
de implantacdo do
programa de prevencao
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Subcapitulo

5.3 PERCEPCOES
SOBRE A
ARTICULACAO
INTERSETORIAL
PARA O
PROGRAMA DE
PREVENCAO AO
USO DE DROGAS

5.4 OFICINA DE
PAIS: PERCEPCOES
SOBRE A
ARTICULACAO
INTERSETORIAL

Categoria

5.2.3 Avaliagdo do
programa de prevencao

5.3.1 Territoério
enquanto protagonista
da intersetorialidade

5.3.2 Intersetorialidade
enquanto ampliagdo do
cuidado

5.3.3 Facilidades e
dificuldades da
articulacao

5.3.4 Instrumentos para
promover e fortalecer a
intersetorialidade

5.3.5 Resultados
encontrados a partir da
articulagdo intersetorial

5.4.1 O processo de
planejamento e
realizacdo das oficinas

5.4.2 A articulagdo com
demais setores para
realizagdo da oficina de
pais: 0 que sdo acles
intersetoriais?

5.4.3 Dificuldades da
relacdo escola-pais

5.4.4 As percepcdes dos
profissionais e gestores
sobre a oficina de pais

5.4.5 Facilidades e
dificuldades
encontradas para o
desenvolvimento da
oficina de pais

(continuagdo)
Subcategoria

Estratégias para a
implantag&o do
programa



Subcapitulo Categoria

5.4.6 Estratégias dos
profissionais para o
desenvolvimento da
oficina de pais

5.4.7 Percepcges dos
pais sobre as atividades
do programa de
prevengdo ao uso de
drogas

Fonte: Elaboracédo da autora (2014).
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(concluséo)
Subcategoria

Conhecimentos
anteriores dos pais
sobre prevencdo ao
uso de drogas

Avaliac&o dos pais
sobre as aulas que 0s
filhos vivenciaram

Avaliacdo da oficina
de pais

Avaliagdo da
intersetorialidade
entre salde e
educacéo
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5 APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS

Este capitulo divide-se em quatro subcapitulos, sdo eles: Processo
de construcdo de uma politica publica; Percepgdes sobre o programa de
prevencdo ao uso de drogas; Percepgdes sobre a articulacdo intersetorial
para o programa de prevencdo ao uso de drogas; Oficina de pais:
percepcOes sobre a articulacdo intersetorial.

No primeiro subcapitulo sdo apresentados 0 processo e
pactuacOes necessdrias para a implantacdo de um programa de
prevencdo ao uso de drogas intitulado Unplugged / #Tamojunto, cujo
interesse é de transforma-la em uma politica pablica. No capitulo
seguinte, encontram-se as percep¢des dos profissionais da salde e
educacdo, gestores municipais da salde e educacdo, gestor federal,
coordenador local e multiplicadores sobre o programa de prevengdo e
oficina de pais. No capitulo 3, abordam-se as percepgdes para a
realizacdo da intersetorialidade entre a saude e educagdo, assim como a
avaliacdo da necessidade da mesma. Neste subcapitulo, também ha a
avaliacdo feita pelos profissionais, gestores, coordenador e
multiplicadores sobre a oficina de pais. Por Gltimo, no capitulo 4,
expdem-se as avaliagBes dos pais sobre o programa de prevengao ao uso
de drogas e da oficina de pais.

5.1 PROCESSO DE CONSTRUGAO DE UMA POLITICA PUBLICA

O programa de prevencdo ao uso de drogas Unplugged /
#Tamojunto estava sendo implantado com a pretensdo de tornar-se uma
politica publica. Para isso, faz-se necessario percorrer um processo de
formulacdo e diversas pactuacBes para ser implantado e efetivado.
Neste capitulo apresenta-se e analisa-se 0 caminho percorrido para a
construcdo de uma politica pablica de Prevencdo as drogas a partir da
escolha do programa de prevencdo ao uso de drogas pelo MS que havia
sido implantando em paises como Austria, Bélgica, Alemanha, Grécia,
Italia, Espanha e Suécia e teve bons resultados.

Um estudo realizado nos anos de 2004 e 2005 em escolas da
Europa (FAGGIANO et al., 2010) demonstrou uma pesquisa
randomizada com 170 escolas, correspondendo a 7.079 alunos
participantes no pré-teste e a 6.604 alunos no pos-teste apds sete meses e
com 5.812 alunos no pos-teste apds 12 meses do primeiro pos-teste. O
grau de implantacdo do programa foi alto, pois 79% das escolas
implantaram todas as aulas, no entanto a oficina de pais teve pouca
participacgdo, cerca de 12 pais por oficina. Quinze meses apds o fim do
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programa, quando foi aplicado o segundo pds-teste, o uso de tabaco e
cannabis e a frequéncia dos episodios de embriaguez diminuiram entre
os estudantes expostos ao experimento comparando com os estudantes
das escolas controle.

Contudo, a diminuicdo da prevaléncia do tabagismo ndo foi
estatisticamente significativa. O mesmo ndo ocorreu com a incidéncia
em relagdo ao uso de tabaco, uma vez que os alunos que sofreram as
interven¢es mostraram maior tendéncia ao ndo uso de tabaco quando
comparado com os de controle (83,3% vs 81,4%, p <0,05). A associagdo
entre a intervencgdo e as mudangas de comportamento foi mais forte para
a embriaguez quando comparado com os alunos controle. A
porcentagem de estudantes que ficaram sem um episddio de embriaguez
nos ultimos 30 dias foi significativamente maior (87,3% vs 85,0%).
Quanto a cannabis, a proporgdo de ndo usuarios persistentes foi
significativamente maior entre o0s estudantes que participaram do
programa em relagdo aos de controle (94,4% vs 92,4%, p <0,05), assim
como a propor¢ao de usuarios esporadicos e frequentes, que diminuiram
a sua utilizagdo (48,0% vs 41,2%, ns, e 43,5% vs 29,8%, NS)
(FAGGIANO et al., 2010).

A reducdo estimada foi de cerca de 38% para embriaguez e de
26% para o0 consumo de cannabis. Quanto ao uso do tabaco, ndo foram
encontrados efeitos significativos, mas a intervencdo foi considerada
preventiva em ndo fumantes quanto a iniciar o uso de cigarro.

Um objetivo secundario do estudo foi detectar as principais
contribui¢Bes do envolvimento dos pais para a eficacia do programa de
prevencdo ao uso de drogas, porém o baixo alcance dessa atividade
devido ao pouco comparecimento dos pais nas oficinas pode explicar a
auséncia de efeitos detectaveis desse componente (FAGGIANO et al.,
2010).

5.1.1 Processo de formulagao do programa de prevencao as drogas

Para a construcdo da politica publica sobre drogas identificou-se
a fragilidade do eixo prevencdo do programa Crack é possivel
vencer e percebeu-se a importadncia de um programa para a
prevencdo do uso de drogas, uma vez que a reflexdo e a aplicacdo de
projetos de prevencdo aplicados até 0 momento possuiam uma légica
que estimula a proibicdo, utilizando pedagogia do medo, persuadindo as
pessoas a abstinéncia.

Para o processo de formulacdo do programa verificou-se a
necessidade de observar as estratégias anteriores de prevencdo que
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pudessem subsidiar uma nova proposta. Além disso, o programa foi
desenvolvido a partir de diretrizes de politicas publicas do Governo
Federal.

Fragilidade do eixo prevencdo do programa Crack é possivel vencer

O projeto de prevencdo as drogas foi pensado a partir de dois
centros, sdo eles: o Nucleo de Pesquisas em Psicologia Clinica (PsiClin)
da UFSC e a Coordenacdo Nacional de Saiude Mental do MS em
parceria com a Universidade Federal de S&o Paulo (UNIFESP). A
criacdo do projeto pela UFSC deu-se da seguinte maneira:

Esse programa, eu concebi ele [sic] no meu pds-
doutorado quando eu estava na Espanha. Eu fiz o
meu estégio pés-doutoral no Plano nacional de
Drogodependéncia em Valencia com uma longa
tradicdo em trabalhos em prevencdo. E eu
acompanhei uma parte deste trabalho.
Acompanhei, fui nas [sic] escolas, acompanhei
um pouco o que eles aplicavam, conheci o0s
programas que eles utilizavam. E, bem na época,
isso foi em 2011, final de 2011, quando eu estava
na Espanha, ainda foi langado no Brasil o Plano
Crack é possivel vencer do Governo Dilma, que
tem 3 eixos: cuidado, seguranca e prevencdo, a
educacdo. Nisso eu comecei a olhar, a analisar o
que era aquilo que tinha sido langcado e vi a
fragilidade no que tinha na prevencdo. Na
prevencdo o que eles propunham era 0 PROERD e
curso de capacitagdo de educadores e sé. Nao
tinha nada, nenhuma diretriz, nem nada. Entdo foi
ai que me deu a ideia de formular um projeto
piloto que eu usaria de repente em Floriandpolis
como teste, como piloto realmente com a
possibilidade de uma capacidade replicativa para
outras cidades brasileiras (Coordenador regional
da avaliacéo).

Paralelamente a essa iniciativa do setor da UFSC, a Coordenacao
de Salde Mental do MS identificou a necessidade de avancar a
prevencdo de drogas nas escolas, uma vez que foi percebida a
fragilidade desse tema no contexto escolar.
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[...] eu trabalho para a Coordenacdo de Salde
Mental do Ministério da Saude e o Coordenador
Nacional ele [sic] assistiu uma [sic] apresentacéo
de alguns representantes da UNODC que € o
Escritério das Nagdes Unidas sobre Drogas e
Crimes e eles tém é como se fosse um menu de
opcbes assim, é um caderno que tem VArios
programas preventivos que foram validados pra
[sic] diferentes culturas. Entdo, a salide mental até
entdo todo foco dela era voltado pra [sic]
assisténcia e o tratamento. E um dos ndcleos que
tem na saude mental é o nucleo de &lcool e outras
drogas. Entdo, quando o Coordenador de Salde
Mental conhece esse projeto, ele resolve trazer a
prevencdo como parte das propostas da salde
mental e nisso vai buscar programas que tenham
evidéncias, que sejam eficazes e que sejam
possiveis de serem adaptados a realidade
brasileira (Gestor federal).

Percebe-se que ocorreu uma sincronia de interesses tanto da area
técnica responsavel pela politica de satide mental quanto pelo interesse
académico representado pela professora que traz a experiéncia
espanhola e propfe a aplicacdo em Floriandpolis de um programa de
prevencdo ao uso de drogas baseado em evidéncias. Também ha uma
ampliacdo da atuagdo da politica publica, tendo em vista que o MS, até
entdo, investiu mais no tratamento, ou seja, embora a politica
preconizasse a prevencdo desde sua formulacdo em 2003 (BRASIL,
2003), os servicos e as intervencOes foram organizadas para as pessoas
que ja faziam uso ou abuso de drogas.

Pensar em prevencdo é uma forma de mudar o modelo de salde
hegemonico, visa a uma atitude ampliada e responsavel com relacdo ao
uso de drogas, de forma integral, seja ela licita ou ilicita. No modelo de
atencdo que destaca a prevengdo sdo consideradas as circunstancias em
que ocorre o uso, a finalidade e o tipo de relacdo que a pessoa mantém
com a substancia (OBID, 2014).

Notou-se em ambas as falas, tanto vindas da gestdo da politica
publica quanto da academia, a necessidade de se ter uma politica publica
sobre prevencdo de drogas para nortear as acBes no pais. Tal
necessidade justifica-se, ainda mais, devido aos dados das pesquisas
realizadas com estudantes brasileiros de Ensino Fundamental, que
mostram o aumento do uso nessa faixa etaria. Segundo o IBGE, em
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2012, 19,6% dos estudantes haviam fumado cigarro; 70,5%, ingerido
bebida alcodlica; 7,3% dos educandos ja utilizaram drogas ilicitas pelo
menos uma vez na vida, sendo que o maior percentual entre as capitais
foi em Florianépolis com 17,5% de uso de drogas ilicitas entre os
estudantes de Ensino Fundamental e Médio (IBGE, 2013). Assim, esses
dados justificam a importéancia do programa de prevengdo ao uso de
drogas.

Importancia do programa para a prevencdo ao uso de drogas

Uma série de fatores confirma a importancia de um programa de
Prevencdo ao Uso de Drogas como prioritirio para o Estado neste
momento, alguns deles sdo: dados estatisticos (IBGE, 2013), mudanga
de modelo de satde em curso, criagdo do Plano Crack é possivel vencer
em 2011, criacdo e ampliacdo do Programa Saude do Escolar (PSE),
Carta de Ottawa (1986), endossada pela OMS, que aborda a escola
promotora de salde. A Carta de Ottawa, que foi construida na Primeira
Conferéncia Internacional sobre Promocdo da Salde no ano de 1986,
impulsionou o desenvolvimento da Escola Promotora de Salde que
implementa politicas que apoiam o bem-estar individual e coletivo,
oferece multiplas oportunidades de crescimento e desenvolvimento para
criancas e adolescentes. Nela, ja esta prevista a intersetorialidade entre
escola, saude, familia e comunidade, que possibilita oferecer
treinamento em habilidades para a vida, reforcar os fatores de protecéo e
diminuir os fatores de risco. Talvez seja a partir da Escola Promotora de
Saude que se desenvolveu a politica publica Sadde na Escola (WHO,
1997a).

Sobre a importancia, um dos entrevistados diz:

Entdo, na verdade, quem esta tocando o projeto é
0 Setor de Salde Mental do Ministério da Salde.
Esta politica acabou no final do primeiro
semestre, foi em julho ou agosto, por ai, ela foi
assumida pela Casa Civil como prioritaria para o
Plano Crack. E hoje ela esta sendo avaliada pela
Casa Civil e pela Presidéncia da Republica. Entdo,
porque na verdade ndo se tem nada mais efetivo
para as escolas, a ndo ser a formacdo a distancia
que capacita os professores, que eles tém que
desenvolver um projeto nas escolas. Mas, ndo tem
oferecimento de metodologias, técnicas ou de
programas mais  duradouros,  sistematicas



78

ofertadas e, por isso, que este virou um programa
prioritario. Também pela SENAD. Entdo, hoje ele
€ um programa prioritario pela Casa Civil, pela
Senad e pelo Ministério da Satde (Coordenador
regional da avaliagdo).

A fala do entrevistado deixa clara a importancia desse programa
para o Governo Federal, o qual aponta um novo modelo de atengdo a
salide para o campo das drogas. Este é definido a partir de saberes da
area e da construgdo de acbes especificas, organizando-se conforme a
tecnologia utilizada na assisténcia, prevencdo, contexto social,
econbmico, politico, entre outros (FRANCO; MERHY, 2004).

O tema de qualquer modelo de atencdo a salde
faz referéncia ndo a programas, mas ao modo de
se construir a gestdo de processos politicos,
organizacionais e de trabalho que estejam
comprometidos com a producdo dos atos de
cuidar do individual, do coletivo, do social, dos
meios, das coisas e dos lugares. E isto sempre sera
uma tarefa tecnoldgica, comprometida com
necessidades enquanto valores de uso, enquanto
utilidades para individuos ou grupos (MERHY,
2000, p. 1).

O modelo de salde estd diretamente relacionado as
contratualizacdes entre os usuarios, profissionais e gestores, uma vez
que cada um possui intengBes, necessidades especificas, envolve
correlacGes de forcas de modo que a diversidade de interesses encontre
objetivos e pactuacdes comuns. Entdo, uma acdo do governo como uma
politica publica serd tecnoldgica, mas anterior a isso, politica. “Séo
expressdes das muitas possibilidades que os projetos em jogo podem
adquirir e das capacidades dos atores em cena construirem acordos e
controles na situacdo em foco”. Ter um processo de negociacdo entre
esses trés atores é fundamental para possibilitar a mudanga de modelo
(MERHY, 2000, p. 2).

Essas sdo algumas diretrizes tedricas e politicas que dao suporte
ao processo de formulagcdo de um programa de prevencao as drogas.
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Estratégias anteriores de prevengao

Para se planejar uma politica publica, além das diretrizes
politicas, é importante conhecer as estratégias anteriores de prevencéo,
identificar as fragilidades e potencialidades dessas estratégias e, a partir
dessas experiéncias, propor algo novo e melhor ou, até mesmo, que
agregue algumas dessas experiéncias.

A partir dos relatos dos entrevistados, identificou-se que as
estratégias anteriores de prevencao estavam relacionadas basicamente ao
PROERD, existindo também grupos de escuta intersetorial e 0 PSE. No
ambito legal, constatou-se a existéncia da Lei Municipal n® 7.717, de
2008 (FLORIANOPOLIS, 2008), que institui a inclusdo dos estudos de
prevencdo e combate ao uso de drogas psicoativas licitas e ilicitas nos
curriculos das escolas municipais de Floriandpolis, e deverdo ser
ministrados nas disciplinas de educacgdo fisica e ciéncias os seguintes
conteddos: farmacoldgicos, psicolégicos, antropoldgicos,
epidemioldgicos das substancias psicoativas; efeitos e consequéncias
fisicas, psicolégicas, familiares e sociais; tipos de consumo (uso, abuso
e dependéncia); legislacdo, repressdo e prevengdo; motivacBes para o
consumo de drogas e condutas de risco; e drogas licitas e ilicitas
(incluindo o uso de alcool e a automedicagao).

O PROERD ¢ um programa desenvolvido pela Policia Militar nas
escolas para os alunos do Ensino Fundamental. Alguns dos objetivos
sdo: fortalecer a autoestima das criancas e adolescentes a valorizarem a
vida, mostrando opcdes saudaveis de comportamento, longe das drogas
e da violéncia; aproximar a Policia Militar da comunidade escolar e, por
consequéncia, da comunidade em geral, proporcionando um clima de
parceria e confianca, gerando informacdes, tornando possivel um melhor
atendimento aos anseios sociais, bem como mostrar a importancia do
papel social da corporagao.

Os grupos de escuta intersetorial foram trazidos como uma
estratégia que promove a prevencao e busca a intersetorialidade:

Especificamente, no municipio nés temos o0s
grupos de escuta, que Sd0 0S grupos que
escutam os problemas, sdo grupos intersetoriais
salde e educacdo e ai entra também conselho
tutelar, o0 CRAS, né [sic], os atores da area que
fazem interface. Eles escutam os problemas das
criancas das escolas, e ai aparece muito a
guestdo de drogas e até a incapacidade dos
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profissionais de trabalharem com o
enfrentamento disso, ou trabalharem com
prevencdo, né [sic]. [...] Entdo se gasta uma
energia imensa pra [sic] obviamente, é um
importante, mas  pra  [sic]  resolver
especificamente um caso, né [sic]. E as pessoas
tém essa tendéncia de esquecer todo o outro
lado, de como é que previne isso, que é a
grande tarefa do PSE, né [sic] (Gestor
municipal da satde).

Essa é outra ferramenta possivel para a prevencdo e para a
intersetorialidade, mas, pelos relatos, ela muitas vezes limita-se a
discutir alguns casos, em que 0s problemas ja estdo colocados e ndo se
consegue chegar as agfes comunitérias de prevencdo. De qualquer
forma aparece como uma estratégia importante, uma vez que possibilita
que diversos setores comunitirios conversem sobre os problemas
existentes no territorio.

Ha também a Lei municipal n° 7.717, de 2008
(FLORIANOPOLIS, 2008), que insere o tema drogas nas disciplinas de
ciéncias e educacdo fisica, em que o professor precisa trabalhar
curricularmente sobre esse tema. Assim, “quando ia trabalhar a questio
respiratoria, a questdo do cigarro, a questdo do alcool no organismo, isso
aparecia mais” (Gestor da educagdo).

Dessa forma, houve uma iniciativa em trabalhar a prevencéo por
parte da Secretaria Municipal de Educacdo. Porém, limitar a prevencéo a
algumas disciplinas ou professores pode desresponsabilizar 0s outros
educadores e toda a escola de trabalhar de forma preventiva.

Pode-se completar essa lista com a Lei municipal de
Florianépolis n° 8.128/2010, que institui o Dia Municipal de Prevencao
ao Uso de Drogas, que ocorre todos os anos no dia 09 de junho
(FLORIANOPOLLIS, 2010).

Uma das entrevistadas informou que na gestdo estadual havia o
programa Saude e Prevencgdo nas Escolas e, com a criacdo do PSE, esse
programa tornou-se uma diretriz dentro desse programa, e que as
construcOes que haviam sido feitas se diluiram:;

E assim, em nivel de estado, na época que tinha o
Saude e Prevencdo nas escolas, me parece que
eles trabalhavam com uma estratégia mais
organizada, depois o SPE, que é Salde e
Prevencgdo na Escola, ficou dentro do PSE e um
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pouco que [...] ndo que se perdeu, ele generalizou,
né [sic], ele ficou sem uma estratégia, e agora eu
percebo que as pessoas tinham uma estratégia
organizada nos diversos municipios, ja bem forte,
assim, desse SPE, que é onde se tratava da
tematica de drogas (Gestor municipal da sadde).
ENT: e isso se perdeu agora com o PSE?

Gestor municipal da satde: E, porque eu acho que
misturou um monte [...] &, ficou dissolvido. E elas
ja tinham, assim, uma metodologia de grupo
intersetorial de trabalho. Olhando, assim, os
municipios do estado, e o contato que eu tenho,
tinha isso organizado, assim, entdo eu acho que
quando cria novas coisas a gente tem que aprender
a reaproveitar a experiéncia que o programa
deixou, né [sic]. Aprender que o que ficou pra
[sic] trés, ele também é bom, né [sic].

Observa-se que o gestor da salde aponta a existéncia de uma
interposicdo de acbes e programas na construcdo de novas politicas
publicas, que acabam desvalorizando e desconsiderando as iniciativas
anteriores. Os profissionais, dessa forma, podem sentir-se
desvalorizados, pois ndo séo consultados e recebem novas diretrizes de
forma abrupta e ndo participativa. Entdo, pode ser que tenha ocorrido
um empenho dos profissionais para a efetivacdo do programa Salde e
Prevencdo nas Escolas. Tal programa estd no Componente Il do PSE e é
justamente nele que este projeto de prevengdo encontra-se. Percebe-se,
entdo, uma falta de comunicagéo entre o que estava sendo realizado e a
nova proposta de atuagéo.

Diretrizes politicas para a formulacdo e implantacdo do programa
de prevencdo ao uso de drogas

Na construcdo de Politicas Publicas, as diretrizes politicas séo
instrucdes, propostas ou recomendacdes que fundamentam a construcao
de leis e normativas das politicas publicas e dos programas sociais. Sao
referéncias que norteiam a base instrutiva para os gestores. Politica
pablica é um conjunto de decisfes que pode ser de abordagem estatista
ou multicéntrica. A primeira ocorre quando emanada de ator estatal —
executivo, legislativo ou judiciario — devendo ser sancionada por eles.
“A dimensdo publica é dada pelo seu carater juridico imperativo, assim
politicas publicas compreendem o conjunto das decisbes e acOes
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relativas a alocag@o imperativa de valores envolvendo bens publicos”
(LIMA, 2012, s/p, grifos do autor). Na abordagem estatista, apesar de
ser emanada por atores estatais, 0s nao estatais tém influéncia no
processo de elaboragdo das politicas publicas. Na segunda, intitulada de
multicéntrica, ocorre o destaque ndo para quem formula a politica
publica, podendo ser qualquer ator, mas para a origem do problema
enfrentado, logo, € uma politica publica se o problema a ser enfrentado é
pablico (LIMA, 2012). Esta politica publica foi emanada tanto pelo
Estado como pela UFSC, podendo, dessa forma, ser caracterizada como
multicéntrica.

Destacou-se, na fala dos entrevistados, as seguintes diretrizes, sdo
elas: intersetorialidade no territorio, estratégias de consolidagdo e
pactuacdes entre salde e educagéo:

1. Intersetorialidade no territério

Fica claro, na fala do gestor federal da saude, que o programa tem
como base a relagdo salde-educagéo no territorio.

[...] a gente percebeu que a oficina de pais poderia
ser um espago pra promover essa relagdo salde
educacdo. E ai a gente colocou isso como uma
condigdo pro [sic] Programa ser implantado. Que
ndo existia até entdo. [...]. E a gente tem garantido
isso, por exemplo, a oficina de pais, ela tem que
ter, pelo menos um profissional da salde e um
profissional da educacédo. Essa é uma condigao pra
[sic] acontecer (Gestor federal).

A oficina de pais, que faz parte do programa de prevencao ao uso
de drogas analisado aqui, ¢ utilizada como instrumento para fortalecer a
relacdo entre salde e escola. Tal relagcdo ainda é precéria, pois, por
vezes, a escola e a UBS ndo conversam ou os profissionais da unidade
de salde promovem ac¢des dentro da escola, sem que os dois setores
planejem e executem em conjunto. Por exemplo: os profissionais da
unidade de salide vao a escola, no ambito do PSE, para pesar € medir os
alunos sem que isso seja uma agdo compartilhada, ndo se efetivando
uma relacdo intersetorial. Nao se discute aqui a importancia dessas
acdes, mas cabe refletir sobre como elas foram planejadas e executadas.

Para ser intersetorial uma acdo deve envolver os diversos setores,
no caso, os profissionais da educacdo e da salde que, em todo o
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processo, devem planejar e executar conjuntamente as a¢des. Na pratica
0 que se pode constatar ainda sdo a¢des fragmentadas mesmo no ambito
de um programa intersetorial. Falas como “agora ¢ a vez da saude de
medir e pesar, eu da educagdo posso me ausentar”, por exemplo, ndo
correspondem a uma politica intersetorial.

Com o objetivo de promover a intersetorialidade o MS utilizou,
no contexto do programa de prevencao, a oficina de pais:

Porque o que a gente queria com a oficina de pais
ndo era nem fazer a oficina de pais, foi uma
grande desculpa pra [sic] promover essa reunido.
Inicialmente quando a gente pensou como é que
seria: o professor faz as doze aulas e o
profissional de sadde faz as trés oficinas de pais e
a gente chamaria isso de uma relagéo intersetorial.
E ai a gente viu que isso ndo ia fomentar nada
porque iam ficar de novo usando o0s agentes
separados. Entdo, a gente colocou como condicao
pra [sic] quem topa entrar no programa, que a
gente faz uma pactuagdo, pra [sic] quem é
convidado e aceita, que disponibilize, pelo menos,
um ou dois profissionais da salde, que uma vez
por més eles estdo na escola planejando a oficina
de pais e depois executando a oficina de pais.
Entdo, durante um semestre esses profissionais se
encontram, pelo menos, seis vezes, trés vezes para
planejar as oficinas, ja que sdo trés e trés vezes
pra [sic] executar as oficinas [...] Entdo, isso é
uma coisa muito forte do projeto, muito, muito
forte que é a salde e educagdo do territério
trabalhando juntos (Gestor federal).

A intersetorialidade é fundamental para promover o dialogo no
territério, uma vez que os dois servigos, escola e UBS, atendem os
moradores da comunidade que compartilham da cultura, da economia,
das dificuldades e potencialidades locais. A relacdo entre estes servigos
no territorio possibilita o fortalecimento das suas acdes, a integralidade e
o melhor desenvolvimento do territério. Em geral, as demandas que a
comunidade traz sdo intersetoriais, como, por exemplo, criangas
usuarias de drogas, com problemas de aprendizagem ou adolescentes
com dificuldade de criar vinculos, exigem o esforco conjunto. Nesse
sentido, a implantacdo de um programa de prevencao ao uso de drogas
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nas escolas pode favorecer esse didlogo intersetorial e, nesse caso, busca
ser um instrumento para isso.

2. Estratégias de consolidagdo

A Ultima diretriz que embasa a construcdo dessa politica publica
s80 as estratégias de consolidacdo. Sabe-se que ha uma precarizacdo das
condicBes de trabalho, de equipamentos, materiais, ambientes, entre
outros, tanto na salide como na educacdo e que muitos desses aspectos
precisam de um maior incentivo do governo. No entanto, essa
precarizagdo ndo pode paralisar as agGes de salde ou educativas nos
territérios. Entdo, por mais que haja inimeras dificuldades de promocéo
de salde e prevencdo de doengas e agravos, esse ndo é um impeditivo
para a criacdo de ferramentas que possam melhorar, dentro do possivel,
as acdes da salde e da educagdo. Sobre isso, o gestor federal diz:

O MEC acredita que o fortalecimento do territério
de uma forma saudavel, ele por si s6 ja é
preventivo. Entdo, pro [sic] MEC e isso é muito
claro na fala do PSE dele, dos profissionais do
PSE é: se eu tenho uma escola saudavel e se eu
tenho uma escola que dialoga com a salde,
automaticamente eu to [sic] fazendo prevencdo
desse territorio. O que faz algum sentido de fato.
Eu ndo discordaria dele, porque realmente quero
escolas e salde fortalecidas e que conversem e
que, obviamente, isso é fator de protegdo também.
Se eu tenho vinculos saudaveis, é fator de
protecdo. E que vai ser fator de protecéo inclusive
para 0 abuso de drogas. Entdo, essa é uma légica
que faz sentido (Gestor federal).

E ai nesse momento de fortalecimento desses
atores, € uma mudanca sistémica gigantesca, é
gigantesco assim. Se ta [sic] falando de melhorar
salario de professor, melhorar formagdo desses
profissionais, de ter uma estrutura fisica que
suporte, ndo da pra [sic] colocar quarenta e cinco
alunos numa sala que cabe [sic] trinta, que ndo
tém um local de esporte, que ndo tém um local de
lazer, enfim. E eu acho que isso tem que mudar,
eu acho que ndo é bom (Gestor federal).
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SO que, na minha perspectiva, se eu tenho algo
que eu posso oferecer que é simples e que pode
comecgar, eu ndo vou esperar uma grande
revolugdo da educacdo brasileira pra [sic] isso
acontecer. E meio o meu principio assim, eu acho
que ndo € ético vocé ter algo pra [sic] oferecer,
algo que j& pode ajudar, que é simples, que é
pequeno, que ndo é suficiente, ndo é uma panaceia
que vai resolver todos os males (Gestor federal).

Percebe-se que h& concepcbes diferentes entre 0 MS e 0 MEC
sobre prevencdo e o programa de prevengdo as drogas. E tais
concepgOes foram suficientes para ocorrer um afastamento entre esses
setores na realizacdo do programa. A analise desta sera aprofundada na
discussdo sobre a relacdo intra e interministerial neste mesmo
capitulo. Mas aqui se destaca que o que era para ser uma politica
Interministerial, desde o inicio e, portanto, intersetorial, acontece como
uma politica do MS, da &rea técnica de salide mental, que propGe para o
territdrio a prética intersetorial.

3. Pactuacdes entre salde e educacéo

Outra diretriz politica para a implantagdo do programa de
prevencdo em andlise ocorre nas pactuacfes, visto que se quer que
ocorra uma relagdo intersetorial no territério. Ela, portanto, deve ser
desenvolvida e potencializada desde a esfera federal com os demais
setores. Segue a fala do entrevistado:

Entdo, por exemplo, hoje a gente ndo tem o0 MEC
como parceiro direto, ele apoia mais
perifericamente, mas todos os territorios que a
gente tocou o programa, todos eles a gente tem
pactuado ou com o municipio ou com o Estado ou
em algumas regifes sdo os dois: 0 municipio e o
Estado. Entdo, por exemplo, aqui em
Floriandpolis a Secretaria Municipal de Educacéo
e de Salde sdo parceiras do projeto. Tanto que eu
vim pra [sic] ca agora porque amanha eu tenho
uma reunido com a sadde e com a educagdo. E
isso que a gente faz, toda a reunido, a gente nao
faz reunido com um ator s6. Sempre as coisas sao
pactuadas em  conjunto, forcando essa
intersetorialidade (Gestor federal).
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Para que uma politica seja intersetorial, ela precisa ser pactuada
em todas as esferas de governo. Como exemplo, tem-se o PSE, que ¢
eminentemente intersetorial e interministerial, que existe em todos os
niveis de gestdo, tanto na saide como na educagdo. Em nivel ministerial
espera-se que eles definam as diretrizes para o Estado e municipio
conjuntamente e que seja um modelo inspirador aos demais niveis para
efetivacdo da intersetorialidade.

Precisam contratualizar juntos as regras, as formas, o sistema e a
propria rede, sendo uma caracteristica da rede o compartilhamento do
poder decisério, ndo havendo espago para poderes centralizados,
hierarquia e imposicdes. Na rede € preciso haver colaboragdo, todos
trabalham para 0 mesmo fim, sendo uma caracteristica a horizontalidade
(SANTOS, 2011).

5.1.2 Pactuagdes para a implantacdo do programa de prevencéo ao
uso de drogas

A implantacdo de uma politica publica como o programa de
prevencdo ao uso de drogas, que se encontra em fase de implantacéo,
exige um amplo processo de pactuagdes com diversos setores para sua
efetivacdo enquanto Politica Publica.

As pactuacOes, para este programa, iniciaram na esfera federal e,
neste momento, foi possivel perceber diferencgas ideoldgicas do MS e do
MEC. As pactuacgdes realizadas e identificadas nas entrevistas foram:
entre as esferas federal, estadual e municipal, que correspondem a
pactuac@es entre 0 MS e a UFSC, e do MS e UFSC com a Secretaria do
Estado de Santa Catarina, do MS e UFSC com a Secretaria Municipal. E
pactuacdes territoriais relacionadas a gestdo municipal de educacédo e
as escolas e entre os profissionais de salde com a coordenacéo local.

Pactuacdes na esfera federal

Para o processo de implantacdo, 0 MS montou uma equipe
responsavel por pactuar e definir as diretrizes junto com os demais
setores dos trés niveis e territorio. Essas pactuacdes iniciaram em nivel
ministerial, seguiram para o estado de Santa Catarina, municipio de
Floriandpolis e trés territorios: Coqueiros, Rio Tavares e Rio Vermelho.
Dessa forma, realizaram-se inimeras reunides para apresentar e explicar
0 projeto, definir as obrigacdes de cada setor, esclarecer davidas, fazer
as alteracOes necessarias, entre outros:
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E ai a gente foi fazendo as pactuacbes dali pra
[sic] baixo. Entéo, fazia uma visita no Estado com
0 secretario de salde, secretério de educacdo pra
[sic] fazer a pactuacdo. la pro [sic] municipio,
secretario da saude, secretério de educacdo fazia a
pactuacdo. Entrava nas regionais de ensino e de
salde, algumas cidades elas existem e ai que a
gente chegava na [sic] escola. Entdo, foi esse o
processo (Gestor federal).

As pactuacdes feitas tém uma particulariedade, elas sempre foram
feitas em conjunto entre a salde e a educacdo. Essa forma de pactuar
amplia as possibilidades de atuagao e corresponsabiliza ambos os atores.
Por conseguinte, ela também forca a relacdo entre as secretarias
estaduais e municipais da salde e educacdo. Ocorrem tanto pactuacdes
entre mesmo nivel de secretarias distintas e dos trés niveis da mesma
secretaria e secretarias distintas.

A pactuagdo, que acontece sempre entre duas ou mais pessoas ou
representantes de entidades, possui como funcéo definir acordos, firmar
compromissos. Verifica-se, portanto, que ha uma valorizagdo e
consideracdo dos saberes dos participantes, o que pode propiciar uma
aproximacdo intersetorial, e a corresponsabilizagdo pelo programa.

Foram apontadas, pelos entrevistados, como positivas, as
inimeras reunides que se fez para realizar as pactuacfes. Essa etapa foi
avaliada como fundamental para qualquer implantacdo de um novo
programa dentro de uma politica publica:

Entdo eu acho que é um ponto bastante positivo
nessa trajetoria toda, foram as inlmeras, 0s
inimeros encontros que a gente fez pra [sic]
conversar, pra [sic] esclarecer as davidas [...] e
acho que se ndo tivesse acontecido isso talvez a
gente ndo tivesse chego [sic] nesse, nesse nivel de,
de [...] de compreensdo que se tem hoje, né [sic].
E até de planejamento pra [sic] 2014 né [sic],
porque ja se ta [sic] pensando nisso (Gestor
municipal da educacao).

Essa fala deixa clara a necessidade de promover a participagdo
dos atores envolvidos no processo de implantacdo do programa, em
todos os momentos, mesmo que isso demande tempo, empenho e
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dedicacdo. A realizacdo das reunides de pactuacdo empodera os atores,
faz com que eles se tornem protagonistas na tarefa de implantar um
programa de tal magnitude.

A Coordenagdo de Saude Mental do MS identificou e convidou
outros departamentos em nivel ministerial para pensar e planejar a
implantacdo do programa, sdo eles: Programa de Salde do Escolar do
MS e Programa de Saude do Escolar do Ministério da Educagdo e
Cultura. Logo, foram pactuacdes inter e intraministeriais. A escolha pelo
departamento do PSE Saulde e Educagéo deu-se por trés motivos: nele ja
havia uma politica intersetorial entre salde e educacdo, entdo ndo seria
criado algo novo, mas sim fortalecida a existéncia do eixo “Satde e
prevencdo nas Escolas (SPE)”, pertencente a0 Componente Il do PSE.
Além disso, por contingéncias, a coordenadora nacional do projeto de
prevencdo, da salde mental do MS, foi coordenadora do PSE salde
anteriormente. Logo, ela ja possuia um vinculo com esse setor.

Sobre isso o gestor federal diz:

S6 que a gente estava na Salde Mental, no
Ministério da Salde, entdo precisava de uma
entrada na escola. E ai paralelo a isso, tem um
outro programa, que é o Programa Salde na
Escola, que é um programa que ja prevé uma
parceria entre a salde e a educacdo. Entdo, esses
atores que sdo, [sic] que se chama PSE salde e
PSE educacdo, que ai € MEC e Ministério da
Saude na Atencdo Basica, que é outro
departamento e ndo €  necessariamente
departamento da Salde Mental, que comegasse a
fazer a pactuacdo interfederativa. Entdo, chama o
PSE da educacédo, chama o PSE da Saude, chama-
se 0 MEC e o Ministério da Sadde, eles sentam e
conversam e decidem que vdo ofertar esses
programas pro [sic] Eixo 2 do PSE. Porque ele
tem varios Eixos de atuagdo. E um dos Eixos é a
prevencédo do uso de alcool e outras drogas. Entdo,
essa foi a primeira pactuacdo interfederativa feita
(Gestor federal).

Outra pactuacéo foi feita foi com o departamento de DST/AIDS,
pois eles ttm uma longa histéria de implantagédo de programas voltados
para sexualidade, género e prevencdo de doengas sexualmente
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transmitidas no Brasil. Outro parceiro do MS para este programa é 0
Ministério da Justica, representado no programa pela SENAD.

O MEC iniciou como parceiro do MS e protagonista da
implantacdo do programa, mas durante o processo politico de pactuacéo
0 MEC se retirou do processo. Isso ocorreu por alguns motivos, sao
eles: esvaziamento do PSE Educacdo e diferencas ideoldgicas. O
esvaziamento ocorreu a partir de questdes politicas, os entrevistados ndo
souberam informar os motivos, mas conclui-se que divergéncias
politicas podem enfraquecer o desenvolvimento de projetos e de
construcao de politicas publicas. Segue o relato do gestor federal:

A equipe do PSE Educac&o foi esvaziada por uma
questdo politica, entdo tinha uma equipe, sei & de
cinco, dez pessoas, todos foram demitidos e ficou
uma pessoa s6. Nisso, quem ficou teve que
escolher quais eram os Eixos prioritarios, e 0 Eixo
da prevengdo ndo foi um Eixo prioritario (Gestor
federal).

Inicia-se ai a diferenca ideoldgica, pois para 0 MS a prevencéo é
um Eixo prioritario conforme visto na Importancia do programa para
prevencdo do uso de drogas.

O outro motivo que justificou a saida do MEC do programa foi a
ndo aceitacdo da aplicacdo e avaliagdo de programas de outros paises
com propostas pedagdgicas diferentes da visdo da Politica Nacional de
Educacdo e da proposta metodoldgica dele. Para o MEC, segundo as
entrevistas feitas, as “metodologias do programa nao estavam de acordo
com os discursos das Escolas, com os projetos pedagdgicos das escolas,
que eram metodologias para adestrar, que eram metodologias que
tolhiam a liberdade” (Coordenador regional da avaliacdo). O MEC tem
um histérico de lutas contra a insercdo de métodos comportamentais
dentro das escolas. Algo que chama atencéo é que, mesmo o MEC ndo
aceitando a metodologia e implantar um programa gque ndo tenha origens
nacionais, 0 MS continua com o projeto. Portanto, criar algo novo em
parceria ndo pareceu como algo possivel.

Ministério da Educacdo questionou muito o fato
de importar tecnologias, ainda que fosse explicado
que a gente faria toda a validacdo transcultural,
toda adaptacdo transcultural, todo processo que a
gente tava [sic] numa etapa de avaliacdo de
efetividade, que ndo necessariamente ia ser
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implantado. Que a gente estava vendo se 0s
programas se adaptariam a realidade ou ndo. Mas,
0 Ministério da Educacdo ele [sic] sempre foi
muito resistente & importacdo da metodologia. Eu
participei de varias reunides, foram muitos o0s
questionamentos de varios aspectos. Que ndo
estdo errados, mas, assim, ndo estavam querendo
testar, a ndo ser que tivesse algo totalmente de
acordo com o Projeto Pedagdgico (Coordenador
regional da avaliagdo).

A grande perda é porque é ruim ndo ter o MEC.
Se t&4 [sic] falando que quem toma decisGes
federais da educacdo brasileira ndo concorda com
esse projeto. Isso politicamente é muito sério.
Agora isso tem atingido menos, mas no comego 0
que atingia era: ‘por que que [sic] a satde esta
escolhendo o programa que entra na escola?’ ‘Ah,
mas teve uma revisdo didatica desse material?’
‘Ah, mas esse material ele [sic] é coerente com a
nossa politica pedagogica brasileira?” E s@o
perguntas que de fato sdo perguntas do MEC. Nao
s80 perguntas que a saude vai responder (Gestor
federal).

Parece que a saida do MEC enfraqueceu o programa, uma vez
que o MS teve que pactuar diretamente com o0s setores estaduais,
municipais e territoriais da educagdo sem a mediacdo do MEC. Desse
modo, 0 MS teve que tomar uma decisdo: ou iniciar uma politica
intersetorial com a educacdo sem o MEC enquanto colaborador ou
pensar e planejar o programa de uma outra forma ou ainda cancelar o
programa. Como ja haviam iniciado as primeiras pactuacdes com o
Estado de Santa Catarina € municipio de Florianopolis, assim como em
Sdo Paulo e Sdo Bernardo do Campo, o MS decidiu continuar a
implantacdo do programa sem o MEC. Uma estratégia utilizada para
conseguir conversar e pactuar com a educacdo é solicitar que a salde,
em ambitos estadual e municipal, convoque a educagdo de seu mesmo
nivel.

Pactuacdes entre as esferas federal, estadual e municipal

A UFSC iniciou a implantacdo de um programa de prevencao as
drogas, ja que o coordenador do PsiClin, entidade da UFSC, havia
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pensado em implantar um programa semelhante aoc do MS nas escolas
de Floriandpolis. O coordenador da Saude Mental do MS o convidou
para participar de seu projeto. Para realizar as pactuacdes, ele e a
Coordenadora do PSE Salde, do MS, vieram a Floriandpolis, ficando
definido entre as duas institui¢des que a UFSC teria o papel de avaliagdo
da implantacdo do programa, juntamente com o Centro Brasileiro de
Informacg@es sobre Drogas Psicotropicas (CEBRID) e UNIFESP em S&o
Paulo. A respeito disso o Coordenador regional da avaliacdo diz:

Mas, agora 0 nosso papel da Universidade é o
papel de avaliagdo. N6s estamos responsaveis pela
avaliagdo do processo de implantagdo dos
programas e da avaliacdo de resultados. Se aquilo
ali t& [sic] produzindo resultados que se quer.
Entdo, a gente estd fazendo essas duas coisas
(Coordenador regional da avaliagéo).

Em uma perspectiva complexa, a implementacdo de uma politica
é vista como um processo que propde 0 monitoramento e avaliagdo.
Entdo, durante a implantagdo a politica pode ser reconstruida,
readaptada conforme a ideologia, diretrizes e objetivos ja estabelecidos
(SILVA; MELO, 2000). Na figura 3 apresenta-se um modelo de
avaliacdo de implant

Figura 3 - Avaliagdo de implantagéo
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Fonte: Silva e Melo (2000, p. 5).

Para a avaliacdo da implantacdo do programa de prevencao
Unplugged / #Tamojunto realizada em Floriandpolis pela UFSC, em
parceria com a UNIFESP em Sdo Paulo e Sdo Bernardo do Campo, foi
adotada como metodologia a triangulacdo, que é a combinacdo de
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estratégias ou meétodos de pesquisa capaz de apreender as varias
dimensdes do objeto. Ela é utilizada com a finalidade de garantir a
confiabilidade a dados coletados, buscando maior precisdo nos
julgamentos e analises (LEOPARDI, 2001). Portanto, foram realizadas
entrevistas semiestruturadas com os multiplicadores, grupos focais com
os professores, pais e educandos e analise documental a partir do
registro de aula dos professores.

Apds as pactuacBes entre os Ministérios e a UFSC, o caminho
seguinte foi conversar com a Secretaria Estadual de Saude, Educacéo e
Assisténcia Social. Neste momento foi fundamental a presenca da
assisténcia social, uma vez que o Plano Crack é coordenado em Santa
Catarina por essa secretaria. Tal reunido teve como objetivo a
contratacdo do apoio estadual para o projeto de prevengdo e a abertura
da implantagdo do projeto nas escolas estaduais, 0 que ocorreria
somente no ano seguinte, em um segundo momento do programa.

No entanto, percebe-se que ainda é necessario realizar novas
reunides para firmar e decidir qual o papel e funcdo do Estado na
implantacdo, necessidade que fica clara na fala a seguir:

O Estado ainda [...] tem que se estudar o papel do
Estado, eu fico me perguntando qual é o papel do
Estado, acho que o papel do estado é mobilizar, né
[sic], as regides, enfim, né [sic]. Sensibilizar,
mobilizar, propor a entrada dos municipios, das
regides, para que as pessoas entendam (Gestor
municipal de saude).

Caso um dos setores ndo reconheca sua fun¢do no projeto, pode
ocorrer um comprometimento da implantacdo e até mesmo a
impossibilidade de continuar com o projeto. E fundamental que todos
participem ja que é construido coletivamente. A parceria com o Estado
de Santa Catarina esta dentro da proposta do programa para implantar o
programa de prevencdo ao uso de drogas nas escolas estaduais, porém
essa € uma etapa posterior.

No momento de pactuacdo entre 0 MS e as secretarias municipais
de Floriandpolis, 0 MEC ainda ndo havia se retirado do processo. Entéo,
a pactuacdo ocorreu entre os Ministérios e as secretarias municipais de
salde e educacdo. Para sua efetivacdo, os representantes do projeto do
MS e MEC vieram até a cidade de Floriandpolis e foi acordado com o
secretario de educacdo a implantacdo do programa, portanto, foi
institucionalizado e assumido pelas secretarias. Entretanto, por
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divergéncias politicas houve dificuldade em negociar com a Secretaria
Municipal de Saude, pois essa secretaria desmarcou duas vezes a
reunido de pactuagdo. Segue o relato do coordenador regional da
avaliagao:

E ai 0 Ministério tenta negociar com a saude e foi
uma negociagdo bem dificil. Com a educacgdo foi
muito facil e com a saude foi bem dificil, foi uma
longa negociacdo. Inclusive o Coordenador
Nacional da Salde Mental teve que vir aqui
juntamente com a Coordenadora Nacional do PSE
Saude. E eles vieram fazer uma reunido especifica
com o secretario de salde municipal para fazer o
acordo da implantagdo do projeto. Foi bem
truncado. Eles diziam que tavam [sic] impondo,
que eles ndo sabiam e, inclusive desmarcaram
duas vezes e o coordenador nacional de saude
mental estava com a passagem comprada. Entéo,
foi uma situagdo bem tensa. E uma das tensdes é
porque a Atencdo Basica ndo cobre todas as
escolas. [...] E ai isso era uma das coisas que era
complicada [sic], porque nds tinhamos escolhido
as escolas antes de falar com a sadde e uma das
escolas ndo era coberta pela saide. Isso foi bem
confuso, dai tinha a reclamacdo de um lado e
reclamacdo do outro (Coordenador regional da
avaliacéo).

O MS e o MEC trazem, junto com a proposta, certas
determinag@es, inclusive de cunho municipal. Ha algumas diretrizes que
precisam ser decididas pelos coordenadores do projeto e outras definidas
conjuntamente com os demais setores colaboradores. Parece que ter pré-
escolhido as escolas junto com a Secretaria Municipal de Educagéo e
ndo ter possibilitado e respeitado a autonomia da Secretaria de Salde
gerou uma dificuldade de implantacdo do programa, por mais que se
entenda que tais escolhas foram realizadas antes da pactua¢do UFSC —
MS. Todavia, enfatiza-se a necessidade de pactuar conjuntamente com
os setores. Um dos gestores municipais relata:

E ai eu acho que a gente teve, assim, um cuidado,
ndés sempre conversamos que ao entrar essas
propostas, que fosse discutido com todos o0s
gestores que fazem interface no comego, né [sic].
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Para que a importancia ndo fosse contaminada por
essas questdes de autossuficiéncia (Gestor
municipal de saude).

Algo que precisa ser estudado é a politica de satde do municipio,
identificar o histérico politico da relacio da Secretaria de Saide com a
Educacéo e com os Ministérios, assim como o interesse de implantar um
programa de prevencdo as drogas. Esses sdo alguns indicadores que
podem ter influenciado na relagdo municipio — Ministério.

A dificuldade de relagdo entre essas duas instituices teve
consequéncias na implantacdo do programa, pois o programa de
prevencdo possui doze aulas para serem ministradas em um semestre.
As aulas curriculares ja haviam comegado e, se 0 programa ndo fosse
implantado no inicio do semestre, ndo seria possivel que todas as aulas
acontecessem. Antes de iniciar essas aulas do projeto de prevencdo,
ocorreu a capacitagdo com os profissionais da escola, como diretores,
coordenagdo pedagogica, professores e profissionais da UBS. No
entanto, a maior parte dos profissionais de salde ndo conseguiu
participar, visto que a reunido de pactuagdo entre MS e Secretaria
Municipal de Salde ocorreu um dia antes da capacitacdo dos
profissionais. Assim, houve uma capacitagdo intersetorial com poucos
profissionais da salde. A auséncia dos profissionais de salde na
capacitacdo, ou seja, no momento em que eles iriam receber
informacdes sobre o projeto, entender como o mesmo funciona,
conhecer os profissionais de outro setor que compartilham o mesmo
territdrio, realizar trocas, iniciar o planejamento, provocou uma ruptura
do inicio da articulagdo. Sobre isso, o multiplicador diz:

[...] 0 que teve foi uma dificuldade institucional da
gestdo federal com a gestdo municipal, uma
dificuldade de acesso, de reunides. Provavelmente
alguma decisdo politica, enfim, ndo sei se politico
partidario ou ndo, mas alguma questdo que
dificultou. O que foi feito é que a educagdo
conseguiu entrar antes, ter um tempo habil para
minimamente, minimamente mesmo, encaminhar
algumas coisas, com a salde nao teve. Tanto que
nos tivemos duas formacGes, foi segunda/terca e
quinta/sexta. Essa reunido com a salde aconteceu
s6 na quarta. Entdo na primeira formacg&o ndo teve
nenhum profissional da salde, na segunda a gente
garantiu a presenca de um turno da articuladora
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Pactuacdes territoriais

PSE Saude Rio Vermelho, ela foi avisada na
quarta da formacéo e, se eu ndo me engano, ela foi
na quinta de amanha. N&do me lembro agora, teria
que ver no meu material se foi algum outro
profissional de saude de algum outro centro. Teve
sim do Rio Tavares, foram na segunda formagé&o,
uma em cada turno também. Também foram
avisadas na quarta-feira. Na quarta-feira a gente
fez uma visita ao territorio, eu, a representante do
Ministério da Salde e a representante da
Secretaria de Salde. A gente fez uma visita aos
territérios enquanto o gestor do programa, O
gestor nacional, tava [sic] fazendo a reunido com
0 secretario de saude. Entdo, isso aconteceu quase
que concomitantemente. E ai nessa visita ao
territorio na quarta-feira nés convidamos para que
elas participassem da oficina na quinta e na sexta
da formacdo. E ai ndo teve tempo hébil para que
participassem, enfim, ai foi como deu mesmo
(Multiplicador).

Para receber um programa de prevencdo as drogas, a gestdo
municipal de educacdo precisa ser apoiadora da escola, ou seja,
colaborar para que as agfes do projeto de prevengdo possam ser
executadas com eficiéncia e sem prejudicar o andamento da escola e dos
profissionais. Contudo, essa ndo foi a percepcdo de parte dos diretores
das escolas, conforme os relatos:

N&o existe essa tranquilidade, a gente, na verdade,
ta [sic] jogando no verde, ta [sic] esperando que
eles [Secretaria Municipal de Educacéo] falem pra
[sic] gente antes porque a gente fica meio
preocupado de perguntar, mas assim 0 que eu
coloco que existe um investimento que pra tu
conseguir [sic] participar efetivamente do projeto
tem que investir, a escola tem que investir o
tempo, investir com os profissionais nessa questéo
(Profissional da educacéo).

Quanto a questdo municipal eu acho que existe
uma boa vontade, mas ndo uma real articulagdo
até porque eu até agora permanego um pouco
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preocupado, pois a gente teve dois dias de aula
voltada para a formagdo e ndo se tem uma
resposta concreta da prefeitura de como se
procede com esse periodo, sendo que a nossa
escola resolveu investir de [sic] levar todos os
profissionais da escola pra [sic] participar dessa
formacédo e a gente ndo tem o posicionamento da
prefeitura se esse dia é contado como dia letivo, é
contado como dia de trabalho (Profissional da
educacao).

Nesta capacitagdo dois diretores optaram por fechar a escola e
levar todos os profissionais. Essa decisdo foi baseada na perspectiva de
0 projeto de prevencao ser institucionalizado, portanto uma estratégia da
escola e ndo pessoal. A institucionalizacdo propicia que todos 0s
profissionais da escola sejam responsaveis pelo programa e possibilita
um processo de trabalho ndo alienado, pois alguns professores poderiam
optar por ndo participar do programa, mas eles estariam cientes do que
esta acontecendo na escola e as atividades que seus colegas estdo
realizando.

Porém, a escola precisa estar ancorada pela Secretaria Municipal
de Educacdo, isso significa que ambas devem trabalhar em rede, tomar
decisfes conjuntamente e serem responsaveis por essas decisfes. No
momento em que a Secretaria aceita participar do programa, ela precisa
dar condicdes aos profissionais para realizarem as atividades, que sdo:

a) participar em dois dias de capacitacdo, ou seja, ndo ministrar

aula durante dois dias;

b) retirar doze aulas do curriculo durante o semestre para
implantar as aulas do programa e reorganizar o contetido
pedagdgico dessas aulas;

c) possibilitar que os profissionais da salde e da educacdo se
encontrem para planejar a oficina de pais;

d) validar o horario em que o profissional esteja trabalhando,
mesmo ndo sendo o Seu turno.

Essas sdo algumas acdes realizadas pelos profissionais da
educacdo e que precisam de respaldo da Secretaria Municipal de
Educacdo. Sem uma pactuacdo e colaboragdo entre ambos os setores,
dificilmente o programa conseguiria ser implantado.

A relacéo inicial entre os profissionais da escola e 0 MS também
foi tensa, pois, quando esse Ministério apresenta o projeto, ocorre
resisténcia desses, representada principalmente pela desisténcia. Alguns
dos argumentos utilizados sdo: o Governo Federal impde regras, ndo dao
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subsidios, ndo sdo claros com o que querem propor. Nota-se que houve
uma descrencga nos projetos que vém do Governo Federal.

Dos seis profissionais de salde entrevistados, trés referiram ter
problemas com a coordenacdo local do centro de salde. Essas
dificuldades eram permeadas pelo desconhecimento do gestor local e de
outros profissionais sobre o programa de prevencao as drogas.

Essas descrigdes do processo de implantacdo e as necessarias
pactuacOes entre os diversos setores envolvidos demonstram as
dificuldades de institucionalizacdo de um programa como este ou mais
das barreiras institucionais para a criagdo de uma politica publica
intersetorial como neste caso.

Observou-se um processo personificado e com muitas
dificuldades de comunicacdo, onde uma ou mais pessoas eram
responsaveis e as demais alienadas ao que estava acontecendo. Sobre
isso o profissional da salde explica:

Foi tudo do macro, né [sic]. O convite veio pra
[sic] mim e ai eu me inteirei com a responsavel na
Secretaria de Salde e fomos falando assim, mas o
coordenador ndo tomou conhecimento. Dai fica
uma questdo assim: ‘Mas, serd que ndo esta indo
14 s6 pra [sic] ganhar a folga?” Nio, ndo € isso. Eu
tive que deixar os filhos em casa com outra pessoa
cuidando, chegar mais de dez [22h] horas em
casa, € uma coisa que talvez eu nao precisasse
fazer se eu ndo quisesse. E eu quis e mesmo se eu
ndo tivesse folga eu faria porque é o meu perfil
fazer aquilo a que eu me proponho a fazer. Entéo,
€ uma coisa que ficou meio truncada assim. Essa
falta de informacdo dificulta (Profissional da
salde).

O ndo reconhecimento e validagdo do trabalho do profissional
pela gestdo podem acarretar estressores como o desgaste emocional e
conflitos entre os profissionais e, mais ainda, a ndo implicagdo com o
trabalho, principalmente quando se trata de um novo projeto. Foram
verificados também os obstaculos para que a relagdo intersetorial
aconteca, pois ndo é vista como importante e necessaria tanto na UBS
como nas escolas, ja que uma crenca apresentada foi: o profissional esta
indo até a escola fora de seu horario de trabalho para conseguir folga.

Assim, ha uma desvalorizacdo do profissional que se dispbe a
efetivar a intersetorialidade. Algo parecido ocorreu com os profissionais
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do NASF de outra unidade de salde, onde o coordenador da unidade
apoiou, mas o coordenador do distrito ndo. Segue a fala do profissional
de saude:

A coordenadora do posto apoiou, mas ela ndo € a
coordenadora que coordena 0 NASF, né [sic], ela
coordena o centro de saude, né [sic], e quando a
gente levou isso pro [sic] NASF, o distrito norte
ficou meio assim, ndo acho [...] a primeira coisa
que eles falaram foi assim: ndo é interessante
vocés fazerem trabalho fora do horario de vocés,
que a gente ndo é pago, né [sic], que a gente ndo
pode t& [sic] acumulando banco de horas porque a
gente ia ter que t& pegando [sic] folga, né [sic],
entdo [...] mas dai a gente argumentou, explicou o
trabalho direitinho, dai eles cederam, disseram
que dessa vez ndo ia ter problema, mas que a
gente tinha que conversar isso, programar isso
com mais antecedéncia e tal e que a folga ia ter
que ser tirada na unidade em que a gente tava [sic]
prestando esse servigo, entdo assim eu trabalhei
fora do horario mas eu tinha que tirar folga no dia
em que eu estivesse nessa unidade (Profissional
de salde).

Constataram-se, além do desinteresse e desinformacdo da
coordenacdo do NASF sobre o projeto de prevengdo, as barreiras
administrativas para a efetivagdo de um projeto que implica em uma
flexibilidade de horéarios e rotinas. Assim, pode-se questionar: como
foram as pactuacOes e reunifes realizadas com esses gestores? Como
essas pactuacdes foram entendidas e repassadas as Unidades? De quem
era essa funcdo? Quais foram as varidveis que dificultaram a relagédo
entre Secretaria de Salde e coordenacdo local da UBS? Enfim, esses
conflitos podem desestimular os profissionais e comprometer a
implantacdo de um programa intersetorial.

Os outros trés profissionais da Estratégia de Salde da Familia
relataram que receberam apoio da coordenacédo da unidade e puderam se
deslocar até a escola para implantar o programa e materializar a relacdo
intersetorial:

Foi tranquilo, pelo menos aqui do centro de salde
a coordenacdo me liberou pra [sic] tudo, ndo teve
nenhum problema. S6 quando eles ligam de um
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dia pro [sic] outro, tem agenda, € meio dificil de
conseguir, né [sic], que fica mais complicado.
Mas, se for uma coisa mais organizada assim [...]
Tiveram 0S grupos com 0s pais a noite, as
reunides, e dai participei. Teve problema nenhum
com a coordenagdo. Da gestdo também acho que
ndo tive nenhum problema. Foi tranquilo
(Profissional as saude).

Identifica-se, nessa postura da gestdo, um elemento facilitador
que possibilita a realizacdo de um programa intersetorial e comunitario,
como este, ja que é dado ao profissional autonomia para participar das
atividades necessarias.

5.2 PERCEPCOES SOBRE O PROGRAMA DE PREVENCAO AO
USO DE DROGAS

Neste subcapitulo serdo apresentadas as percepgdes dos
profissionais da educagdo e salde, gestores e multiplicadores sobre o
programa de prevengdo ao uso de drogas Unplugged / #Tamojunto.
Nele serd analisada a inclusdo dos profissionais no programa de
prevencdo. Serd também apresentada a percepcdo dos profissionais da
salde e educacgdo, gestores e multiplicadores sobre a implantagédo do
programa de prevencdo. Por fim, serd exposta a avaliacdo do
programa de prevencao.

5.2.1 Incluséo dos profissionais no programa de prevengio

Para este aspecto da pesquisa, conforme explicitado na
metodologia, foram entrevistados sete profissionais da educacdo, sendo
trés articuladores do PSE, trés diretores e um coordenador pedagdgico.

A insercdo dos profissionais de educagdo no programa ocorreu,
principalmente, por dois motivos: estarem participando do PSE e por
interesse pessoal.

O PSE propde a integracdo entre a Educacdo Baésica e a
Estratégia de Salde da Familia, possui como estratégia principal a
integracdo e articulacdo entre as politicas de salide e educacdo. Alguns
dos objetivos sdo: avaliagdo clinica, avaliacdo psicossocial, prevencéo e
reducdo do consumo de alcool, prevencao do uso de drogas, controle do
tabagismo, educacdo permanente em salde, entre outros (BRASIL,
2007). Sobre sua inclusdo, segue o relato do profissional da educacgéo:
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No ano passado eu assumi a coordenagdo dos
projetos da escola, e dentro desses projetos estava
0 PSE. Entdo, como faz [sic] parte do PSE todos
0s projetos que envolve [sic] a questdo de saude
do escolar, entdo eu acabei assumindo a
coordenagdo do projeto das drogas. Tudo o que
envolve o PSE, né [sic], porque esse acaba
estando dentro do PSE também (Profissional da
educacao).

Identifica-se que na organizagdo institucional do PSE ha uma
pessoa, determinada pela instituicdo, para organizar e implantar os
assuntos e objetivos do PSE. Essa estratégia aparece como positiva, pois
haveria, assim, uma pessoa conhecendo sua funcdo e representando a
educacdo na relagdo com a salde. Mas ela também pode ser negativa,
pois os demais profissionais ficam alheios aos acontecimentos
intersetoriais. Algo que foi detectado, na implantagéo deste programa, é
que, se o profissional articulador se ausenta da escola por licenga, férias
ou mesmo deslocado para outra instituicdo, a escola pode perder aquilo
que havia sido realizado ou pode ndo saber o que fazer. Dessa forma, é
importante que outros profissionais da escola conhegam e participem
dos projetos e das atividades que estdo sendo realizadas e que envolvem
a relacéo intersetorial.

Outra forma de insercdo no programa pelos profissionais da
educacdo foi através do interesse do profissional. Sobre isso, o
entrevistado diz:

[...] a partir do momento que foi necessario fazer,
organizar a reunido de pais e a diretora estava
muito sozinha. Eu mesma me interessei, mesmo
ndo conhecendo o projeto todo, 0 programa todo.
Mas, como a gente conhecia os professores todos
que estavam fazendo parte, eu me interessei em
chamar os pais pra [sic] essa reunido. E ai eu
comecei a me inteirar por mim mesma. Eu ndo
tive muita leitura sobre isso. Embora eu ndo tenha
participado, mais por interesse mesmo. Como eu
sou articuladora e precisava trazer a articuladora
do posto de salde e eu sou a articuladora do PSE
da escola. Eu acho que foi feita essa ligacdo
(Profissional da educacéo).
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Um aspecto, ou variavel fundamental para a implantacdo
intersetorial do programa, foi o interesse dos profissionais em participar;
quando h4 interesse significa que a implantacdo do programa passa a
fazer sentido. Quando os profissionais envolvidos percebem o programa
como algo necessario a ser implantado na escola e esse interesse é
mobilizado pelo reconhecimento, autonomia, valorizagdo e pelas
responsabilidades que assume, ocorre a efetiva implicagdo com o
programa.

O interesse pelo programa também pode estar ligado ao formato
do projeto de prevengdo, que engloba diversos atores, é intersetorial,
tem pretensGes de tornar-se uma politica publica, também ha a
percepcdo do profissional sobre o uso de drogas, ou seja, a identificagdo
de que h& educandos utilizando a substancia, de que eles podem estar
em uma area de risco e que alguns educandos estdo vulneraveis a esse
contato com as drogas.

Foram entrevistados seis profissionais de salde que participaram
do projeto de prevencdo as drogas, sdo eles: uma odontéloga, uma
psicologa, uma educadora fisica, duas enfermeiras e uma técnica de
enfermagem. A inclusdo dos profissionais da salde ocorreu
principalmente de trés formas: a partir do convite da Secretaria
Municipal de Salde, por estar participando do PSE Salde, a partir do
convite de outros profissionais de salde que haviam aderido ao
programa e por interesse do profissional.

Ressalta-se, na fala de trés profissionais, dentre 0s seis
entrevistados, que eles foram convidados a participar e que isso nao foi
uma determinagdo ou convocacdo do municipio. Em suas falas isso
demonstrou que o municipio respeitou sua autonomia. A esse respeito, o
profissional da salde relata:

Pra [sic] mim chegou como articuladora, vocé foi
convidada a participar do programa, convidada,
ndo fui convocada. Ndo foi uma determinagdo,
vocé vai e ponto final. N&o, eu tive o convite de
ida e eu aceitei (Profissional da salde).

Cinco profissionais receberam o convite da Secretaria Municipal
de Salde pelo representante do PSE da Secretaria Municipal, juntamente
com os multiplicadores que se deslocaram até as UBS e apresentaram a
proposta aos profissionais. A partir disso, eles podiam escolher se iriam
participar ou ndo do projeto de prevencéo.
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Entretanto, um profissional, dentre os seis entrevistados,
informou que como ele era responsavel pelo PSE Salde, essa atribuicdo
era automaticamente sua, nao havendo possibilidade de escolha. Segue o
relato:

Entdo, a minha inclusdo na verdade foi meio que
[..] eu gosto de trabalhar com alunos, com
escolas, mas a enfermeira daqui, ela saiu, pediu
transferéncia e ela que era responsavel pelo PSE.
Eu entrei no lugar dela e eu fiquei responsavel
pelo PSE por isso. Sem muita escolha. Foi direto
(Profissional da saude).

O profissional, quando adere a um programa por determinacéo da
gestdo ou de seu cargo, pode ndo considerar isso uma escolha e, assim,
pode ndo demonstrar interesse em participar dele. Esse desinteresse
pode provocar no profissional a atuacdo mecanizada, podendo ndo
corresponder as expectativas que o projeto tinha, tais como: participar
das reunides de capacitacdo, reunides de planejamento da oficina de
pais, da oficina de pais, entre outros.

Alguns profissionais relataram que participaram do projeto de
prevencao por estar participando do PSE Saude, mas ndo deixaram claro
se foram convidados ou convocados. Como a Secretaria Municipal de
Saude entra no projeto a partir do PSE Sadde municipal, e o profissional
que se deslocou até as Unidades de Salde era do PSE, logo sua
aproximagdo primeira foi com os profissionais do PSE. Sendo que o
programa no Ministério inicia-se, além da Sadude Mental, pelo PSE, pois
é uma ferramenta e politica publica intersetorial ja implantada.

Quando a Secretaria de Salde foi até a unidade de salide fazer o
convite, alguns profissionais ndo estavam presentes, pois seu horario de
expediente tinha finalizado ou por estarem trabalhando em outra
unidade de salde, ou por outros motivos. Dessa forma, os profissionais
que estavam nessa reunido de convite e que se interessaram em
participar do programa convidaram outros profissionais que ndo
estavam na reunido de convite, como mostra o relato a seguir:

E, eu fiquei sabendo mais ou menos, a enfermeira,
ela [sic] comentou um pouco sobre esse projeto
que ela foi em uma capacitacdo e eu me interessei,
né [sic]. Achei que podia colaborar de alguma
forma e na préxima reunido de PSE, se eu ndo me
engano foi assim, ai a gente comegou a falar um
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pouco mais sobre o programa, onde veio a
multiplicadora. Dai eu chamei a educadora fisica,
também ela é uma pessoa que gosta de trabalhar
em rede, né [sic], pra [sic] ver se ela também se
interessava, ela é educadora fisica e a gente
comegou a planejar nesse dia mesmo (Profissional
da salde).

O convite da enfermeira estendeu-se aos demais profissionais que
também participavam do PSE Salde. Esse convite foi interessante, ja
que mais de uma pessoa ha Unidade fica responsavel pela implantagéo
do projeto, hd& uma ampliacdo do programa na unidade de salde,
melhorando a comunicacéo interna e a relagdo intersetorial. Identifica-
se, nessa fala, o interesse dos participantes pelo programa e em trabalhar
em rede. Quanto a isso, o profissional da saude refere:

Quando eu vim pro [sic] NASF, a minha ideia era
participar do programa Salde na Escola e acho
que na segunda reunido que eu participei do PSE,
eles comentaram sobre esse projeto, dai eu me
interessei bastante porque a gente tem pouca,
poucos programas, 0 NASF ainda ele [sic] fica
muita na assisténcia. Os profissionais querem que
a gente faca grupo, atendimentos individuais e a
gente tem poucas atuagdes intersetoriais, a gente
achou que esse era bem, tinha essa promessa de
ser bem articulado com a educagédo (Profissional
da saude).

A entrevistada deixa claro em sua fala o modelo de salde que
adotou, aquele em que o profissional ndo fica somente no consultério
individualmente, mas que possui uma visdo holistica, ampliada,
relacional, contextual e que identifica a necessidade de conversar com
demais setores territoriais para pensar e planejar a promocéo de salde e
prevencao de doencas e agravos.

O programa de prevencao as drogas Unplugged / #Tamojunto em
Florianépolis contou com dois mutiplicadores. A funcdo dos
multiplicadores é formar os profissionais da salde e educacdo para
serem protagonistas do projeto e eles, mesmo junto com a gestdo,
continuaram o programa. As atividades realizadas pelo multiplicador
sdo: acompanhamento sistematico das escolas, formacédo dos professores
e profissionais da salde, reunido com a gestdo e reunido com os
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multiplicadores de outras cidades brasileiras em que o programa esta
sendo implantado. Sobre isso, 0 multiplicador diz:

Dentro do Unplugged a gente tem uma funcéo [...]
0 contrato é como consultor. A gente se apresenta
dentro das escolas, com os professores e posto de
salide com o nome de multiplicadora. Dentro de
uma ideia de treinamento e formacdo, de
multiplicacdo mesmo, de extensdo do programa
para que ele possa se multiplicar. Uma ideia
ampliada, ndo s de treinamento, de formagcé&o,
mas de multiplicar mesmo (Multiplicador do
programa).

Entdo, como multiplicadora eu sou responsavel
por formar a equipe para que eles fiquem
habilitados em implementar o programa e sou
responséavel também pelo acompanhamento dessas
equipes durante o trabalho de implementacdo
(Multiplicador do programa).

A inser¢do dos multiplicadores no programa deu-se a partir de
uma selecdo realizada pelo MS, definindo-se, pelo nimero de escolas,
dois multiplicadores.

5.2.2 Implantagdo do programa de prevencao

Houve diversos atores para a implantacdo do programa de
Prevencdo as Drogas no territdrio, sendo eles participantes de um
projeto piloto que possui como objetivo a replicabilidade para outras
cidades brasileiras. Desse modo, a avaliagdo desses atores e 0
conhecimento sobre como foi implantado o programa é de fundamental
importancia. A partir desses relatos é possivel identificar as facilidades
e dificuldades que ocorreram no processo de implantacdo do
programa de prevencdo. Tal relato possibilita a adequagdo,
reformulacdo e adaptacdo de partes do programa.

Para finalizar a categoria serdo descritas algumas estratégias
para a implantacdo do programa realizadas pelos profissionais,
gestores e multiplicadores, ou seja, quando os profissionais encontraram
dificuldades, eles criaram alternativas para efetivar a implantagdo. E
importante que essas estratégias sejam compartilhadas, uma vez que
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podem ser acrescentadas no projeto e/ou ajudar outras escolas que
passaram por dificuldades parecidas.

Facilidades e dificuldades no processo de implantagdo do programa
de prevencéo

Os entrevistados identificaram que uma das facilidades da
implantacéo é quando no territério jA h4 uma relacdo intersetorial entre
salide e educagdo. Conforme a fala da entrevistada:

Assim, a facilidade [...] o que a gente est& vendo
onde no territorio tem ja uma certa articulacdo fica
mais facil implantar. Entdo, por exemplo, a
metodologia Unplugged tem as oficinas para pais.
Bem, essas oficinas para pais foi acordado [sic]
que seriam realizadas pelos profissionais de salde
do territério da Atencdo Baésica com 0s
profissionais da escola. Entdo, elas seriam uma
acdo intersetorial e onde existe articulagdo ja
prévia, as oficinas parecem, a gente ainda ta [sic]
analisando esses dados, mas tem o indicativo de
que as oficinas acontecem de forma mais fluida,
mas continua. Onde ndo tem articulagéo, onde ndo
ha dialogo no territério, as oficinas acontecem de
forma mais segmentarizada. Ou s6 feita pela
educacdo. Entdo, elas acontecem, mas ndo é com
a riqueza da intersetorialidade (Coordenador
regional da avaliacéo).

A relacdo intersetorial faz com que profissionais de um
determinado setor dialoguem e se articulem com outro setor. Ter uma
relacdo intersetorial implantada significa que as pessoas ja se conhecem,
bem como a forma que o outro setor realiza suas atividades, quais as
dificuldades do outro, tem-se uma relacdo pré-definida, onde estdo
pactuados quais os deveres de cada setor. Quando o projeto, que precisa
da articulacdo intersetorial para ser implantado, entra em territério que
ja possui tal relacdo, isso pode facilitar bastante, uma vez que ja se tem
algo iniciado, formado e concretizado.

Uma outra facilidade apresentada pelos entrevistados €é a
implantacdo do projeto a partir do PSE, assim ja se tinha clareza quanto
aos profissionais que deveriam realizar a implantacdo do programa no
territério e tais profissionais ja tinham uma relacdo com o territdrio.
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Dessa forma, quando se chega a escola ou a UBS, sabe-se que tem, pelo
menos, uma pessoa responsavel pelo PSE e que ja faz a articulacdo
intersetorial, portanto, sabe-se com quem tem que falar.

Foram apresentadas nove dificuldades pelos gestores,
multiplicadores e profissionais da salde e educacdo para a implantago
do programa. Conhecer essas dificuldades é importante para poder
aprimorar o projeto. Sao elas:

1) faz parte da implantacdo a capacitagdo dos profissionais, no
entanto os da satde foram convidados um dia antes da capacitagdo dos
profissionais, o que impossibilitou a participacdo de alguns em toda a
capacitagdo ou em parte dela. Esse convite foi feito proximo a
capacitagdo, devido a dificuldade de pactuagdo entre 0 MS e a Secretaria
Municipal de Saude, conforme o subcapitulo 1, categoria Pactuagdes.
Sobre essa dificuldade, o profissional da sadde explica:

A gente teve problemas nesse sentido porque
como a gente trabalha com agenda em grupos, foi
acho que numa quarta ou quinta o convite, s6 que
veio, acredito que a gente teve menos de uma
semana pra [sic] gente se planejar e como eram
dois dias, dai ndo deu. Dai ndo deu porque,
principalmente grupo ndo tem como avisar todos,
a gente nem sabe quais sdo as pessoas que vém ao
grupo, entdo ficou complicado porque tudo na
salde parece que precisa de um planejamento
minimo de umas trés semanas pra [sic] que dé
certo, porque dai a gente avisa com bastante
antecedéncia, né [sic] porque agenda, ela ndo é
assim: as segundas eu fago isso, as tercas eu faco
isso, ela é: a primeira segunda do més eu fago
isso, a segunda eu fago isso. Entdo, se vocé furar
uma semana vocé s6 vai ter, né [sic], no outro més
a mesma atividade. Entdo é bem dificil isso.
Entendo que faltou. Pra [sic] me envolver mesmo
mais, apesar de ter lido o material e ter achado
interessante (Profissional da satde).

A ndo formagdo do profissional pode acarretar alguns
comprometimentos na implantacdo como: desconhecimento do que
precisa ser realizado e de suas fungbes, demanda do profissional uma
organizacdo para se apropriar do que perdeu, ndo entender a
I6gica/filosofia do projeto, entre outros. Assim, as multiplicadoras foram
essenciais para potencializar esses profissionais em outros momentos.
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2) A escola e UBS realizam inimeras funcBes e atividades, a
primeira organizando o processo de trabalho dos profissionais,
responsabilizando-se pela educacéo dos alunos a partir dos conteidos ja
estabelecidos pelo MEC, entre outras. A UBS realiza promogéo,
prevencdo de doencas, territorializagdo, consultas agendadas, atende
demanda espontanea, levantamento de indicadores, matriciamento,
grupos, etc. Assim, uma dificuldade identificada foi acrescentar uma
demanda no processo de trabalho dessas institui¢cbes. Conforme fala do
coordenador regional da avaliacéo:

A dificuldade que eu acho que tem é o excesso de
demanda que cada um desses setores tem. E ai
eles ndo conseguem sentar juntos e pensar no
projeto (Coordenador regional da avaliagao).

A partir do momento que esse programa seja uma demanda
prioritaria para os setores, a dificuldade que ora se apresenta, pelo
excesso de demanda por cada um desses setores, pode ser relativizada
ou melhor organizada. Outro aspecto a ser considerado é como cada
setor planeja e organiza suas agdes para que a execucdo das demandas
seja efetivada.

3) Durante um semestre o0s professores ministram,
aproximadamente, dezoitos aulas de uma determinada matéria como
Ciéncias, Histdria e Matematica. O programa de prevencao possui doze
aulas que devem ser ministradas em um semestre. Logo, o conteldo
pode ficar comprometido, e ha necessidade de estratégias da escola para
reposicdo ou condensacao do conteddo.

4) Foi identificada uma dificuldade devido a caracteristica
politica do municipio de Florianépolis. Sobre isso, o gestor municipal da
salde afirma:

E 0 municipio ainda tem [...] ndo como que é [...]
uma coisa muito fechadinha, o municipio de
Floriandpolis, né [sic]. Até pela caracteristica de
gestdo da capital. Ai acabam que as coisas tém
que vir de dentro dos gestores, propostas as vezes
dentro daquela gestdo, as vezes as propostas nao
sdo bem aceitas, tem algum preconceito, eu acho
que isso é uma coisa de municipio grande. [...] E
as vezes eles tém resisténcia a coisas novas que
vém do Ministério, que eles ja tém a organizacdo
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deles e eles se acham onipotentes [...] (Gestor
municipal de salde).

H& uma resisténcia da gestdo municipal quando esta ndo participa
desde a formulacdo e planejamento do programa. Isso pode estar
relacionado a incompatibilidade ideoldgica, tedrico/metodolégica,
aspectos politico-partidarios e desinteresse institucional.

5) A implantagdo de algo novo foi identificado pelos
entrevistados como uma dificuldade. Segue:

Eu acho que toda questdo nova, ela [sic] causa um
estremecimento inicial, que ndo [...] nem sempre é
ruim isso. Acho que é mais dificil, mas & medida
que vocé faz as pessoas refletirem, acho que
depois quando consegue vingar, né [sic] [...] vem
bem. Séo processos naturais, talvez a gente tenha
que ver essas situagdes com mais naturalidade,
porque estremece [..] (Gestor municipal da
salde).

Implantar e iniciar um programa de prevencdo anteriormente
desconhecido pode causar desconforto e ansiedade em alguns
participantes, uma vez que € necessaria uma reorganizagcdo das
atividades, de tempo, de se apropriar de algo novo, de sentir seguranga
em realizar as novas atividades, entre outros.

6) Os profissionais da educacdo e salde desconheciam
inicialmente os desdobramentos da implantacdo e se ela continuara ou
ndo no territorio, isso pode causar desmotivacdo e inseguranca. Podem
surgir perguntas como: “Serd que vai servir para algo o que estou
fazendo?” “Serda que estou fazendo esse trabalho e ndo tera
continuidade?” “Serd que isso que estou fazendo sera em vao?”
Portanto, faz-se necessario, desde o inicio da implantacdo, que os atores
saibam de todo o processo de execucdo e que, enquanto projeto-piloto,
possam avalia-lo.

7) Este programa de prevengdo ao uso de drogas é um projeto-
piloto e, para avaliar sua eficacia e eficiéncia para replicabilidade em
outras escolas do Brasil, utilizou-se como metodologia o grupo controle,
ou seja, ha dois ou mais grupos com caracteristicas comuns, em um é
feita a aplicacdo do programa e no outro ndo. Apos, avalia-se
comparando os dois grupos, o que sofreu a aplicacdo e o que nao sofreu.
A partir disso, pode-se avaliar se 0 programa provocou altera¢fes ou nao
no grupo que sofreu a aplicacdo. Este programa, em Floriandpolis, foi
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implantado em oito territérios, sendo quatro de aplicacdo e quatro de
grupo controle. Algumas escolas do grupo controle aceitaram participar,
mas solicitaram que no ano seguinte fosse feita a aplicacdo do programa
nelas. Assim, uma dificuldade foi a escola aceitar participar como
controle, sabendo que outras escolas poderiam estar tendo beneficios e
elas ndo.

8) A mudanca do modelo de saide hospitalocéntrico, pautado no
modelo Flexneriano para o psicossocial ainda estd em processo. Desse
modo, por vezes a prevengdo ndo € vista como algo importante e
determinante na salde, conforme a fala de gestor municipal da salde:

[...] todo mundo se preocupa com hospital, com o
problema instalado, com cirurgia ndo sei do que,
quando entra na prevencdo, na promogdo, as
pessoas nem [..] ‘ah, mas isso ndo ¢ um
problema, né [sic]’ [...] justamente, € a prevengao,
que evita o problema! Entdo parece que seduz
muito tu conversar [sic] do problema, né [sic]. Ai
vem com as coisas assim, falar do aumento da
policia, né [sic], que bacana. Conseguir aumentar
0 policiamento, a vigilancia, ndo sei 0 que, mas
[...] (Gestor municipal da satde).

Prevencdo sdo intervencdes antecipadas com o objetivo de evitar
0 surgimento de doencas especificas, reduzindo sua incidéncia e a
prevaléncia nas pessoas e populacdes (CZERESNIA, 2003). A
prevencdo cuida das pessoas antes da possibilidade de desenvolver
sofrimento ou doenga.

9) Durante a implantacdo do programa, os multiplicadores,
profissionais do MS e da Secretaria Municipal de Saide deslocaram-se
até a unidade de salde para convidar os profissionais a participar do
programa e da capacitagdo que ocorreria no dia seguinte, mas
infelizmente muitos profissionais ndo foram encontrados, pois estava
acontecendo naquele dia uma greve de 6nibus, o que impossibilitou o
translado de alguns profissionais a unidade de saude. Verificou-se que é
necessario estar preparado para os imprevistos e criar estratégias para se
reorganizar.

Estratégias para a implantacéo do programa

Diversas estratégias foram desenvolvidas na implantacdo do
programa a partir das dificuldades vivenciadas pelos profissionais da
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educacdo, salde, gestores e multiplicadores. Algumas estratégias
identificadas foram:

1) O MS devem sempre visitar as escolas acompanhado de um
profissional da Secretaria de Educacéo, e as UBS com um profissional
da Secretaria Municipal de Salde, pois isso gerava credibilidade e
oficialidade ao programa.

2) O MS deve realizar uma apresentacdo a todos os profissionais
das escolas e UBS participantes com o objetivo de institucionalizar o
programa, conhecimento por todos os profissionais da inclusdo de uma
nova atribuicéo ao setor e compreensdo de todos os profissionais sobre a
importancia, objetivos e metodologia do programa. Esse tipo de
comunicacao possibilita que mesmo os profissionais que ndo aderiram
ao programa conhegam o que seus pares estdo realizando.

3) Um meio de comunicagdo entre os multiplicadores e
profissionais da educagdo e saude foi o correio eletrdnico (e-mail). Os
multiplicadores cuidavam para que o contetido fosse claro a todos, para
isso redigiam e-mails objetivos e divididos por assunto. Como conta o
multiplicador:

Entdo, assim num e-mail tratar de um assunto, se
eu tivesse que ter dois assuntos diferentes eu
evitava colocar no mesmo e-mail com medo disso
se [sic] diluir mais ainda a mensagem. Evitar texto
longo, sabe, grifar, coisas bem didaticas. Grifar os
pontos principais, separar por itens ou tépicos,
numerar, coisas bem assim de editar textos. Pra
[sic] tentar permitir uma visualizacdo mesmo da
mensagem que muitas vezes eu tive a impressdo
que nem sempre as pessoas estavam lendo o
contetido (Multiplicador do programa).

Outro cuidado que também se observou é a confirmacao de que o
e-mail foi lido, uma vez que alguns profissionais informavam que
haviam recebido o e-mail, mas isso ndo garantia que eles o tinham lido.

4) Em relacdo ao encontro presencial com os profissionais da
educacéo e/ou saude, o multiplicador teve alguns cuidados: identificou a
rotina dos profissionais e a partir disso criou estratégias de contato:

Se eu sei que a articuladora da saGde tem uma
rotina de estar segunda-feira na escola, entdo eu
busquei, eu também, ter os meus encontros com
eles na segunda, pra [sic] ja facilitar essa logistica.
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Se eu sei que os professores tém horarios que sdo
chamados hora-atividade, que é quando o
professor esta na escola, mas ndo na sala de aula.
Eu busquei marcar encontros nesses horérios e
ndo em outros em que o professor teria aula e num
hordrio em que ele ndo t&d [sic] na escola
(Multiplicador do programa).

Eles também sempre buscavam interferir o minimo possivel na
rotina de trabalho dos profissionais e agendavam as visitas para que eles
pudessem se organizar.

Entdo, em todo o processo de acompanhamento eu
tentei 0 maximo possivel fazer dessa forma:
agendar, cumprir agenda, se tive um imprevisto,
teve uma vez que eu tive um imprevisto na escola,
eu ndo consegui, ndo consegui chegar no [sic]
compromisso da hora marcada. E, tdo logo quanto
foi possivel, eu entrei em contato com eles, me
expliquei. Foi um dia que eu tive problema de
deslocamento e ndo consegui chegar. Mas, assim
de ligar: ‘olha eu estou ciente do nosso
combinado, e estou honrando esse combinado
com vocés’. O que eu percebi ao longo do
processo assim, que isso vai dando credibilidade
ao programa (Multiplicador do programa).

5) Alguns dos profissionais iniciaram 0 programa, mas
desistiram. A postura do multiplicador foi de continuar enviando os e-
mails, portanto, eles continuaram acompanhando o programa e nao
colocados a margem. Essa € uma postura de respeito e inclusive de
aceitacdo de que o profissional escolheu ndo continuar. Em uma outra
pesquisa seria interessante investigar o motivo da desisténcia.

5.2.3 Avaliacéo do programa de prevengao

O programa de prevencdo as drogas Unplugged / #Tamojunto foi
avaliado nesta pesquisa, através das entrevistas com 0s gestores,
multiplicadores e profissionais da salde e educacdo. A partir da analise
de conteldo, identificaram-se 32 falas que avaliavam o programa como
positivo e 5 falas como negativo, as quais serdo apresentadas a seguir.

Os profissionais que avaliaram o programa como positivo foram:
representante da coordenagdo nacional do programa de prevencdo,
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gestor regional do programa de prevencdo, coordenacdo do PSE da
Secretaria Municipal de Saude, coordena¢do da Secretaria Municipal de
Educacéo, trés profissionais de educacdo, trés profissionais da salde e
dois multiplicadores. Nao foi contabilizada a percepcdo dos pais, as
quais serdo analisadas adiante em um subcapitulo especifico.

Das 32 falas que avaliaram positivamente o programa, 11
estavam relacionadas a metodologia, contetido e didatica.

Entdo, ele é um programa que contém
informagBes, mas habilidades de vida. Entdo, o
forte sdo as habilidades de vida: empatia,
capacidade de comunicagdo, capacidade de
interacdo grupal, capacidade de lidar com as
proprias  emogdes, pensamento  critico,
pensamento reativo, tudo isso sdo habilidades de
vida (Coordenador regional da avaliagao).

Que a gente sabe que é o grande ponto de
vulnerabilidade para a entrada para a droga,
porque a droga acaba sendo como uma bengala
quimica. Entdo, vocé [sic] quanto mais vulneravel
mais facilidade do sujeito entrar no uso. Se vocé
da ao sujeito condicao de ele lidar com o mundo,
vocé é um fator de protecédo, e diminui os fatores
de risco dele. Esse programa € um programa
bastante voltado para as habilidades de vida
(Coordenador regional da avaliagao).

Segundo Pechanskyl, Szoboti e Scivoletto (2004), um conjunto
de fatores favorece o uso de drogas entre adolescentes, como a falta de
vinculos, de relagdes empaticas, de apoio familiar, violéncia doméstica,
pressao de um determinado grupo e baixa autoestima. Assim, promover
a reflexdo e dar ferramentas aos adolescentes para que eles consigam
desenvolver um adolescer saudavel séo fatores de protecdo. Conforme a
OPAS, a escola constitui o local mais adequado para o desenvolvimento
de acGes preventivas, sendo ela um agente transformador (OPAS, 2001).
E importante que a escola tenha aulas com a intencdo de desenvolver
nos educandos habilidades de vida, sociais, académicas, de autocontrole
e manejo de estresse (NIDA, 2004).

Foi avaliada como positiva a metodologia, pois neste programa
ndo sdo feitas palestras, mas atividades baseadas na interacdo entre
professor e alunos, cada aluno recebeu seu proprio caderno e
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possibilitou ao professor desenvolver algumas habilidades. As aulas
foram realizadas pelo professor de alguma disciplina que eles ja
conheciam, como Ciéncias e Portugués, que possuem uma relacdo e
vinculo. Essas aulas inclusive podem aproximar a relacdo educando-
professor. Sobre a didatica das aulas do projeto, os entrevistados dizem:

Eu dei uma passada em todo o material, eu dei
uma olhada, era uma aula por semana e tinha toda
uma programagdo, de como € que era O
funcionamento né [sic], quando que comegava a
oficina e tal, né [sic], eu achei bem interessante
assim (Profissional da satde).

Né&o adianta, que nem eles passaram aqui daquela
vez na sala fazendo palestra. Parece que estava
falando uma pessoa de outro mundo, eu nunca
concordei com isso muito mesmo (Profissional da
salde).

E, pra [sic] mim, ponto forte foi o0 envolvimento
dos profissionais, dos professores, em relagdo a
uma metodologia especifica, que as vezes causava
estranhamento, mas que acho que eles apostaram,
né [sic], acho que isso é bem bacana. O professor
se envolver e ele ser 0 agente de intervengdo, com
o0 aluno, que ele ja ta [sic] ali todo dia com esse
aluno, né [sic], isso eu achei muito bacana, dessa
vontade deles de ta [sic] participando disso [...]
(Gestor municipal da educago).

O programa também foi avaliado como positivo, pois possibilitou
0 empoderamento dos profissionais da salde e educacgdo sobre o tema
das drogas. Assim, para que se efetive um programa de prevengdo as
drogas é necessario capacitar os profissionais, fornecer as ferramentas
para que eles possam concretizar a proposta. E isso demanda um
planejamento anterior. Assim, a formacdo foi vista como positiva, uma
vez que instruiu os professores a falar de um tema sobre o qual néo
possuiam treinamento. Com relacdo a isso, os entrevistados dizem:

A facilidade foi a formagdo porque, apesar de que
a gente tem uma lei municipal, que diz
principalmente que Ciéncias e Educacdo Fisica
tem que trabalhar essa questdo da droga. Eu
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mesma como professora de Ciéncias sempre
penso ‘como chegar na [sic] sala e sair falando de
droga?’ Porque a gente ndo pode falar, falar, falar
sem ter o interesse do aluno, porque sendo a gente
pode, ao invés de fazer uma prevengdo, a gente
faz uma apologia. Entéo, eu achei legal ter acesso
a formacdo pra [sic] todos e as oficinas, as
dindmicas propostas de se trabalhar o assunto
superinteressante assim. Bem legal, faz o aluno
também ser mais ativo, ele participa mais, tem que
colocar a opinido dele. Néo fica s6 ouvindo uma
coisa assim, né [sic]. Ele acaba refletindo mais
sobre o tema (Profissional da educag&o).

A formacdo, além de capacitar os profissionais, também os
empoderou, ou Seja, capacitou-os a serem resolutivos e serem
corresponsaveis pela educagdo e salde do aluno, como consequéncia,
diminuindo a ldgica do encaminhamento. Fazer com que o0s
profissionais se empoderem sobre o tema das drogas € possibilitar que
eles consigam pensar em estratégias de intervencdo e conversar com
outros profissionais e outros setores, €é contribuir com a
intersetorialidade e clinica ampliada. De acordo com Horochovski e
Meirelles (2007, p. 846), o conceito de empoderamento é préximo da
nog¢do de autonomia, “pois se refere a capacidade de individuos e grupos
poderem decidir sobre as questdes que lhes dizem respeito”. Nesse
sentido, empoderar-se é passar por um processo politico, onde as
pessoas desenvolvem recursos para ter voz e influéncia nas acgdes
decisorias, e que para tal sdo necessarias acdes estratégicas para sua
obtencéo.

Eu acho que deu uma mexida nas pessoas, até que
existe a possibilidade de vocé ter respostas, que
todo mundo que trata dessa tematica se sente
impotente, entdo ‘ndo ¢ comigo porque eu ndo sei
resolver’, as pessoas sempre acham que ¢ do
outro, né [sic], do conselho tutelar, né [sic], do
CRAS, mas ndo é meu, né [sic], porque eu nao sei
lidar com isso. Eu acho que o grande ponto é essa
questdo das pessoas até se sentirem felizes, se
sentir bem, ‘porque eu posso me empoderar e
conseguir’ [...] e ai ¢ em todos os graus, desde o
aluno, a familia, os profissionais, acho que € isso,
assim. E aquela questdo, sempre o novo traz
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polémica, traz uma resisténcia inicial, as pessoas
discutem e depois de surpreendem, entdo achei
muito bacana isso, de ver comentarios bons das
pessoas (Gestor municipal da sadde).

A partir das entrevistas constatou-se que a formacdo e
capacitagdo dos professores, além de dar-lhes subsidios e
empoderamento sobre o tema, permitiram que eles aprimorassem sua
didatica, manejo em sala e transpuseram isso para as demais disciplinas.
Dessa maneira, o projeto de prevengdo, além de contribuir com o
desenvolvimento de habilidades nos adolescentes, capacitou o0s
professores em sua didatica e na sua relagdo com o aluno.

Outro ponto positivo foi que os profissionais foram colocados em
um papel de coautores, ou seja, de construgdo e avaliagdo do que
estavam fazendo, sabendo que os feedbacks deles eram importantes e
poderiam modificar aspectos do programa. Quando o profissional
percebe que sua acdo tem importancia e sentido, e ndo somente a
aplicacdo de uma metodologia, a maneira com que ele se empenha é
diferente. Algo que pode ter intensificado essa construcdo é participar
do desenvolvimento de uma politica publica. Sobre isso o gestor
municipal da educacdo diz:

[..] no momento de [sic] que eles estdo
acreditando, apostando, alguns param pra [sic]
ver, sim, alguns acreditam desacreditando, ‘ah
normal’, 6, € ser humano, né [sic] gente [...] eles
estdo no processo de formacgdo. Entdo eles [...] e
eles se sentirem coautores, 0 que é uma coisa que
fez também uma grande diferenga. No Unplugged
eles tinham mais ciéncia de que eles eram
coautores desse processo. De que eles poderiam
dizer ‘ndo, acho que isso aqui ndo ta [sic] bom,
isso aqui pode ser melhorado, essa aula ndo té
[sic] dando conta em 45 minutos, vou ter que
fazer em 90, e isso ser um acordo, iSsO ser
construido também, um pouco por eles (Gestor
municipal da educacéo).

O projeto de prevencdo ao uso de drogas, assim como seu
conteudo, didatica, metodologia foi pré-definido pelo MS. A coautoria
que os profissionais da salde e educacdo estavam propondo ao
programa era de adaptacdo transcultural, ou seja, apropriar o programa



116

as condicdes sociais, culturais e escolares do territério e assim
identificar a possibilidade de replicabilidade. Essa pré-definicdo do
programa pelo MS foi percebida pelos entrevistados como positiva, pois
norteava e embasava os profissionais em suas agdes, assim eles ndo
precisavam construir uma politica, mas sim aplica-la, avalia-la e
aprimora-la. A esse respeito, o entrevistado relata:

Eu acho que a metodologia é uma coisa
importante, mesmo que ela ndo tenha sido
construida em conjunto, né [sic], que é uma coisa
que a gente sempre pensa que tem que ser, né
[sic], protagonismo, essa questdo, mas me
surpreendeu nesse ponto, assim, embora tenha
vindo a proposta metodolégica pronta, as pessoas
conseguiram aceitar talvez pela gravidade e pela
incapacidade de solugdes, né [sic] (Gestor da
educacao).

Foi avaliada positivamente pelos entrevistados a questdo do
projeto ser de prevengédo ao uso de drogas, uma vez que foi identificada,
pelos profissionais, tal necessidade nos territdrios e por ndo ser
prioritaria a realizacdo de prevencdo no territério em detrimento aos
atendimentos. Segundo 0 MS (BRASIL, 2003, p. 31), prevencao ao uso
de drogas ¢ definida como um “processo de planejamento, implantagao
e implementacdo de multiplas estratégias voltadas para a reducdo dos
fatores de vulnerabilidade” e de fortalecimento de fatores de protecdo. A
prevencdo deve ser aplicada em toda populacdo, principalmente entre as
criangas e adolescentes, visto que a maior parte dela ainda ndo foi
atendida.

Eu acho que particularmente aqui no Rio
Vermelho, a escola tem uma relacdo legal com o
Centro de Salde. Acho que as meninas do NASF
ali, elas sustentam uma coisa bacana. Elas ficaram
muito felizes com a ideia do programa de
prevencdo. Muito felizes de sairem dessa coisa do
atendimento e trabalharem anterior a isso,
trabalhar na ideia a priori. Até porque elas ndo
ddo conta da demanda de atendimento, do que
aparece. Elas se sentiram muito privilegiadas
(Multiplicador do programa).
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A intersetorialidade ¢ uma “articulagdo de saberes e experiéncias
no planejamento, realizacdo e avaliacdo de acbes entre dois ou mais
setores que visa ao desenvolvimento social” (JUNQUEIRA, 1997, p.
26). A escola e a unidade de satide compartilham o mesmo territério, ou
seja, as mesmas caracteristicas geograficas, culturais, sociais. Assim,
pensar no territorio é fortalecer os vinculos entre os seus setores para
que eles consigam diagnosticar, planejar e desenvolver conjuntamente
acbes. Conforme dois entrevistados, o programa contribui para a
intersetorialidade:

E talvez entender essa questdo do territorio um
pouco, né [sic]. Se eu tenho que enfrentar
problemas dificeis, que € a proposta da
intersetorialidade, onde é esse territorio
compartilhado, né [sic], o que nds estamos
compartilhando aqui? Eu acho que é um exercicio
que fortalece a intersetorialidade. E uma &rea
teméatica, mas é um exercicio necessario de
intersetorialidade. [...] (Gestor da educagdo).

A partir das entrevistas, percebeu-se que o0 projeto de prevencdo
as drogas fortaleceu a relagdo entre os pais e a escola. Para Bhering e
Siraj-Blatchford (1999), o envolvimento dos pais na escola contribui
com todo o processo escolar, ou seja, as normativas, determinacdes,
fluxos e possibilita maior compreensdo deles no processo de
crescimento e aprendizagem da crianga. Logo, levar os pais para a
escola é criar vinculos saudaveis que interferirdo nas diversas dimensGes
da crianca. Adaptando a teoria de Bronfenbrenner (1996) para esse
contexto, pode-se identificar que os pais e a escola estdo no sistema
meso e o0s educandos no micro. Assim, a relagdo entre esses dois
sistemas interfere diretamente no educando, seja no desenvolvimento
intelectual, cognitivo, afetivo, emocional, entre outros. No entanto, a
partir das entrevistas coletadas, identificou-se que ndo sdo todos os pais
que costumam frequentar a escola de seus filhos e parece haver um
perfil dos pais que participam. Sugere-se uma pesquisa para determinar
esse perfil e a relacdo entre escola e pais. Foi observado, pelos
profissionais, que a presenca de alguns pais na escola se deu por seus
filhos estarem motivados com o programa.

Eu achei, assim, que os pais se expressaram bem e
que eles estavam sabendo [...] geralmente, assim
[...] geralmente quem vem nessas reunides sao
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pais que querem, que escutam os filhos. Eu achei
0 contelido que eles trouxeram era 0 que estava
acontecendo no projeto. Eu achei bem legal assim,
gostei, fiquei muito feliz de ver aqueles pais. Até
a mée de um aluno sempre entra em contato
comigo. ‘Oi, profissional da escola’. Porque
assim, ndés temos seiscentos alunos, eu t [sic]
fora de sala, fui readaptada, entdo eu ndo tenho
mais contato com os pais, com os alunos e ali j&
conheci as mées, ja tive contato, é elo que vocé
estabelece. Entdo, hoje ela ligou ‘oi, profissional
da escola, como o aluno ta [sic]?” Bem legal assim
(Profissional da escola).

Essa receptividade estimula a participagdo dos pais na escola e o
projeto demonstrou a esses pais que a escola estd preocupada e cuidando
dos educandos, filhos deles. Dessa forma, cria-se um novo olhar dos
pais para a escola, ndo somente como aquela que ensina conteiido, mas
que também é agente de transformacéo.

Em relagdo a percepcdo dos profissionais entrevistados sobre a
avaliacdo dos alunos quanto ao programa de prevencdo, todos
informaram que foi positiva. Seguem dois relatos:

O contetdo eu achei bem bom, bem interessante.
Eu achei bem interessante o que foi feito com os
alunos. Os alunos ficaram bem engajados no
programa. Eu acho que isso até estimulou alguns
pais. Os que estavam ali vieram porque os alunos
estavam bem motivados. Pelo que a gente vé eles
[alunos] [sic] falarem, o que acontecia durante
essas aulas. Acho que a parte deles foi bem
interessante. A nossa parte o que tinha pra [sic]
abordar com os pais eu acho que era bem
completo (Profissional da saude).

E tu tinha [sic] perguntado como avaliar a
implantacdo: eu estava um pouco receosa no
inicio, mas agora to6 [sic] bem mais animada,
porque os alunos tém gostado do programa, tém
participado com vontade do programa, 0s
professores também (Coordenador regional da
avaliacdo).
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Um relato de uma aluna, né [sic], que colocou que
quando chega com o material em casa, a méae
perguntou 0 que que [sic] era, porque era um
caderno diferente, bonito, colorido, né [sic], e ela
teve um pouco [...] porque achava que era uma
coisa mais ludica, uma atividade que ela ia ter que
fazer. E quando ela soube que era alguma coisa
que trabalhava o tema de prevencéo, ai primeiro
ela foi, ela perguntou pra [sic] mée se ela sabia o
que era prevencdo. Ai a mée disse que sO sabia 0
que era prevencdo de alguma coisa de salde e ela
disse ndo, que ela explicou, a crianga em casa, a
menina de 13 anos explicou em casa 0 que que
tava [sic] acontecendo. Ai depois ela me contou.
Ela falou: ‘olha, mde, ¢ um programa de
prevencdo, mas a gente ndo fala de droga, ndo. E
de droga, mas a gente ndo fala de droga’. Foi bem
bacana que eles ndo tinham nem chego [sic] acho
que na aula 9, que é a aula que é especifica, né
[sic]. Ai ela falou: ‘ah a gente trabalha com muita
coisa bacana, a gente se organiza diferente na
sala’, que eu acho que ¢ o que tem energizado
também os professores, é isso, o fato de ter
metodologias em que eles tém que reorganizar a
sala, e que motiva os alunos de uma forma
positiva, sabe, pra [sic] organizar, pra [sic] fazer
uma tarefa, um trabalho, né [sic], reorganizar pra
[sic] se olhar diferente, isso é que eles colocam,
assim (Gestor municipal da educago).

A partir dessa subcategoria pode-se concluir que, de maneira
geral, o programa de prevencdo foi avaliado positivamente pelos
profissionais da salde e educacéo, gestores e multiplicadores, sendo que
sua insercdo na escola provocou diversas mudancas de cunho tedrico,
metodoldgico, didatico, organizacional, relacionamento, de convivéncia
e vivencial. Essas mudancas podem ser consideradas fatores de protecédo
ao uso de drogas para as criangas.

Em relacdo ao programa de prevencdo as drogas, ndo ocorreram
avaliacGes negativas ou que identificassem a inviabilidade da
implantacdo. Mas foram apresentados trés pontos negativos, 0s quais
sdo importantes para a adaptacdo do projeto. O primeiro ponto esta
relacionado a compreensao do projeto, pois ele envolve uma outra forma
de o professor se colocar na sala de aula, esta pautado em um modelo de
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saude holistico, altera o cronograma escolar, cria novas relacdes,
potencializa os professores, entre outros aspectos. Assim, acredita-se
que essa adaptacdo proporcione uma certa desestabilidade e
estranhamento na unidade escolar e isso ocorrera até que o0 novo
programa se incorpore.

Portanto, pode-se caracterizar esse programa como complexo,
uma vez que envolve infinitas unidades e variaveis. Sobre a
complexidade, Morin (2007) diz que ela é um fendbmeno com uma
extrema quantidade de interagdes e de interferéncias entre um ndmero
muito grande de unidades. Assim, ela causa incertezas e € um sistema
caotico. “Mas, a complexidade ndo se reduz a incerteza, é a incerteza no
seio de sistemas ricamente organizados” (MORIN, 2007, p. 35, grifo do
autor). Os sistemas organizados que se tem séo a escola, Secretaria de
Educacdo, UBS, Secretaria Municipal de Salde, pais, MS, o programa
de prevencdo, todos sdo organizados e possuem suas proprias
legislagBes. Assim sendo, a implantacdo e 0s movimentos necessarios
para realiza-la podem e inclusive espera-se que tragam certos medos e
incertezas.

Um outro ponto negativo diz respeito ao tempo, tanto quanto a
ser realizado em somente um semestre como o tempo de um encontro,
em que ficou evidente, a partir da fala dos entrevistados, a
impossibilidade de aplicar o programa em somente uma aula. Ent&o,
eles faziam a seguinte escolha: ou utilizavam o tempo de duas aulas
seguidas ou faziam em uma aula, mas ndo abordavam todos os temas
gue a programacao do programa de prevencao trazia.

Por altimo, foi avaliado como negativo o nimero de oficinas de
pais. Sobre isso, 0 profissional da escola diz:

Eu acho que foi pouco, na minha opinido acho que
foi pouco. Se vocé for pensar um projeto de
prevencdo, a gente ta [sic] aqui quase dez meses,
acho que teria que ter mais encontros. Mas, isso
da até pra [sic] tirar com os pais na primeira
reunido, se tiver, se continuar, eu acho importante.
Porque é muito dificil ter pai na escola, até na
reunido de pais, vem pouquissimo. Entdo, se vocé
faz assim e conseguir, pelo menos, 1/3 ja esta
bom. Eu acredito que tem que ter mais [oficinas].
Prevencdo a gente tem que ter (Profissional da
escola).
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Nessa categoria fica evidente que certas adaptagdes sdo
necessarias ao programa de prevencdo. No entanto, ndo ocorreu
nenhuma fala contraria & sua implantacao.

Neste subcapitulo conclui-se que a inclusdo dos profissionais, em
sua maioria, deu-se pelo convite dos gestores, dessa forma, eles
poderiam escolher participar ou ndo do programa de prevencdo. A
permissdo da escolha é fundamental, uma vez que respeita os desejos
dos profissionais. Compreende-se, neste estudo, que impor atividades
aos profissionais pode contribuir com a precarizagdo dos servicos
publicos, comprometer o processo de trabalho dos mesmos, seu
interesse em desenvolvé-lo e, ao invés de potencializa-los, desmotiva-
los.

No processo de implanta¢do identificou-se que uma facilidade de
consolidar o programa de prevencdo é quando ja ocorre uma relagdo
intersetorial entre salde e educagdo no territdrio. Algumas dificuldades
para a implantacdo foram identificadas, sdo elas: dificuldade dos
profissionais da salde participarem da capacitagdo, excesso de demanda
na escola e UBS, incorporacdo das dez aulas do programa no curriculo
disciplinar, ser um programa desconhecido para os profissionais, o0 que
pode gerar inseguranca, desconhecer o0s desdobramentos da
implantacdo, ou seja, se ele ir4 continuar ou ndo, a nao aplicagdo nos
grupos controle e desconhecimento pelos profissionais e gestores sobre
a importancia da prevencao.

O programa de prevencdo ao uso de drogas Unplugged /
#Tamojunto foi avaliado como positivo pelos entrevistados gestores,
coordenador, multiplicadores e profissionais da salde e educacdo. Essa
avaliacdo positiva estava principalmente vinculada a metodologia,
conteudo, didatica, empoderamento e capacitacdo dos profissionais,
fortalecimento da intersetorialidade e de vinculos saudéaveis entre os
profissionais da salde e educacdo, pais e os profissionais, alunos e
profissionais, entre os préprios alunos e entre os pais e filhos.

5.3 PERCEPCOES SOBRE A ARTIQULAQAO INTERSETORIAL
PARA O PROGRAMA DE PREVENCAO AO USO DE DROGAS

O programa de prevencdo as drogas Unplugged / #Tamojunto,
que vem sendo apresentado nesta dissertagdo, possui como elemento
fundamental a intersetorialidade. Tal programa nasce na esfera da saude,
mais especificamente na Coordenacdo Nacional de Saude Mental, mas
se concretiza intersetorialmente a partir das relagGes interministeriais
entre a saude e a educacdo com a UFSC e a UNIFESP.
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A materializacdo deste programa so6 foi possivel em fungdo das
relacdes e pactuacOes entre diversos setores da gestdo das politicas de
salide e educagdo com seus respectivos programas e servigos, como:

1) Setor saude:

*UBS;

* Secretaria Municipal de Saude: PSE, a coordenacdo de Saide
Mental e o Gabinete do Secretério;

* Secretaria Estadual de Saude: PSE;

* MS: Coordenacédo de Satude Mental, Coordenagéo do PSE.

2) Setor educagdo:

* Escolas municipais;

* Secretaria Municipal de Educagdo: PSE, Ensino
Fundamental, Geréncia de Formacdo Permanente e Gabinete
do Secretério;

* Ministério da Educacdo e Cultura: Coordenagéo do PSE.

3) Universidades:

* UFSC: PsiClin;

* Complexo de Ensino Superior de Santa Catarina (CESUSC) -
Curso de Psicologia;

* UNIFESP.

4) Apoiadores:

* SENAD;

* DST/Aids

A intersetorialidade é complexa, uma vez que cada um desses
setores possui a sua especificidade, cultura, responsabilidades, politicas,
burocracias, fluxos, portanto, a relagdo entre cada um deles é complexa
e singular e, como tal, deve ser pensada. Desde 0 momento em que cada
setor conversa e interage com o outro algo novo é construido nesta
relacdo, e essa construcdo produz mudancgas na propria instituicao e nas
demais em que se relacionam (McNAMEE, 2010).

Neste subcapitulo identificou-se que o territério é protagonista
da intersetorialidade e com base nela pode ocorrer a ampliacdo do
cuidado entre a escola com a UBS. Nele também serdo apresentadas as
facilidades e dificuldades de realizacdo da articulacdo entre salde e
educacdo no territério. Com o intuito de contribuir com o
desenvolvimento da intersetorialidade, serdo descritos instrumentos
para promover e fortalecer a intersetorialidade. Por fim, serdo
apresentados os resultados encontrados a partir da articulacéo
intersetorial.
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5.3.1 Territério enquanto protagonista da intersetorialidade:
percepcdes dos gestores, coordenador regional de avaliacéo,
multiplicadores e articuladores do PSE

Para que os diversos setores se articulem, pactuem e sejam
corresponsaveis faz-se necessario pensar no territorio, pois é a partir
dele que as acBes em salde devem ser planejadas.

O territdrio é o organizador da rede de atengdo a salde e que deve
orientar as agdes dos servicos publicos. (BRASIL, 2004).

Pensar o territério é pensar em complexidade, pois, segundo
Santos (2007), territdrio envolve normas, crencas, culturas das pessoas
que nele habitam. Os espagos fisicos, as dimensdes sociais, politicas, e
econbmicas possuem herangas histdricas e todas essas dimensdes se
articulam e conversam produzindo novos saberes e formas de ser e
constituir-se. Desse modo, todo projeto de intervencao deve ser pensado
a partir do territério.

Conforme o Decreto n° 7.508, de 2011 (BRASIL, 2011c), o
“processo de planejamento da satde sera ascendente e integrado, do
nivel local até o federal, ouvindo os respectivos Conselhos de Satude”. A
IV Conferéncia Nacional de Salde Mental e a primeira intersetorial em
Salude Mental enfatizou a necessidade de implantacdo de acfes de
prevencdo ao uso de drogas no ambito territorial. Assim, esses marcos
normativos e politicos, que representam 0 interesse popular e
intersetorial, ddo sustentacdo para que 0 MS invista em um programa de
prevencao ao uso das drogas com base territorial e comunitario.

O protagonismo do territério fica claro na fala de um dos
entrevistados:

Primeiro a importancia eu acho que é ter claro que
a gente ta [sic] falando de territério. Que é a
palavra que mais se fala assim. Entéo, vocé ndo ta
[sic] fazendo um trabalho pra [sic] escola ou um
trabalho pra [sic] Unidade Basica de Salde, vocé
esta fazendo um trabalho pro [sic] territério. Acho
que essa é a primeira importancia. E depois pensar
numa estratégia que realmente induzisse essa
relacdo. Acho que resumidamente seria [sic] essas
duas coisas assim. Pensar no territério, ndo pensar
no ente separado e pensar na estratégia que
funcionasse pra [sic] isso (Gestor federal).
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Essa forma de perceber amplia o paradigma da saude, pois vai
além das acdes da UBS e da escola, ou das acGes individuais dos
profissionais. Esse novo olhar para o territorio € complexo e dinamico,
pois sdo necessarias diversas relacbes intersetoriais para se pensar e
cuidar de forma contextualizada. Tais relagfes envolvem 0s servi¢os
publicos, privados e civis e as diversas hierarquias dentro desses
segmentos.

Houve destaque, na fala dos profissionais da salde e educacéo,
sobre a participacdo do multiplicador na construgdo da articulacdo
intersetorial entre a UBS e a Escola. O papel do multiplicador é
fomentar, organizar, estimular essas instituicdes a se aproximar e
conversar. O PSE possibilita 0 acesso da Equipe de Salde a escola, mas
nao necessariamente fortalece essa relagéo, pois as a¢des, muitas vezes,
acabam sendo da salde dentro da escola e ndo articuladas entre as
instituicoes.

Entdo, acho que essa proximidade com a
multiplicadora, com a  diretora, mas
principalmente  com a multiplicadora  foi
fundamental. Eu acho que ela é uma pessoa
fundamental, essa pessoa que une as pontas, né
[sic]. E faz os lagos. Pra [sic] inicio é uma figura
importante. Tem que ter alguém que faca essa
unido. Essa é uma figura importante, uma figura
de fora, completamente neutra e que faca essa
unido. E que ndo seja uma pessoa especifica pra
[sic] cada local, mas que tenha essa funcdo de
fazer esses lacos (Profissional da sadde).

A estratégia de inclusdo de um multiplicador do programa foi
avaliada como positiva para a construgdo da intersetorialidade, pois o
trabalho de articulacdo tem sido dificil para os profissionais, tendo em
vista a disponibilidade de tempo para esse fim. Quando ha uma pessoa
dedicada a esse propdsito de auxiliar e provocar essa relacdo, esse é um
elemento facilitador.

Porque é importante, eu sinto que o meu papel é
muito mais de otimizar os encontros, ndo de
realizar. O fato de ter um terceiro, dizendo que 0s
dois tém que vir, isso otimiza, isso faz acontecer.
Tem que ter alguém nessa funcdo, ndo
necessariamente alguém de fora. Acho que tem se
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pensado muito na ideia de que seja alguém de
dentro e acho que faz todo sentido que seja
alguém de dentro. Mas acho que sem ninguém pra
[sic] isso, acho que volta muito para uma ideia
fragmentada de trabalho, ‘eu fago a minha parte,
tu faz [sic] a tua e de vez em quando a gente senta
para dar uma conversadinha pra [sic] saber o que
eu fiz e 0 que tu fez [sic]’. Mas fica muito da
intervencdo da saude e intervencdo da educacédo e
ndo uma coisa intersetorial (Multiplicador do
programa).

A intersetorialidade pode também ser entendida como um grupo
de pessoas que se responsabilizam e sdo parceiras em busca da
resolutividade das demandas dos servicos. Para exemplificar, segue a
figura 4. Nela o territdrio é representado pelo quadrado, pois ele
delimita uma érea, os circulos sdo dois servicos que pertencem ao
territdrio, a parte em cinza é a relagdo intersetorial, ou seja, o que € feito
em conjunto. As setas sdo as relagdes entre 0s servigos e o territorio e 0s
demais servicos. Na matematica, a interseccdo entre dois elementos
significa que hd um conjunto de elementos que, simultaneamente,
pertencem aos dois conjuntos. Se pensar que um conjunto € a salde e o
outro é a educacdo, pode-se supor que ambos possuem espaco em
comum, pois estdo no mesmo territério e ambientes como
microssistema, mesossistema e exossistema (BRONFENBRENNER,
1996). Por exemplo: a escola e salde sdo o microssistema dos
moradores, a interseccdo € 0 messosistema e a parte exterior ao
quadrado que define o territério é o macrossistema (areas de risco,
politicas, organizacao social, leis, aspectos econdmicos, moradias, etc).

Tal interseccdo forma uma nova instituicdo que se comunica com
a salde, com a educacdo e com o territdrio, além de criar suas proprias
regras, culturas, estilos, etc. Portanto, os multiplicadores possibilitaram
e contribuiram para que tal intersecdo e construces conjuntas fossem
realizadas.
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Figura 4 - Intersec¢do entre salde e educacdo

Territorio

UBS Educagdo

Fonte: Elaboracéo da autora (2014).

O multiplicador possui como funcéo possibilitar aos servigos esse
primeiro passo na construcdo de dialogo e rede intersetorial e, assim, 0s
profissionais, ao se apropriarem dessas funcdes, ndo precisarem mais do
multiplicador. Caso esse profissional se desvincule do servi¢co sem que
os profissionais da escola e UBS tenham se apropriado de suas func@es
e acOes necessarias para a continuidade da relacdo intersetorial, pode
proporcionar risco a essa relagéo.

Outra maneira de promover a relacdo intersetorial no territério
ocorreu na formagao dos profissionais. A formacao para o programa de
prevencdo do uso de drogas nas escolas foi realizada em dois dias, em
que estavam presentes os profissionais da salde e da educacdo e 0s
multiplicadores, que apresentaram a proposta do programa, capacitaram
para a realizacdo das doze aulas, oficina de pais e tiraram as ddvidas dos
participantes. Nesse encontro, como estavam presentes os profissionais
de ambas as institui¢des, realizou-se o primeiro contato, o conhecimento
de cada um e a troca de ideias, a identificacdo e o reconhecimento das
pessoas do outro servico, a importancia de conversar e o inicio das
primeiras pactuacdes.

O correio eletrénico também contribuiu para a construcdo da
relacdo intersetorial, pois foi um instrumento fundamental de
comunicacao.

Na comunicagdo com o grupo, eu sempre trabalho
com a ideia assim de me comunicar com 0 grupo
evitando a coisa individualizada. Entdo, assim e-
mails, falando dos e-mails, os e-mails, os que eu
fui enviando ao longo do processo, eles se
dirigiam a escola enquanto instituicdo, aos
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componentes da equipe, ai nominalmente cada
professor que eu tinha os contatos, e ao
articulador da saude e ao articulador da educagéo,
tudo. Entdo, o pessoal da salde, eles recebiam as
comunicacBes sobre o andamento das aulas. Pra
[sic] t&4 [sic] sabendo tudo o que estava sendo
encaminhado, como que tava [sic] acontecendo,
que orientacdes estavam sendo dadas, eu sempre
inclui (Multiplicador do programa).

Como se estava criando uma nova forma de se relacionar, qual
seja, a intersetorialidade, formada por um grupo de pessoas
corresponsaveis pela aplicagdo de um programa de prevengdo, era
essencial que todos os profissionais recebessem as informagdes
conjuntamente. Desse modo, a relaco intersetorial se constréi, desde o
inicio, de forma compartilhada e coletiva e ndo se torna personificada.

5.3.2 Intersetorialidade enquanto amplia¢é@o do cuidado

Os profissionais perceberam que a relagéo intersetorial possibilita
ampliar o cuidado as pessoas que procuram a UBS ou que estudam na
escola e também compreender e analisar as situagdes e criar estratégias
de intervencdo tendo 0s servicos como responsaveis pelo cuidado a
pessoa:

Eu acho valida, eu acho que facilita a gente estar
articulado com a salde, até porque a salde tem
um outro, um outro acompanhamento, digamos,
da familia. A gente tem o acompanhamento na
parte educacional, pedagdgica e a salide conhece 0
outro lado, né [sic]. [...] E também porque 14, as
vezes, a escola pode nem saber que uma familia ta
[sic] tendo algum problema com drogas. E isso
aparece la no posto. E a gente ndo sabe como vai
fazer essa intervencéo na escola. As vezes, a gente
leva uma situagdo de um aluno pro [sic] posto que
a gente acha que ta [sic] com problema de
aprendizagem ou por um outro motivo. ‘Mas, a
familia estd tendo esse problema, tem algum
usudrio’. Entdo tu ja comega [sic] a ver um outro
lado (Profissional da educacdo).
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O ser humano é complexo e possui dimensdes que se organizam e
se desorganizam. As pessoas chegam a cada servico com toda sua
complexidade, no entanto, 0s servigos possuem certas especialidades e
especificidades que ndo dao respaldo a algumas dimensBes da pessoa,
fragmentando-a. Quando dois servigos se conversam, amplia-se o olhar
e percepcdo que se tem sobre a pessoa e 0 contexto, podendo a
intervencdo ser mais assertiva. E se cada servi¢o possuir seus proprios
paradigmas para pensar, planejar e intervir, eles serdo antagbnicos e
complementares, e ndo contraditorios (MORIN, 2002).

Para a Politica Nacional de Humanizacdo (BRASIL, 2006b), a
partir do momento que se conversa com outros servigos e profissionais,
esta se desenvolvendo a Clinica Ampliada. Ela visa a produzir salde e
aumentar a autonomia das pessoas, da familia e comunidade utilizando
como recursos equipe multiprofissional, construcdo de vinculo,
elaboracéo de projeto terapéutico, entre outros.

Quando dois ou mais servigos conseguem conversar, ha troca de
referéncias, paradigmas e conhecimentos sobre determinada pessoa ou
territdrio. SO a troca entre os servigos ja produz efeitos, visto que
provoca mudangas no servico e na sua forma de trabalho. A relagéo,
pactuacdo e acéo entre dois servigos para determinado fim mais que
duplica os efeitos, uma vez que o todo é mais que a soma das partes
(MORIN, 2002).

5.3.3 Facilidades e dificuldades da articulac¢éo

Foram identificadas, na fala dos entrevistados, facilidades na
articulacdo intersetorial, como disponibilidade do profissional de se
articular com outro setor.

Uma coisa da salde que motivou muito,
principalmente a equipe do NASF e pelo fato da
enfermeira ser jovem no posto, tem muito ‘tesdo’
pelo trabalho, entdo tudo pode ser uma
possibilidade. Ndo tem aquela  coisa
institucionalizada de que ndo da certo, de que nédo
é assim (Multiplicador do programa).

Estar disponivel para a implantacdo de novas atividades e ter
flexibilidade sdo variaveis fundamentais, que apareceram nesta
pesquisa, para engendrar a intersetorialidade. Isso porque a
desenvoltura, a sensibilidade e a capacidade de mobilizar outras pessoas
indica que a rede se potencializa com pessoas que desejam fazer e que
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vao além das tarefas de rotina ja estabelecidas. Uma pessoa motivada,
disposta a articular com outras pessoas, forma uma rede de pessoas que,
em um contexto institucional, mobiliza setores. Assim, a rede
intersetorial se faz com pessoas sensiveis, engajadas em uma perspectiva
critica da realidade.

Foram observadas duas formas de dificuldade intersetorial: a
primeira diz respeito ao inicio da relagdo e a segunda referente a
realizacdo quando ela ja estd ocorrendo. Quanto as situagdes que
dificultaram o inicio da relagdo intersetorial, segundo os entrevistados,
sdo: a participagdo da gestdo municipal da salde, considerada
insuficiente, as questbes politico-partidarias e a personificacdo nos
representantes das instituicGes que se articulavam intersetorialmente.

Verificaram-se, também, as dificuldades para a concretizagdo da
relagdo intersetorial entre as Secretarias Municipais de Salde e de
Educacdo.

Eu penso s6 que hoje aguardando assim, que eu
acho que a gente sente um pouco de falta, é a
participacdo da salde nesse processo. Porque
envolve diretamente a salde, entfo eu senti falta
[...] Mas que isso talvez tenha se evidenciado
quando a gente leva uma proposta pros [sic]
gestores e na hora da execugdo da proposta
somente um setor se envolve realmente (Gestor da
educacéo).

O processo de pactuacdo entre os setores das politicas de salde e
educacdo municipais teve a participacdo do coordenador nacional de
salde mental, que se deslocou para Floriandpolis com o objetivo de
pactuar com as secretarias a implantacdo do programa de prevencéo ao
uso de drogas Unplugged / #Tamojunto. As dificuldades apareceram,
desde a disponibilidade inicial da Secretaria Municipal de Saude, que
desmarcou trés vezes a primeira reunido. Oficialmente, essa secretaria é
uma apoiadora do projeto, uma vez que pactuou a realizacdo do
programa com o MS, no entanto, na pratica, parece ndo ocorrer a
efetivacdo desse acordo. Um elemento analisador do envolvimento da
salide nesse programa, desde seu inicio, foi a dificuldade de agenda em
comum. Este movimento da Secretaria Municipal de Saude pode ter
ocorrido por diversos fatores como: questdes politico-partidarias, a
prevencdo ao uso de drogas ndo ser prioridade neste momento nessa
secretaria, demandas excessivas, poucos recursos humanos, etc.
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Sobre isso, o gestor federal diz:

A dificuldade que a gente tem aqui € que
politicamente a salde e a educacdo aqui ndo
conversam. E isso é muito sério. Isso é muito,
muito sério porque na hora de fazer a relacéo
intersetorial, ela ndo vai também. Que é uma
resposta do que j& vem acontecendo no municipio.
Entdo, agora houve uma mudanga, entrou uma
outra pessoa pra [sic] salude, amanhd eu vou me
reunir com as duas, vai ser a primeira vez que vou
saber como é que ta [sic] essa relagdo, mas ano
passado era uma relagdo muito conflituosa, era
pessoalmente conflituosa. E ai isso era algo que
gerava instabilidade nas escolas. Nas unidades de
salde menos, porque a unidade ela [sic] tem
menor efeito no programa, porque acaba que o
profissional sai, mas da escola ndo porque ele tem
doze aulas que téo [sic] ali (Gestor federal).

Uma outra dificuldade para iniciar a relacdo intersetorial foi
reduzir a relagéo entre dois setores a uma pessoa de cada instituicdo.

Mas, no caso de Floriandpolis, ele é ainda bem
personificado. O que é um avango. Quando a
gente veio pra [sic] ca, Floriandpolis era um dos
lugares que o PSE era referéncia e isso foi um dos
motivadores. Vou pra [sic] Floriandpolis porque a
nossa entrada inicial antes da equipe do PSE
Educacdo do MEC, antes de eles perderem a
equipe, a gente queria entrar pelo PSE. E ai vamos
para  Florianépolis porque o PSE ¢
superorganizado aqui. Tem uma forca e tal. E ai
nisso que eu chego aqui, de fato muito
organizado, s6 que ele é bem personificado.
Entdo, isso ajuda, mas tem a contrapartida. Tem
ajuda porque vocé sabe com gquem vocé precisa
falar, mas tem hora que vocé sé fala com essa
pessoa. Até porque tem uma mudanga de escolas
muito drasticas aqui. Entdo, mudou o ano, a gente
tinha feito formacdo sei la com quantos
professores e ai eles sumiram, foram pra [sic]
outras escolas, zerou assim. E muito dificil fazer a
continuidade. Entdo, se essas figuras estdo muito
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personalizadas, muito a pessoa, entdo comeca de
novo. Ai vocé zera, porque ele deixa de ser uma
proposta territorial pra [sic] ser uma proposta
individual. Entdo, essa é uma dificuldade que a
gente tem (Gestor federal).

Retomando a figura 4, os profissionais dos setores devem estar na
parte de interseccdo, ou seja, aquilo que as instituicbes possuem em
comum que sdo consideradas na relacdo intersetorial. O Programa de
Saude do Escolar e o programa de prevencdo ao uso de drogas
Unplugged / #Tamojunto devem ser de responsabilidade dos servigos
escola, UBS e da relagdo intersetorial. 1sso ndo isenta de ter alguém que
coordene e organize em cada setor 0s programas e a intersetorialidade.
Essa pessoa coordenadora é peca fundamental, uma vez que ndo ficam
personificados os programas nela, mas corresponsabiliza todos os
trabalhadores.

Houve discursos dos entrevistados referindo-se as dificuldades
para a realizacdo da articulagdo entre as escolas e as UBS. Os
participantes que relataram dificuldades foram a maioria dos
profissionais da salide, da educagdo e os multiplicadores.

As principais dificuldades citadas pelos entrevistados sobre a
articulacdo intersetorial foram: dificuldade de compreender o
significado de intersetorialidade, demanda de trabalho excessiva, falta
de profissionais, falta de receptividade de um setor para o outro,
pessoalidade das relac@es, organizagdo e tempo de cada setor diferentes,
falta de colaboracdo da gestdo, discurso pessimista, dificuldade em
concretizar a comunicagdo, ndo haver padronizacdo na comunicagdo e
falta de treinamento para as multiplicadoras sobre articulacéo politica.

Identificou-se, nas entrevistas, que uma dificuldade para realizar
a relacdo intersetorial € a propria compreensdo dos profissionais
entrevistados, ou ndo, do que significa intersetorialidade.

Entdo é assim: quem é que faz acontecer esse tal
programa de salde do escolar? Entdo, é um
questionamento que eu coloco assim: é salde na
escola ou é salde com a escola? A equipe de
salide com a equipe da escola promovendo salde.
Acho que é totalmente diferente. Porque assim,
uma dificuldade eu acho que é quando o programa
de salde vem como uma acgdo externa que cai
dissociada no contexto dentro da escola. E isso.
[...]. Bom, isso nesse momento eu vejo uma
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tensdo ai na direcdo da Secretaria da Educagdo
atual que veio um representante da Secretaria da
Educag@o com um discurso tipo: ‘A satde que vai
conduzir esse negbécio’. Um grifo no meu ‘vai’.
Numa voz autoritaria, determinando uma tarefa
pra [sic] sa(de, fugindo totalmente da
compreensdo de que a saude ta [sic] vindo na [sic]
escola realizar uma acéo intersetorial, conjunta.
N6s vamos fazer junto. Se pode fazer uma
coordenacdo dessa oficina de pais compartilhada
entre os profissionais de salde e educacdo, vocé
ndo precisa botar o palco s pra [sic] saide. Mas,
0 que eu senti € um discurso de atribuir uma
responsabilidade pra [sic] salde, afastando da
educagdo essa responsabilidade. ‘Educacéo faz as
aulas, satde faz a oficina, cada um fica pro [sic]
seu lado’ (Multiplicador do programa).

A entrevistada apontou, em seu relato, um dado importante para a
implantacdo do programa e o trabalho em rede, qual seja, a compreenséo
da intersetorialidade para os gestores. Se o0s gestores ndo tém
conhecimento tedrico-pratico e disposicdo politica para a atuacdo
intersetorial, isso pode comprometer toda a implantagéo de uma politica
pablica dessa natureza, pois sera realizada uma outra agcdo multissetorial
ou multiprofissional, ou seja, setores trabalhando com a mesma
demanda justaposta e ndo compartilhada.

A proposta da intersetorialidade é que os servicos trabalhem
conjuntamente e compartilhadamente com a mesma demanda. No
quadro 11, podem-se comparar as diferencas dos paradigmas
multissetorial e intersetorial.

Quadro 12 - Paradigmas intersetorial x multissetorial (continua)
Multissetorial Intersetorial
Conceito Saberes técnico- Articulacdo dos
cientificos setoriaisno | saberes técnico-
planejamento e cientificos e populares
execucdo de politicas no planejamento,
publicas especificas execucdo e avaliacdo
de politicas pablicas
Forma de Os setores se relinem Os setores se retinem

organizagéo pontualmente permanentemente
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Agentes da acdo

Relagéo entre setores

Construcao de

politicas publicas

Finalidade

Efeitos

Multissetorial

Representantes
personificados

Leva em consideracdo
apenas a finalidade de
cada setor

Simples devido a
relagdo fragil entre os
setores

Desenvolvimento
social através politicas
fragmentadas

Restrito

Fonte: Elaboracédo da autora (2014).

(concluséo)
Intersetorial

Representantes
institucionais

Leva em consideragdo
as fragilidades e
potencialidades dos
setores envolvidos

Complexa devido a
grandiosidade das
relacbes entre 0s
setores envolvidos

Desenvolvimento
social através de
politicas integradas e
integradoras

Amplo, sinérgico e
complexo

O desconhecimento e baixo compromisso dos gestores e
profissionais com a intersetorialidade pode produzir os efeitos de
guando se realiza agdes multissetoriais. Verificou-se, nas falas de alguns
dos entrevistados, a desvalorizagao das praticas intersetoriais.

Assim, um discurso que a unidade de salde teme
dizer assim: ‘Hoje fulano ndo trabalha, ndo esta
trabalhando porque ele foi para a escola. Hoje ele
ndo trabalha porque foi para o territorio’. E isso eu
ja ouvi em outras unidades e referindo-se até a
agente comunitario, que tem um trabalho de rua,
que precisa sair, ndo é dentro da porta fechada
(Multiplicador do programa).

Assim, identifica-se que nesse aspecto ha um modelo de salde
predominante, baseado na a¢do sobre o individuo que procura a UBS.
Esse conceito revela que o modelo de atencdo praticado reduz-se ao
atendimento ambulatorial e limita-se a UBS.

No modelo de salde ampliado e preconizado pela politica de
atencdo basica, espera-se que os profissionais de UBS transitem pelo
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territdrio, conhecam a organizacéo social da comunidade, reconhecam
as liderancas comunitarias, 0s equipamentos sociais, areas de risco, de
lazer, os servicos, condigBes de moradia, renda familiar, saneamento,
alfabetizacdo, escolaridade, cultura, clima, entre outros.

Na pratica tradicional que atende a demanda de pessoas com
algum agravo de saude ja identificado, focando na doenga e no cuidado
médico dentro da UBS, é impossivel um cuidado baseado no territorio,
nas acdes de salde e mais ainda na intersetorialidade. A UBS, ao
realizar o planejamento, execugdo e avaliacdo das suas agdes em salde
requer relagdo direta com o territorio e a intersetorialidade. Como conta
o multiplicador:

No contato com a escola eu ndo percebi nenhuma
dificuldade ou tensdo. Diferente do que aconteceu
depois que o processo inteiro terminou. Porque
essa profissional [da salde] comegou a solicitar
comprovantes que ela tinha participado do
processo, ela queria documentos sobre isso. Ela
queria receber do Ministério da Salde
comprovante de que ela tinha participado do
planejamento das oficinas de pais, que ela tinha
estado nas oficinas e tudo mais. Ela insistiu
bastante para receber isso, indicando inclusive
gestores locais que deviam receber esse
documento. Ela queria que chegasse a chefia,
enfim, ndo ao coordenador de sadde, ela queria
gue chegasse ao pessoal mais central da secretaria.
[...] Entdo, ela me explicou. Ela estava bastante
chateada, ela se sentia sofrendo assédio no
ambiente de trabalho, assédio moral por parte do
coordenador dela e de alguns da equipe que
insinuavam que esse trabalho dela fora da unidade
ndo tivesse [sic] de fato acontecendo. Em [sic]
que ela estivesse se ausentando da unidade de
forma inexplicada ou estranha ao trabalho, sabe?
E ela se ofendeu muito com isso, muito, muito. E
era esse 0 motivo, era queria justificar e
comprovar que de fato ela estava fazendo, estava
trabalhando naquele horério. E ela contava assim,
que parte da equipe [...] ela falava muito do
coordenador, mas eu entendo que tinha colegas
dela mesmo que queria [sic] que ela fosse atender
paciente na cadeira de dentista e ndo estar na
escola fazendo PSE. Isso foi providenciado para
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ela e, depois, ela chegou a me dar um retorno,
essa profissional chegou a ter um afastamento por
motivo desse desgaste todo (Multiplicador do
programa).

A partir desse relato, verifica-se a importancia do processo de
pactuacdo nos servicos e escolas, ou seja, um processo de
esclarecimento e negociacdo que informe a equipe de salde sobre o
programa, como ele acontece, quem participa, quando participa, as
atividades que precisam ser realizadas, o tempo para realizar essas
acOes. Percebeu-se que essa etapa é primordial para o éxito das
atividades de implantagcdo de um programa dessa natureza; também, ao
mesmo tempo, essas dificuldades revelam a forma de trabalhar das
equipes de salde, sua fragmentacdo e pouca implicagcdo com o trabalho
fora das UBS. Um processo de pactuagdo de mais longo tempo poderia
facilitar a institucionalizacdo do programa.

A prevencdo ao uso de drogas é complexa, sendo necessario
pensar em multiplos fatores que influenciam no uso, como relagGes
interpessoais, interacGes familiares, aspectos bioldgicos, genética,
oportunidade de contato e/ou convivéncia com as drogas, cultura, entre
outros. Todos esses aspectos podem ser considerados fatores de risco ou
de protegdo, ou simultaneamente risco e protecdo, que devem ser
analisados singularmente (SENAD, 2011).

Constatou-se também que ha dificuldade de compreensdo dos
professores sobre a proposta intersetorial.

A dificuldade que eu vejo é do professor
compreender a salde dentro da escola. Eles
sentem como se fossem intrusos dentro da escola
e entdo recepcionam muito mal os nossos colegas
da saude e falta essa compreensdo nessa rede de
protecdo. Entdo eu penso que nesse aspecto a
nossa Secretaria de Educacdo peca na formagdo
porque poderia trabalhar isso |4 na formacéo
porque essa é a rede de protecao (Profissional da
educacdo).

Talvez esse seja um dos reflexos, pois os gestores também
parecem ndo compreender o que é a intersetorialidade. Fica claro no
relato acima que alguns professores ndo foram capacitados ou nao
puderam refletir sobre o trabalho intersetorial. Percebeu-se também que
ndo se estabeleceu uma efetiva relacdo intersetorial da escola com a
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salde, tornando-se evidente que a relacdo intersetorial ainda se faz na
relacdo pessoal e ndo institucional. Logo, a pessoalidade também foi
identificada como uma dificuldade intersetorial.

Eu vejo que dificil a gente fazer essa [...] sentar
pra [sic] discutir projetos, sentar, conversar juntos,
ter um didlogo mais proximo da equipe. Parece
que ndo é caracteristica assim [...] ndo existe uma
intencdo de toda a equipe, é de profissional pra
[sic] profissional. Determinados profissionais tém
um valor maior com relagdo aos programas e
projetos, dai a gente consegue trabalhar melhor.
Mas ndo é algo que t& [sic] assim instituido
(Profissional da saude).

Outra dificuldade para concretizar a intersetorialidade é a
demanda excessiva de trabalho no proprio servigo.

Uma outra dificuldade da articulagdo, que ndo é
uma dificuldade, acho que é uma ressalva na
verdade, foi o que eu falei da articuladora do PSE
[Educacédo]. Ela é super bem intencionada, tem
uma disponibilidade gigante, tudo o que eu pego
ela encaminha, tudo o que a gente define na
reunido ela tem um jeito de encaminhar, ela gosta
disso, s6 que ela é super, mega, hiperlotada
(Multiplicador).

Mas, assim, eu vejo que aqui nem o basico as
pessoas conseguem dar conta porque € muita
pauleira, entdo tudo o que vem a mais parece que
vai [...] sabe, ndo sei se é um peso, mas é algo a
mais a ser feito (Profissional da saude).

Para que um projeto como este, que necessita de articulagdo entre
a salde e a escola, funcione, fundamentalmente, ele precisa ser tomado
como parte das atividades dos profissionais, seja da salde ou da
educacdo. A intersetorialidade ndo deveria ser vista como um encargo a
mais aos profissionais. Logo, faz-se necessario que os coordenadores do
programa, juntamente com as instancias de gestdo, tanto da satde como
da educacdo, pensem em estratégias para que os profissionais
envolvidos tenham respaldo das equipes e atribuam sentido a sua pratica
profissional, quando de sua execucao.
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A demanda excessiva de trabalho desses profissionais, que
apareceu como uma varidvel que intervém na pratica do programa,
também pode estar relacionada a falta de profissionais, sendo esta uma
outra dificuldade para estabelecer a intersetorialidade. A escassez de
pessoas nos servigos e instituicGes, destes setores, compromete o
funcionamento e a organizacdo dos mesmos, pois acaba restringindo as
acoes e intervengdes, sobrecarregando alguns profissionais. Assim, gera
trabalhadores cansados, estressados, comprometendo o trabalho e a
qualidade de suas atividades e se tornando refratarios a novos programas
ou acles que fogem de suas atividades basicas.

A organizacgdo e tempo de cada setor também foram apontados
como uma dificuldade, pois cada um possui um ritmo, sistema, fluxo,
diretrizes, e promover uma articulagdo levando em conta essas variaveis
é complexo e trabalhoso.

As vezes tem isso, essa dificuldade intersetorial
no sentido de funcionamento. A escola tem um
outro tempo. Se eu vir aqui na escola e quiser
marcar alguma coisa para amanha de urgéncia, a
escola ndo tem que ter uma acdo da gestdo. A
escola consegue se organizar. E horrivel, é um
caos, mas consegue. Na salde ndo da. Eu ndo
posso chegar Ia no posto e dizer que vocés tém
gue amanhd [...] ndo, ndo vao estar. Entdo acho
que esse tempo, entre 0 tempo da escola e 0 tempo
da saude as wvezes ficam [sic] muito
dessincronizado e dificulta um pouco o trabalho
(Multiplicador).

Nesse momento sdo imprescindiveis as pactuacBes e
contratualizagdes entre os servigos e a compreensdo do funcionamento
de cada um, pois, a partir disso, & possivel construir um fluxo em
comum, em que cada servico pode compreender e respeitar o tempo do
outro. Essa aproximacdo é dindmica, haja vista que também envolve as
crencas, percepgdes e desejos dos profissionais. Para tal, a gestdo dos
servicos deve ser apoiadora. No entanto, identificou-se que essa variavel
foi uma dificuldade para estabelecer a relacdo intersetorial na
implantacdo do programa.

Acho que o fato de a gestdo ndo estar sustentando
0 trabalho também dificulta, por exemplo, as
meninas do NASF, elas atendem em quatro
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centros de saude diferentes. E muito dificil reuni-
las, € muito dificil porque elas tém que ficar
justificando em um outro centro. Eu penso que se
entra uma gestdo ali como algo que sustente isso,
fica muito mais facil de articular. (Multiplicador).

Os profissionais, para conseguirem se deslocar até outros
servigos, seja para a implantagdo do projeto de prevencédo as drogas, ou
para outras demandas, precisam do apoio da gestdo, sendo vira algo
pessoal e fragmentado. Talvez fosse interessante que 0s proprios
gestores, dos diversos servigos de um mesmo territério, pudessem se
encontrar periodicamente para pensar sobre as caracteristicas e
problemas da comunidade local e estreitar a relagéo entre os servigos.

Outra dificuldade para a relagdo intersetorial, que apareceu nas
falas dos profissionais e multiplicador, foi um discurso pessimista dos
profissionais.

Uma profissional de salde tem algumas coisas
pré-ativas em relagdo ao trabalho dela, mas ela
tem um discurso muito [...] ‘ndo sei ser pessimista
ou realista demais da relacdo com a comunidade’.
Entdo, de achar que ndo funciona, de achar que
eles ndo aderem, de achar que ndo adianta
estimular, de achar que é s mais uma tentativa
que ndo vai dar certo. Entdo, ela tem uma coisa
assim impregnada de um discurso de que ndo
adianta. Ela até vai, mas ndo adianta. N&o a senti,
das poucas coisas que ela participou, ndo a senti
disponivel (Multiplicador).

As crencas, pensamentos e paradigmas dos profissionais devem
ser considerados na implantacdo do programa e a promoc¢do da
intersetorialidade. A visdo negativa sobre o programa e sobre outras
acdes que envolvam a comunidade ou diversos setores pode ndo
contribuir para as agdes intersetoriais. Entretanto, essas percepcdes
devem ser consideradas, neste contexto, pois esse discurso foi
construido a partir de outros momentos e experiéncias da historia
profissional. Essas concep¢des podem ser questionadas e
ressignificadas, mas, para isso, é necessario que o profissional esteja
disponivel e que os demais profissionais e gestores contribuam.

A concretizagdo da comunicacdo por correio eletronico, apesar de
também ser caracterizada como um facilitador, foi avaliada pelos
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profissionais e multiplicador como ndo efetiva, pois, apesar de ela ser
pactuada como uma ferramenta de comunicacdo, por vezes, ndo foi
concretizada.

A resposta em relagdo a esse tipo de comunicagéo
eu acho que é importante, porque 0 que eu
observei que muitos desses participantes parece
que ndo tém o habito de checar e-mail
diariamente, responder e-mails, as vezes no
contato presencial eles falavam: ~ ‘ah, eu wvi’.
Mas, jamais tinham respondido. Entdo, eu ndo
tinha controle de quem recebia, quem ndo recebia
esses e-mails. Porém, os gestores das duas escolas
que eu acompanhei respondiam regularmente e
bem prontamente (Multiplicador do programa).

Eu acho que como ndo €é um meio
sistematicamente usado por todo grupo, ele acaba
ndo sendo tdo eficiente quanto a gente gostaria ou
esperaria que fosse. Porque quando eu mando eu
preciso saber se as pessoas receberam a minha
mensagem. Muitas vezes eu tava [sic] colocando,
sei 14, uma proposta [...] eu td [sic] propondo um
horério pra [sic] gente se encontrar, eu preciso
saber se as pessoas confirmam presenca, se vai ser
possivel, se eu ndo recebo resposta, eu nao sei.
Entéo, fica incerto, fica incerto (Multiplicador do
programa).

No processo de construcdo das relagBes intersetoriais &
indispensavel acertar as estratégias de comunicagdo que possam
funcionar para determinado grupo. Criou-se e pactuou-se uma estratégia
que talvez ndo tenha sido a mais adequada para esses Servicos
especificos. Para isso, sugere-se que sejam feitas avaliac@es periddicas e
assim readaptar e recontratualizar as variaveis que ndo foram adequadas
ou que ndo deram certo para a relacéo que estéo estabelecendo.

Uma estratégia utilizada pelas multiplicadoras para facilitar a
comunicacdo por correio eletronico foi a padronizacdo do contetido do
e-mail, no entanto, uma das multiplicadoras identificou como
dificuldade ndo ter uma padronizacgdo pactuada entre os multiplicadores.

Entdo, a gente ndo tem: ‘eu vou fazer o
acompanhamento e vou manter uma comunicagdo
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atualizada com todos os envolvidos no processo’.
Eu ndo tenho um padrdo pra [sic] essa
comunicacdo. O que que [sic] € que vai circular?
Entdo, eu criei um formato de e-mail que eu
passei pra [sic] equipe. Mas, minhas colegas
mandaram e-mails em outros formatos. N&o é um
padrdo. Embora seja 0 mesmo programa sendo
implementado, ndo tem um padrdo. Isso eu acho
que é uma dificuldade (Multiplicador do
programa).

Portanto, essa padroniza¢do é uma sugestdo para a coordenagdo
do programa de prevencdo, uma vez que pode facilitar e manter um
rigor técnico, contudo é necessdrio que tal rigor ndo enrijega a
comunicacéo, ao contrario, ele € somente uma alternativa para facilita-
la.

Para finalizar, uma das multiplicadoras apontou como dificuldade
ndo ter um treinamento sobre articulagdo politica, pois isso facilitaria a
articulacdo entre os setores e a implantacdo do programa.

Enquanto multiplicadora eu ndo tive treinamento
nenhum sobre articulagdo politica. Isso é uma
dificuldade, a capacitagdo do multiplicador nao
cobre essa demanda de articulagdo politica.
Estando em contato com essas instituigdes, essa
demanda também, e talvez por isso, 0 que que
[sic] acontece? Eu multiplicadora tenho solugdes e
condutas em relacdo a essas demandas, as minhas
colegas multiplicadoras certamente conduziram de
forma particular. Nés ndo temos uma diretriz
sobre isso (Multiplicador do programa).

A politica faz parte de todas as organizacBes como 0s Servigos
publicos, empresas privadas, sindicatos, igrejas, etc. Politica “abrange
todas as coisas, uma vez que é 0 mecanismo através do qual uma agédo
coletiva pode ser exercida em qualquer comunidade, na medida em que
nela ndo ha unanimidade e enquanto a comunidade continua a existir”
(OUTHWAITE, BOTTOMORE, 1996, p. 80). Entdo, politica pode ser
concebida como forma de pensar, organizar e aplicar conceitos e
paradigmas que influenciam as pessoas.
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5.3.4 Instrumentos para promover e fortalecer a intersetorialidade

Durante a implantacdo do programa de prevencdo ao uso de
drogas diversos instrumentos foram criados pelos profissionais, gestores
e multiplicadores para fortalecer e articular a relagdo intersetorial.
Conhecer tais ferramentais é imprescindivel, pois pode contribuir na
concretizacdo, readaptacdo delas e criacdo de outras, conforme a
necessidade e singularidade de cada territorio.

Constatou-se que a presenca de um multiplicador para organizar e
dar inicio & relacdo intersetorial é um facilitador, pois € uma pessoa que
se dedica a promover, na pratica, 0s primeiros encontros e contatos entre
0s setores, servicos e instituicbes envolvidas. O multiplicador
apresentou-se como uma peca-chave para a concretizacdo da
intersetorialidade. Sobre isso, 0 gestor federal refere:

E ai essa multiplicadora foi a pessoa responséavel
por entrar em contato com a saude, entrar em
contato com a educag@o, marcar a agenda: ‘olha
reunido, dia de planejamento da oficina de pais
vai ser, sei 14, dia dez, oito da manha’. Entdo, ela
comegou fazer esse papel, porque isso ndo existia
ainda quem fizesse esse papel de agendamento e
tudo. E ai isso foi feito aqui (Gestor federal).

O multiplicador tem a funcéo de capacitar os profissionais para a
realizacdo das acdes do programa de prevencdo, empodera-los e apoia-
los para a realizagdo das atividades, tanto em sala de aula como nas
oficinas e acBes comunitarias, promovendo a autonomia dos
participantes e responsaveis. Dessa forma, o multiplicador devera
paulatinamente retirar-se de cena, no processo de apropriacdo do
programa por parte de seus atores principais, quando, entdo, 0S
profissionais, juntamente com a gestdo, vdo agregando para suas
atividades as func¢Ges do multiplicador.

Outro recurso importante foi o envolvimento dos articuladores do
PSE, pois isso facilitava a articulagio entre os setores. E importante que
toda a equipe seja responsavel pela intersetorialidade, mas possuir
algumas pessoas pré-determinadas pode facilitar o inicio da relacédo
intersetorial e garantir que ela aconteca.

Aqui em Florian6polis tem uma peculiaridade,
eles tém aquilo que eles chamam de articuladores
do PSE nas escolas e nos Centros de Saude, que é
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uma pessoa de referéncia pro [sic] programa.
Entdo, no ano passado quem ficou por conta de
planejar e executar as oficinas de pais era essa
pessoa que € o articulador do PSE. Entdo, era
minimamente uma pessoa da salde, uma pessoa
da educacdo, elas planejavam e executavam a
oficina de pais. O que a gente viu até no processo
de avaliagdo desse momento é que ele foi muito
importante pra [sic] iniciar esse contato. Entéo os
resultados que a gente teve de pesquisa, inclusive
foi a coordenadora local que apresentou esses
dados pra [sic] gente, sdo que eles falam isso, que
0 programa foi capaz de promover espagos de
intersetorialidade (Gestor federal).

As diretrizes nacionais relativas a implantacdo do PSE séo
flexiveis & medida que permitem & realidade local construir suas
proprias estratégias, no caso o articulador do PSE nas escolas e nas
UBS.

Outra proposta para dar inicio a relagdo intersetorial no territdrio
surgiu do Governo Federal, que foi a realizacdo de uma tarefa em
conjunto.

Se eu dou uma tarefa clara, & mais possivel que
esses profissionais se encontrem e pensem em
estratégias de resolver e ai isso acontece
naturalmente. Essa foi uma aposta que a gente fez.
A gente acreditava que se eles tivessem que
cumprir essa tarefa eles teriam que se encontrar,
gque era 0 que ndo acontecia ou acontecia em
territérios isolados. Se eles tivessem claro onde
eles queriam chegar com aquilo, ha chance que
eles se mantivessem no processo por mais tempo,
que foi o que aconteceu. [...] A nossa aposta foi
essa, a gente da uma proposta, um objetivo claro e
a gente diz que eles ttm que se reunir pra [sic]
planejar e executar a oficina de pais. E ai quando
a multiplicadora comecava a acompanhar
acontecia o encaminhamento, ai a escola
convidava o profissional de salde pra [sic]
participar de uma semana da salde de ndo sei 0
que 14, a escola ficava sabendo que a salde tava
[sic] com um projeto de ndo sei 0 que e podia
encaminhar alguém, algumas criancas ou algum
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pai pra [sic] isso ou talvez até um professor.
Entdo, a partir do momento que eles se encontram,
que eles tém o objetivo claro, sair disso € mais
facil. E essa foi a hipdtese que a gente teve no
inicio (Gestor federal).

Juntar esses profissionais pra [sic] ficar discutindo
a saude do territério ndo faz com que eles hajam.
Eu t6 [sic] falando isso ndo € porque alguém me
disse, ano passado eu visitei praticamente todas as
escolas que participaram do programa. S6 uma ou
duas que desmarcaram, eu visitei todas as escolas
e fiz reunido de avaliagcdo com cada uma delas e
todas elas diziam isso. E um discurso lindo, de
vamos colocar a salde e educagdo pra [sic]
dialogar sobre o territério, é lindo, mas ele ndo é
real. E ndo é porque os profissionais ndo sdo
capazes, ndo é porque eles ndo tém competéncia,
ndo é porque eles ndo estdo motivados, pelo
contrario, é porque é precario, eles tém
pouquissimos recursos, pouquissimos. Imagina
vocé propor para um profissional de educagédo que
ele vai ter que se reunir com a sadde pra [sic]
discutir formas de intervencdo no territério, pra
[sic] criar uma intervencdo, seja ela um programa,
seja ela uma tomada de deciso desse territdrio. E
muito mais trabalhoso. E eles dizem isso, o tempo
que eles podem, que eles gastam pra [sic] falar
isso eu ndo quero e fazer outra coisa é menor do
que eles terem que pensar sobre aquilo, criar
aquilo pra [sic] ser feito. E é isso que eu tenho
aprendido com a gestdo federal, eu venho da
gestdo estadual, é que vocé pode ter o projeto
mais lindo do mundo, vocé pode ter a iniciativa
mais nobre, vocé pode ter os profissionais mais
capacitados, s6 que ndo da pra [sic] exigir muito
deles. Porque se vocé exige muito, ndo é
replicavel, se ndo é replicavel, nao é disseminado,
se ndo é disseminado ndo vai virar uma politica
publica (Gestor federal).

Uma coisa que eu fico pensando é que se vocé me
perguntar: ‘esse ¢ o melhor modelo pra [sic]
promover a relagao intersetorial?” Nao, ndo, mas é
0 primeiro passo. Ou é a educagdo que ta [sic]



144

precarizada e a gente sabe que ta [sic] ou a saude
que em alguns lugares que ta [sic] precarizada ou
que tem uma demanda absurda de trabalho. As
duas tém uma demanda absurda de trabalho.
Entdo, tem que estar claro que o grau de exigéncia
que vocé vai fazer a esse profissional €
proporcional ao recurso que vocé vai dar pra [sic]
ele. Porque se ndo, isso ndo torna factivel (Gestor
federal).

Jackson Filho (2004) realizou um estudo sobre a precarizacdo em
servigos publicos no Brasil, e identificou que ha alta prevaléncia de
doencas musculo-esqueléticas, pouca margem de ac¢Oes na diregdo local,
fragilidade do processo de desempenho do trabalho, inexisténcia de
servicos de apoio e pouca margem para contrataces. Para esse
pesquisador, a ideia de “patologia organizacional” pode ser propicia
para descrever o funcionamento de alguns servicos pulblicos. A
precarizagdo das condicOes de trabalho pode ser caracterizada pela
auséncia ou insuficiéncia de equipamentos, espacos mal desenhados,
préticas gerenciais distantes da realidade, intensificacdo do trabalho,
gerando a aposentadoria de 24,7% de servidores publicos por doencas
ligadas ao trabalho (JACKSON FILHO, 2004).

Esse incentivo e cuidado que o Governo Federal esta tendo para
realizar a articulagdo intersetorial parece comecar a dar resultados tanto
aos setores quanto aos profissionais, pois considera o contexto em que
estdo imersos e ddo ferramentas para o trabalho.

5.3.5 Resultados encontrados a partir da articulagdo intersetorial

A intersetorialidade ¢ uma estratégia para integrar politicas
publicas e responder as vulnerabilidades de um territdrio. Ela propde a
possibilidade de compreender salde de forma ampliada, sendo uma
estratégia social para superacdo de problemas complexos cuja resolucdo
depende de diversos servigos. “Trata-se de um ‘atrevimento’, em seu
sentido mais rico, de romper com posturas reducionistas na resolugédo de
situagBes complexas e com a presungdo de achar que um setor sozinho
da conta de questdes multicausais” (SENAD, 2011, p. 257, grifo no
original). Com a materializacdo da articulacdo intersetorial no programa
de prevencdo ao uso de drogas pode-se encontrar resultados positivos no
territdrio e nos servicos, sdo eles:
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1) Inicio do dialogo entre os servi¢os de saude e educacdo em
alguns territorios.

2) Aumento do didlogo entre os servigos da salde e educagdo em
razdo da necessidade de fazer atividades conjuntas.

3) Possibilitar a responsabilizacdo de ambos os servi¢os pelas
pessoas do territdrio. A esse respeito, o profissional da educacdo
explica:

Tem também assim do atendimento da crianca de
t4 [sic], porque se vocé encaminha pra [sic] um
psicologo, tem uma lista de espera. Eu tenho que
Vé [sic] se a mée leva, que geralmente vocé deu o
encaminhamento, a mée ndo leva no posto. Como
eu td [sic] préxima, eu to [sic] perto, a gente tem
[...] isso é legal. Dai eu boto o dado, a mée ndo
veio, vamos ver o que que [sic] houve. E as vezes
ter esse retorno, isso é bom (Profissional da
educacao).

4) O projeto de prevencdo as drogas Unplugged / #Tamojunto foi
uma ferramenta eficaz para iniciar e materializar a relagdo intersetorial
entre salide e educacao no territorio:

O resultado que a gente tem é que agora a salde e
educacdo eles [sic] conversam, eles conhecem
guem s8o as pessoas, pensam em projetos juntos,
eles ttm uma abertura, um trdmite maior de
realmente frequentar esse espacgo, de propor outras
coisas. Entdo, isso é algo positivo (Gestor
federal).

5) Em alguns lugares onde ja havia a relacdo intersetorial,
incluiram-se outros profissionais que ndo participaram da relacdo
anteriormente:

Uma questdio bem pratica, vocé ta [sic]
trabalhando intersetorialmente mesmo e vocé
precisa dessa aproximacdo, entdo alguns lugares
que até tinham um pouquinho de dificuldade acho
que conseguiu se aproximar mais, né [sic]. Se
aproximar e ndo sé de uma pessoa, da unidade, de
mais professores, também da escola, ndo s6 de
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uma pessoa da escola, outros professores (Gestor
municipal da satde).

6) O projeto de prevencdo contribui com a aproximacdo entre os
Servicos no territorio e demais instituicdes como a UFSC e 0 MS:

Eu acho que contribuiu como sempre o
relacionamento do profissional da saude com a
escola, até com o Ministério, com a UFSC, né
[sic], é esse contato. Acho que isso sempre
contribui. A gente conhece outras pessoas, a gente
cria um grupo de contatos. Acho que estreitar
relacOes j& é importante (Profissional da saude).

Neste subcapitulo concluiu-se que o programa de prevengdo ao
uso de drogas Unplugged / #Tamojunto propde, principalmente, a¢Ges
para o territério a partir de servigos que pertencem a ele. Os
profissionais entrevistados identificaram que a relacdo intersetorial
possibilita ampliar o cuidado as pessoas do territério. Uma das
estratégias que se destacaram na fala dos entrevistados para a
implantacdo do programa de prevencdo foi a inclusdo de um
multiplicador.

As facilidades e dificuldades de realizar a intersetorialidade
também foram apresentadas neste subcapitulo. A disponibilidade de
participagdo dos profissionais e a compreensdo dos efeitos da
intersetorialidade foram identificadas como facilitadores. J4 o fato de os
servicos e profissionais ndo terem o apoio adequado da gestdo, um
gestor ndo compreender o significado de intersetorialidade, a
personificagdo e o discurso pessimista foram avaliados como
dificultadores para concretizar a intersetorialidade.

Os entrevistados apresentaram alguns resultados encontrados com
base na intersetorialidade para execucdo do programa de prevencdo,
sobretudo no que tange ao dialogo e a aproximacao entre os servicos.

5.4 OFICINA DE PAIS: PERCEPGCOES SOBRE A ARTICULACAO
INTERSETORIAL

A oficina de pais faz parte do programa de prevencdo ao uso de
drogas Unplugged / #Tamojunto. Ela possui como objetivo primeiro a
conscientizacdo dos pais quanto aos fatores de risco e protecdo
familiares que estdo relacionados ao uso de drogas na adolescéncia.
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(EU-Dap OED, 2007). O programa prevé trés oficinas de pais, em que
sdo convidados os pais dos alunos que estdo participando do programa
de prevencdo a participar desses encontros. Para sua materializacdo, foi
necessario que os profissionais da salde e educagdo se encontrassem
para realizar o planejamento da oficina. Cada escola desenvolveu sua
propria forma de planejar as oficinas de pais. Neste subcapitulo,
analisou-se o processo de planejamento e realizacdo das oficinas de
pais, assim como a articulagdo com demais setores para realizacao
da oficina. Identificou-se a existéncia de dificuldades da relagéo
escola-pais que podem comprometer o desenvolvimento da oficina.
Compreender as percepcdes dos profissionais e gestores sobre
a oficina de pais é importante, uma vez que ¢ a partir delas que se pode
propor a continuidade ou ndo das oficinas e os aspectos que devem ou
ndo ter alteragdes. Neste subcapitulo também serdo apresentadas as
facilidades e dificuldades encontradas para o desenvolvimento da
oficina de pais com base na perspectiva dos gestores, profissionais e
multiplicadores e estratégias do profissional para o desenvolvimento
da oficina de pais. Por fim, apresentam-se as percepgdes dos pais
sobre as atividades do programa de prevencdo ao uso de drogas.

5.4.1 O processo de planejamento e realizagdo das oficinas

A proposta das oficinas de pais foi pré-estabelecida pelo MS.
Portanto, a funcdo dos profissionais da salde, da educagdo, seus
gestores, juntamente com os multiplicadores, no contexto do programa
de prevencdo, era de materializar as oficinas e adapta-las a realidade
local.

Na reunido de apresentagdo do programa de prevencao ao uso de
drogas no municipio, foram convidados todos os participantes, mas nédo
foi exposta, inicialmente, a oficina de pais. Isso contribuiu para que
alguns profissionais tivessem conhecimento somente durante o processo
de implantacdo. Percebeu-se, nas entrevistas com os participantes, que o
desconhecimento inicial sobre a oficina de pais pode ter gerado pouco
engajamento e rupturas no processo de trabalho, contribuindo para a
personificagdo em poucos profissionais.

Verificou-se que a realizacdo da oficina de pais ficou concentrada
em trés pessoas, sdo elas: articulador do PSE Salde, articulador do PSE
Educacdo e multiplicador do programa. Os demais profissionais da
salde e educacdo foram convidados a participar, mas ndo aderiram.
Talvez seja interessante pesquisar 0 motivo pelos quais os profissionais
optaram por ndo participar. Tal pesquisa pode contribuir para
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compreender a decisdo desses profissionais e eventualmente promover
mudancas no programa de prevencdo, a fim de ampliar a entrada de
outros profissionais.

Os profissionais da educacédo, salvo diretores e articuladores do
PSE, ndo aceitaram o convite e os profissionais da salide, que aceitaram
participar, foram aqueles que ja estavam vinculados ao PSE. Assim,
cada escola tinha um ndmero préprio de participantes para o
planejamento:

a) escola 1: articuladores do PSE Salde e Educacdo, diretor e

multiplicador;

b) escola 2: articuladores do PSE Salde e Educagdo, dois

profissionais da satde e multiplicador;

c) escola 3: articuladores do PSE Salde e Educagdo, dois

profissionais da saude e multiplicador.

Como nado houve uma explicacdo inicial sobre a oficina de pais e,
também, porque alguns profissionais entraram posteriormente e ndo
participaram da reunido de apresentagdo do programa, O0S
multiplicadores decidiram, a principio, realizar uma exposi¢do do
programa de prevencdo ao uso de drogas Unplugged / #Tamojunto e da
oficina de pais:

Nosso primeiro encontro, muito na verdade, muito
anterior a pensar a questéo da oficina foi para que
eu apresentasse literalmente o programa pra [sic]
elas. Porque elas quiseram aderir, quiseram entrar
como parceiras no decorrer do convite, entdo elas
ndo tiveram tempo habil para serem convidadas
para a oficina. A propria enfermeira que é a
articuladora do PSE Salde ndo teve esse tempo
habil, foi convidada em cima da hora, tinha recém
assumido o posto (Multiplicador do programa).

O primeiro passo para o planejamento e realizacao das oficinas de
pais foi dado pelos multiplicadores do programa. Foram eles que
contataram os profissionais dos dois servigos, fizeram a proposta de dia
e horario, ou seja, comecaram a mobilizar os profissionais para realizar
o0 planejamento. Assim, a atuacdo do multiplicador foi uma estratégia,
pois aproximou e mediou a organizagdo das oficinas, permitindo que 0s
profissionais conversassem com 0s demais setores.

A gente sé fez a reunido com o multiplicador, a
gente decidiu naqueles encontros que a gente fez



149

né [sic], que ia ter a oficina. Ai o multiplicador
veio, a gente combinou, ele veio dois dias, a gente
se reuniu com eles pra [sic] ver como que ia ser
feito, o dia, o horério e o tema. Foi com o
multiplicador que a gente articulou, organizou, né
[sic]. A gente se encontrou e organizamos os dois
dias (Profissional da educacéo).

A partir dessa fala, percebe-se que o articulador desempenha um
papel fundamental para possibilitar a organizacdo e o planejamento das
acles conjuntas. A oficina de pais tornou-se possivel, pois além de ter
um projeto escrito e claro, visto que o MS fez a proposta e forneceu os
recursos para sua execugdo, houve pessoas que contribuiram muito
nesse primeiro momento.

Entdo, acho que essa proximidade com a
articuladora, com a diretora, mas principalmente
com a multiplicadora foi fundamental. Eu acho
que ela é uma pessoa fundamental, essa pessoa
que une as pontas, né [sic]. E faz os lagos. Pra
[sic] inicio é uma figura importante. [...] Tem que
ter alguém que faga essa unido. Essa é uma figura
importante, uma figura de fora, completamente
neutra e que faca essa unido. E que ndo seja uma
pessoa especifica pra [sic] cada local, mas que
tenha essa funcdo de fazer esses lacos
(Profissional da salde).

No primeiro encontro, além da apresentagcdo do programa pelos
multiplicadores, foi organizada a realizagéo das oficinas de pais, ou seja,
guem iria coordenar, como fazer os convites aos pais, 0 que estaria
escrito no convite e quando ocorreria a primeira oficina.

O planejamento é um instrumento que possibilita conhecer a
realidade, identificar os problemas do territdrio, pensar em alternativas e
acOes para realizar as transformagdes necessarias. O planejamento
engloba um conjunto de tarefas, como definir objetivos, formular
estratégias, analisar a realidade, identificar oportunidades e ameacas e
identificar aliancas fortalecedoras (UFSC, 2012).

Os objetivos estavam claros, pois ja haviam sido previamente
definidos pelo programa de prevencdo e apresentados aos profissionais.
O proximo passo foi formular as estratégias.
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Entdo o planejamento [..] a gente [...] ©
multiplicador explicou um pouquinho como que
era o programa, a gente fez uma chuva de ideias.
Participou [sic] eu, o multiplicador, a dentista, a
educadora fisica, a enfermeira e a articuladora do
PSE da escola. E dai a gente foi levantando, dai a
gente comegou a estruturar como que a gente vai
falar, até o multiplicador deu uma dica da gente
ndo falar especificamente sobre a droga em si,
mas sobre a adolescéncia, como que a droga esta
inserida dentro da adolescéncia. Entdo, a gente
resolveu fazer uma reflexdo de como que era
adolescéncia deles e, a partir disso, comegar a
fazer associagdes, né [sic], com o adolescente de
hoje, quais eram as dificuldades, alguma coisa
assim (Profissional da satde).

O primeiro encontro foi além do conhecimento do programa de
prevencao as drogas e sobre a oficina de pais, também oportunizou uma
primeira acdo em conjunto, pois, apesar de o PSE propiciar essa relacéo,
muitas vezes, ndo se estabelece, conforme definido no quadro 11, uma
relacdo intersetorial, mas multissetorial.

Sim, nés fizemos uma reunido com o
multiplicador, com a diretora do colégio e comigo
e com a articuladora do PSE pra [sic] acertarmos
as datas. Os assuntos e a maneira como ela iria
ocorrer a multiplicadora ja tinha em mente. Entdo,
ndo foi discutido como ocorreria, foi discutido foi
0 convite, pra [sic] ndo ser uma coisa muito
informativa. [...] A gente fez uma [reunido] pra
[sic] planejar todas e definir as datas. Dai as
préximas oficinas foi que a gente conversou por e-
mail pra [sic] ajustar a data e o horario. O
desenvolvimento da oficina ficou por conta do
multiplicador. N6s sabiamos mais ou menos qual
seria 0 assunto, mas a execucdo iria ser com ele. O
primeiro convite ele falou que era pra [sic] tratar
sobre conversar sobre o desenvolvimento do filho,
do adolescente, as experiéncias, uma coisa bem
amena, bem geral (Profissional da salde).

Conforme o MS (BRASIL, 2010b), o processo de construcéo de
acdes intersetoriais implica na troca e na construcdo coletiva de saberes,
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linguagens e praticas entre os diversos setores envolvidos na tentativa de
equacionar determinada questdo. Esse processo propicia a cada setor a
ampliacéo de sua capacidade de analisar e de transformar seu modo de
operar a partir do convivio com a perspectiva dos outros setores, abrindo
caminho para que os esforcos de todos sejam mais efetivos e eficazes.

Para que houvesse um processo de incorporacdo, pelos
profissionais, das ac¢les intersetoriais, 0 programa também teve como
proposta fomentar que esses espagos acontecam e se perpetuem,
comegando do micro para 0 macro, do menos complexo para 0 mais
complexo.

Eu ja sinto, isso até é uma coisa que eu tava [sic]
falando hoje, de que se a gente for pensar do
ponto de vista de uma agdo concreta de
intersetorialidade, talvez a gente ndo consiga
visualizar o trabalho intersetorial, mas se a gente
pensa que em um espago cOmo esse que ndo vém
0s pais, se minimamente a gente consegue fazer
alguns encaminhamentos, consegue pensar
algumas coisas juntos, ali j& tem uma agdo
intersetorial, pequena, micro, mas que a gente
minimamente vai construindo ( Multiplicador do
programa).

Em relacdo ao convite feito aos pais para participarem da oficina,
evidenciou-se, na fala de um profissional, que o tema drogas causa
apreensdo a ele e a seus colegas e que o convite aos pais deveria ser
feito de maneira cuidadosa. Tal acdo é reflexo de outros momentos em
que a escola conversou sobre o tema e sofreu represalias.

Onde falasse sobre drogas ia afugentar alguém ou
ia colocar em risco o projeto porque é uma area de
risco. Ja tivemos situagdes ali em que quando se
falava em determinados assuntos acontecia [sic]
represalias. Até a diretora marcou 0 caso de um
carro de alguém que falava de determinado
assunto que foi arrastado até a praia. Os cuidados
foram todos nesse [...] em como convidar e como
desenvolver essa oficina pra [sic] que ndo
confrontasse 0s interesses, mas que a gente
conseguisse dar o recado (Profissional da salde).
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Entdo, nota-se que realizar a articulacdo intersetorial envolve
diversas dimensdes que caracterizam a complexidade. Segundo o
principio sistémico e organizacional, que € um dos principios da teoria
da complexidade, o todo é mais do que a soma das partes, sendo
impossivel conhecer o todo sem conhecer as partes e é impossivel
conhecer as partes sem conhecer o todo (MORIN, 2002). Portanto, para
compreender a relacdo intersetorial é necessario identificar as partes que
nela existem, como as crengas dos profissionais. Dessa forma, em todas
as acles comunitarias intersetoriais é preciso considerar as experiéncias
anteriores de cada setor sobre o tema e o territdrio, uma vez que ele
possui dimensdes fisica, juridica, politica, econdmica, normativa, fiscal,
herancas histéricas, tradigdo cultural, formagdo da subjetividade das
pessoas, entre outras de uma determinada area. E, assim, conseguir
realizar um planejamento que incorpore esses elementos e acgdes
compartilhadas.

Além desses aspectos citados, os profissionais que participaram
da oficina de pais também precisaram incluir os horérios em seu
cotidiano de trabalho, pois, como todos possuem elevado nimero de
atividades, o processo de trabalho precisa se reorganizar para
acrescentar uma nova atividade, a ser realizada de forma compativel
com o horério de outros profissionais, de outros servigos e setores.

Mas, assim as questfes de tempo, fechar o horario
da escola com o horério da saude também é uma
coisa complicada. O nlmero de pessoas também,
as vezes a enfermeira podia, a educadora fisica
ndo, os horérios. O tempo que a gente tem no
horario de trabalho ndo da. Entdo tem que ser fora
do horario de trabalho (Profissional de educacao).

Nas reunides de planejamento foram feitos os seguintes acordos:

a) aoficina de pais aconteceria na escola;

b) aarticuladora do PSE Educacdo iria entregar os convites aos

alunos para que 0S Mesmos repassassem aos pais;

¢) o multiplicador seria o coordenador da oficina.

Constatou-se, entre os profissionais da salde e educacéo, que eles
ndo se sentiam preparados nem didaticamente e tampouco sobre o tema
das drogas, para serem coordenadores das oficinas. Assim, 0
planejamento da oficina de pais também pode ser considerado uma
ferramenta para capacitar os profissionais sobre o tema das drogas e
sobre como trabalhar com grupos. Nesse processo, observar o
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multiplicador coordenando as oficinas, participando delas, pode
possibilitar o desenvolvimento dessas habilidades em todos os
profissionais.

O fato de ter o multiplicador, uma pessoa que
estivesse mais diretamente na escola e fizesse essa
articulacdo, e cobrando que a gente tinha que
estipular uma data e ajudando, mesmo porque s6
olhando a apostila a gente ndo sabia. Acho que foi
bem importante, mais do que nos outros assuntos
do PSE. Nas outras agdes é o posto e a escola e
praticamente s4. A gente até tem como tirar
davidas, mas ndo tem alguém que nos ajuda
diretamente. Essa ajuda direta foi importante
(Profissional da saude).

Das trés escolas pesquisadas, em duas os pais ndo foram a
primeira oficina e, em uma, foram cinco pais. A partir desse momento,
os profissionais tiveram que se reencontrar para realizar novo
planejamento e redefinir as estratégias.

O planejamento foi mais nesse sentido, quando
tem uma subsequéncia, quando tem uma e tem a
outra, sim, é um planejamento por oficina. Mas,
guando ndo teve, que foi o caso das duas, a gente
aproveitava 0 mesmo planejamento, com algumas
alteracbes que a gente ia fazendo por e-mail.
Algumas coisas que a gente pensou, algumas
coisas que a gente vai pensando nesses
esvaziamentos do espaco, algumas ideias surgem,
entdo vamos falar com ndo sei quem e ali vai
surgindo um efeito no sentido de disseminar
mesmo. ‘Oh! Fulana teve uma ideia tal de agregar
tal coisa, de acionar tal rede de apoio’ [...] ¢é a
forma de tornar esse espago que é esvaziado dos
pais, que ndo seja esvaziado da equipe
(Multiplicador do programa).

Outra estratégia para a realizacdo das oficinas de pais, na direcio
da intersetorialidade, foi no processo de divulgacao da oficina. Para isso,
os profissionais, durante o planejamento, ampliaram a comunicagdo com
outros trabalhadores e com a comunidade. Este momento do
planejamento é chamado de “identificar aliancas fortalecedoras” (UFSC,
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2012), ou seja, pessoas ou instituicdes que possam favorecer e contribuir
para que os objetivos estipulados sejam atingidos. Um dos objetivos era
gue os pais participassem das oficinas.

Apds o primeiro encontro presencial, como ndo teve ou teve
pouca participacdo dos pais, 0s profissionais ampliaram seus contatos,
incluindo os agentes comunitarios de salde e professores para ajudar na
divulgacgdo da oficina.

Foi [enviado o bilhete para os pais] [...] foi tanto
pros [sic] pais dos alunos da escola, foi enviado
atraves das agentes comunitérias, pra [sic] aquelas
familias que a gente sabe que tem crianca nessa
faixa etéria, né [sic], ndo necessariamente que tdo
[sic] naquela escola, mas que os pais poderiam ta
vindo [sic], participar, né [sic] (Profissional da
salde).

Entdo, a gente fez uma reunido de planejamento,
os professores foram convidados a participar da
oficina, mas eles ndo aderem devido as demandas.
[...] Eles sdo convidados, eles sdo informados de
tudo, eles sdo convocados como parceiros de
estimular os alunos a convidar os pais para
enviarem os bilhetes e vem se quer, é aberto
(Multiplicador do programa).

Nesses discursos foi possivel perceber o envolvimento dos
profissionais que realizaram a oficina de pais, comprometendo-se com o
processo.

Se eu vou atender um menino de 11, 12, 13 anos,
eu ja aviso a mde que vai ter a oficina, ou entdo:
‘0 que vocé esta achando da oficina, o que vocé
esta achando do programa? Como sdo as
atividades?’. Esse entrosamento ajuda a difundir,
mesmo que um a um, ajuda a eles entenderem que
é uma coisa importante entdo. Se tem muita gente
falando é porque é importante (Profissional da
salde).

Tal posicionamento dos profissionais é fundamental, pois, mesmo
diante das dificuldades que surgiram no percurso, conseguiram pensar
em estratégias e criar outros caminhos.
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5.4.2 A articulacdo com demais setores para realizacdo da oficina de
pais: 0 que sdo agdes intersetoriais?

Verificou-se, nas entrevistas com os profissionais, que, por vezes,
havia desconhecimento e confusdo sobre a compreensdo do termo
intersetorial. Uma forma de compreender as acles intersetoriais €
utilizar-se como exemplo uma atividade que seja exercida fora de seu
local habitual, como a que foi citada por um dos entrevistados: a
promocao de um grupo de atividade fisica no Centro Comunitario do
bairro, que s6 sera considerada intersetorial dependendo da maneira
como ela foi planejada e desenvolvida.

Outro entendimento, que apareceu, relacionou a intersetorialidade
com encaminhamentos para outros setores.

A gente tem com a articuladora do PSE, a gente
tem com a UFSC, |4 com o projeto desenvolver, a
gente ja encaminhava as criangas. E o Gnico que a
gente tem (Profissional da educacao).

A Politica de Promocéo da Salde compreende intersetorialidade
como uma articulacdo de setores distintos a fim de refletir sobre
questdes de saude, mobilizar e formular intervengGes em conjunto
(BRASIL, 2010b, grifo nosso).

Em relacdo a participacao de outros setores para o planejamento e
desenvolvimento da oficina de pais, os profissionais da educacdo, da
salde e os gestores compreendem que a articulagdo entre os setores
salde e educacdo seria suficiente. Segue:

Nesse especifico a gente [...] ndo. Nos outros
talvez 0 CRAS, que é da assisténcia social. Mas,
nesse eu acho que é o que envolve mesmo: 0s
pais, a unidade de salde e a escola. Acho que séo
[...] essa fase deles € isso. A vivéncia deles é isso:
escola, unidade de salde quando estdo doentes,
porque eles nos vém procurar quando querem
alguma orientacdo, geralmente sexual, na area de
anticoncepcdo. Que os adolescentes vém s6 pra
[sic] isso, na maioria das vezes (Profissional da
salde).

A percepcdo sobre a participacdo ou ndo de outros setores pode
estar pautada na concepcdo de salde desses profissionais. O modelo de
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salde-doenca deles pode estar relacionado a uma visao restrita da salde
e da educacdo, uma vez que na fala do profissional de saide foram
reduzidos os espagos que os adolescentes utilizam em escola e UBS.
Uma visdo ampliada de salde e educagdo consideraria outras dimensdes
dos adolescentes, como, por exemplo, as vulnerabilidades sociais,
econbmicas, como fatores de risco ou prote¢do presentes no territorio,
pois € nesse contexto que se desenvolvem, incorporam aspectos sociais,
culturais e politicos.

Sobre a insercdo de outros setores no planejamento, ndo houve
consenso entre o0s entrevistados, outros profissionais e gestores
identificaram a necessidade da participagcdo do CRAS.

Mas, se pensasse um prioritario, a Assisténcia
Social. [...] Quando a gente tem a assisténcia, a
gente tem alguém olhando pro [sic] macro, que é
algo que a gente ndo tem. [...] Eu tenho hoje esse
individuo, eu tenho dois contextos acontecendo e
eu tenho uma relagéo entre esses dois contextos.
S6 que se eu conseguisse a assisténcia, ai eu ia
estar falando [sic] de um outro fator. Porque, por
exemplo, a assisténcia pode fazer mudangas
contextuais, que a salde e a educagdo sozinhas
ndo conseguem fazer. Porque o campo da salde é
muito a UBS, o campo da educagdo é muito a
escola, agora 0o campo da assisténcia ele [sic] é
maior, é o territorio. Seria excelente pra [sic]
gente, ainda mais com esse publico de uma
populacao vulneravel (Gestor federal).

O CRAS ¢ porta de entrada do sistema da assisténcia social, no
nivel da protecdo bésica, sendo responsavel pelas acdes de protecdo
social leve ou moderada buscando a prevengdo e promogdo da vida.
Assim, realiza atividades de vigilancia social, prevencéo de situagfes de
risco e fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, atuando
com os individuos e familias na sua comunidade (CREPOP, 2007). Esse
servico & territorializado e tem como objetivo principal o
desenvolvimento da comunidade, promovendo autonomia as familias e
as pessoas (BRASIL, 2004).

No modelo bioecoldgico de Bronfenbrenner (1996), em que se
colocam os pais ou educandos no centro, quanto mais setores existirem
no sistema meso, maior a chance de resultados, de eficacia e evidéncia.
Isso porque ocorre uma ampliacdo das acdes em salde e sociais, logo a
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articulagdo entre a assisténcia social, a educagdo e a salde, mesmo
somando suas acdes, trara um resultado maior do que somente as
atividades que cada um realiza, ampliando seus efeitos qualitativos.
5.4.3 Dificuldades da relacao escola-pais

A auséncia dos pais nas oficinas realizadas pode ser somente
mais uma evidéncia do que j& vem acontecendo na relagdo escola-pais.
A partir da fala dos entrevistados, percebeu-se que ha um esvaziamento
da presenca dos pais nas unidades educacionais. Tal dindmica é
multideterminada. Analisou-se a percepcdo que os profissionais da
salide e educagdo e os multiplicadores apresentam sobre essa relagéo.

A relacdo escola-pais é influenciada pelo atual modelo de
construcao dessa relagéo.

Eu tenho o entendimento de que durante muito
tempo a educagdo como um todo, a escola como
um todo [...] ai quando eu falo educagéo é em um
sentido institucional mesmo, se ocupou desses
espacos formais com os pais ndo para construir
coisas, mas para denegri-los enquanto funcdo
paterna e materna. Entéo, para chama-los e dizer o
que o filho ndo estd aprendendo, que o filho ndo
esta bem. Uma reunido de pais deve ser sempre
mais demorada com o aluno problematico do que
com o aluno legal. O aluno legal vem aqui, da um
beijinho, toma um café, pega o boletim e vai
embora. O aluno problema, o pai vem vérias vezes
e eu acho que isso vai desqualificando um pouco
0 pai e a escola como educadora. Entdo, eu acho
que essa relacdo vai ficando fragilizada e
banalizada. De o pai receber o bilhete e dizer: ‘ah,
mais um, ja sei o que é, nem vou.” Entdo, acho
que durante muito tempo a forma de apresentar
uma dificuldade do aluno sempre foi muito
queixosa por parte da escola. Eu acho que isso
com o tempo foi minando essa relacdo. Tanto que
quando os pais sdo novos na escola, isso é nitido.
Todos os professores falam disso, eu ja trabalhei
em escola, isso é perceptivo. Principalmente
escola publica, particular tem uma relagdo um
pouquinho diferente. Mas, na publica tem isso:
quando os pais sdo novos, eles sdo muito
presentes no inicio. Mas quando eles veem que s6
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eles estdo presentes, que o espago também esta
esvaziado, eles acabam esvaziando 0 espago
também. Acho que a falta de adeséo é um pouco
por ai. Acho que néo é facil reconstruir isso, acho
que é meio trabalho de formiguinha
(Multiplicador do programa).

Parece haver uma relacdo fragil entre os pais e a escola e essas
relacbes vém se alterando na contemporaneidade. O capitalismo
transformou profundamente as relagBes sociais e a cultura, de um
modelo econbmico baseado na agricultura, na producéo para consumo
proprio e troca de mercadorias para uma logica baseada na producéao
industrial e de mercadorias, havendo a transformacdo do valor de uso
das coisas para valor de troca, a mais valia e a completa transformacao
em mercadoria de todos os produtos e do trabalho assalariado
(GIDDENS, 1991).

Uma série de fatores, como a participacao obrigatdria na escola, a
criacdo de sistemas de seguridade social para garantir a salde e
produtividade dos operarios, fez com que se operassem mudancas
profundas nas concepgbes sobre a infancia, as relacdes entre pais e
filhos, a funcdo social da escola e da salde. Desse modo, as criangas
ganharam uma outra representacao, a de que possuem uma infancia e ela
é essencial para o desenvolvimento humano (NOGUEIRA, 2006).
Assim como esses fatores, os papéis da escola e dos pais também
mudaram.

Atualmente a escola ndo se limita a educagdo pedagdgica voltada
para o desenvolvimento intelectual dos alunos, ela vem ampliando suas
acOes para dimensdes morais, corporais e emocionais do processo de
desenvolvimento. Os pais também iniciaram movimentos para
reivindicar o direito de interferir na aprendizagem pedagdgica dos filhos
(NOGUEIRA, 2006). Junto a essas mudancas sociais, ocorrem também
mudancas na familia, nos papéis dos pais, na escola, ndo ficando claro
para cada um qual é seu atributo.

Com essas mudancas no modelo de sociedade, surgem alteragfes
nas dindmicas das familias, onde as mulheres entram no mercado de
trabalho e participam no sustento da familia. Com os pais fora de casa
trabalhando, em média 40h semanais, a estratégia que algumas familias
utilizaram foi deixar os filhos os dois periodos do dia na escola. Dessa
forma, talvez ndo tenha sido uma escolha da escola assumir tarefas de
cunho emocional, psicossocial, etc., mas com a permanéncia dos pais
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fora das casas trabalhando e das criancas em tempo integral ou parcial
nas escolas, tais fungbes acabaram se transferindo para a escola.

A escola tem convivido com demandas trazidas pelos educandos,
como a violéncia domeéstica e urbana, relatos de conflitos familiares,
bulling, uso de drogas, gravidez na adolescéncia, trabalho infantil,
sexualidade, violéncia, conflitos familiares, dores fisicas, autismo,
dificuldades em processos cognitivos, entre outros. No entanto, lidar
com dificuldades complexas dos alunos ndo faz parte de sua
competéncia.

O modelo de sociedade predominante, qual seja, o capitalista,
individualista, parece contribuir para que os pais ndo acompanhem e nao
participem das atividades na escola de seus filhos. Identificou-se
também que ele influencia o relacionamento e o vinculo das pessoas
com 0s servicos do territorio:

Entdo, no primeiro dia quando ndo veio, dai a
gente comegou a perceber que o bairro é algo
muito maior e que as pessoas do bairro
precisariam se identificar ainda com a rede, com a
escola, com o centro de salde. E parecia que ndo
existia essa identificacdo. Assim, se vocé chama
eles [sic] pra [sic] uma consulta individual, até
que a gente tem uma resposta, mas quando é algo
assim, né [sic] (Profissional da sadde).

O individualismo diz respeito ao tipo de relagdo que a pessoa tem
com o grupo, em que ha prevaléncia do interesse individual sobre o
grupal. Parece que o préprio individualismo esta questionando o valor
social atribuido a familia. Ele vem a partir do capitalismo consolidando
o modelo de sociedade. “O individualismo, na sua versdo da alta
modernidade, produziu inequivocos efeitos nas formas familiares, nos
seus principios e nos valores conferidos a esfera familiar” (MACHADO,
2001, p. 12, grifo do autor).

Olha, eu ndo consigo entender, sinceramente eu
ndo consigo entender [...] porque eu ndo sei 0 que
acontece, se chega muito cansado, se trabalha o
dia inteiro, se acha que na sua familia nao
acontece, ou ndo vai nunca acontecer, né [sic], o
envolvimento dessas criangas com alcool e com
drogas [...] se ja acontece. E ndo querem, nao
querem participar que de repente, né [sic]? ‘Ah,
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fulano t& [sic] 14 naquele grupo por causa disso,
daquilo, porque tem problema, porque o filho ta
[sic] envolvido’, né [sic], porque, comunidade
pequena acontece essas coisas, das pessoas
repararem comentarem, né [sic], ndo sei, eu ndo
consigo. E até um levantamento que eu queria
fazer com as agentes comunitarias que ta [sic]
mais [...]J, né [sic], ah [..] proxima da
comunidade, pra [sic] saber [...] diz que tem uma
cultura também, que as pessoas ndo tém adesdo a
grupos e a [...] entdo, eu andei participando de
reunides do conselho [...] eu sou do conselho local
de saude, participo também do conselho de
seguranga do bairro e a gente vé& assim que a
comunidade é enorme, e participam sempre 0s
mesmos, sempre 0 Mesmo grupo entdo eu nao sei
se té [sic] cada um pensando em si [...], né [sic], e
ndo pensam em comunidade, ndo pensam em
conjunto, eu ndo consigo entender o que que [sic]
acontece, € uma pergunta que eu me faco, né
[sic]? Eu td [sic] indo em busca da resposta
(Profissional da Saude).

Na fala do profissional de salde fica claro o individualismo no
atual modelo de sociedade. O p6s-modernismo caracteriza-se pela falta
de profundidade nas relacBGes, ou seja, uma superficialidade literal,
ampla e nas diversas dimensdes sociais. Outra caracteristica
fundamental é a indiferenca, no sentido de ndo se surpreender e nao se
comover com as dores, com a brutalidade, violéncia, afetos, e outras
acles e sentimentos entre seres humanos. Portando, ha um
esmaecimento do afeto. Percebe-se o0 outro como ndo pertencente a
natureza, mas sim como uma coisa diferente (JAMESON, 1997, p. 29).

Em contraponto, a cultura ganhou o rétulo de sociedade do
“consumo, das midias, da informagdo, sociedade eletronica”. Este
modelo sociocultural apresenta formas de relacionamento liquido,
rapido, volivel e que ndo possibilita construir estruturas, porque a
estrutura é a propria liquidez. E tdo rapido que as leis do capitalismo
classico ndo sdo obedecidas (JAMESON, 1997, p. 29).

O modelo de sociedade influencia as relacGes familiares, formas
de ser e agir das pessoas, relacdes dos pais com a escola, assim como
tais aspectos também influenciam o modelo de sociedade
contemporaneo. Conforme Morin (2002), a causa age nos efeitos e 0s
efeitos agem na causa, rompendo com o pensamento linear.
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Possivelmente, o modelo de sociedade seja uma das causas para a
auséncia de pais na oficina de pais, mas tal efeito possui reflexos no
modelo de sociedade. Contudo, para identificar quais sdo os efeitos, sdo
necessarios estudos.

5.4.4 As percepgdes dos profissionais e gestores sobre a oficina de
pais

A percepcéo e avaliacdo dos profissionais sobre a oficina de pais
¢ importante, uma vez que serdo eles que dardo continuidade a ela.
Conhecer o que estd bom e 0 que ndo esta é primordial no processo de
avaliagdo e planejamento, pois dessa forma possibilitam-se as
adaptagdes necessarias a cada contexto.

Os profissionais e gestores avaliaram a oficina dos pais como
positiva e em nenhum momento como negativa. As avaliagBes positivas
estdo relacionadas a didatica, conteldo, aprendizado para o0s
profissionais, aproximacéo dos pais com os profissionais da escola e
educacdo, quanto a possibilitar um espaco de reflexdo aos pais para
troca de experiéncias e compreender melhor a adolescéncia.

Em relacdo a didatica e contetidos, os entrevistados dizem:

Foi uma conversa informal. Eu achei maravilhoso,
porque os pais ja vém pra [sic] escola, quando
vém, né [sic], eles vém com medo, receosos de
ouvir aquelas palestras chatas, de que vai ficar
sentado num banco e eles ndo podem participar.
Alguém, a palestrante fala, fala e eles ndo tém
como interagir, e com o multiplicador ndo, ele fez
em circulo. Trouxemos um cafezinho que a
maioria trabalha e poderia tomar um cafezinho
antes da reunido. E ele jogava a bola pra [sic] que
todos eles conversassem sobre o que ele falou ou
o0 que ele tinha (alguns topicos que ele trazia nos
cartazes). Ele tocava nos valores de familia, entdo
ele deixava aberto. N6s também de vez em
quando interferiamos para que o0s pais
percebessem que eles também podiam falar.
Entdo, foi bom, foi muito bom (Profissional da
educacdo).

Eu fiquei preocupada no comego com 0 que a
gente ia colocar l4. Porque também ndo adiantava
a gente chegar 14 e s6 ficar perguntando pros [sic]
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pais o que eles achavam. ‘Como que foi a
adolescéncia, como que €?” Isso eu acho que s6
ndo bastaria para eles ficarem 1a ou pra [sic]
acharem a reunido interessante. Precisava ter um
contelido e esse conteldo acabou tendo. A atuagéo
do multiplicador acho que foi importante. Ele,
como psicologo, ele tinha toda uma questdo de
desenvolvimento, de estimular a falar e de escutar
mesmo o desenvolvimento do adolescente que é
assim mesmo. Acho que isso foi importante. Nem
s palestra e nem so informalidade, se nédo eles
iam ficar falando ‘pra [sic] que que [sic] eu vim
aqui pra [sic] ficar falando como foi minha
adolescéncia?’. Tem que ter bem claro o objetivo
de falar porque o adolescente, porque estimular a
participacdo deles. Eu achei interessante que a
multiplicadora deixava bem aberto pra [sic] gente
trabalhar de outras formas, usando video ou
usando outros recursos (Profissional da satde)

Nas falas fica evidente o cuidado, envolvimento e preocupacao
dos profissionais na realizagdo das oficinas de pais. Constata-se também
que hd uma valorizagdo da informalidade, pois a mesma pode aproximar
as pessoas e possibilitar que os participantes se envolvam e participem.
Identificou-se também um descrédito dos profissionais pelo modelo
didatico de palestra. Parece que este Ultimo modelo, apesar de
desvalorizado, é o mais usual nas acfes dos servigos. Os profissionais
mostraram-se interessados em conhecer um jeito novo, por isso a
necessidade da participacdo do multiplicador, pois 0 mesmo, além de
compartilhar conhecimento sobre o tema, apoia-os e serve de exemplo
teoricamente e na pratica, nesse novo modelo mais informal e
participativo de realizar a¢des conjuntas.

O multiplicador conduziu muito bem, eu achava
que toda escola deveria ter um multiplicador pra
[sic] falar com os professores, conversar com 0s
pais. Eu até gostaria de aprender mais como
conduzir, teria interesse mesmo. A escola precisa
ter mais palestrantes para ver esse lado, fazer o
que o multiplicador fez. Normalmente temos
pouco tempo pra [sic] isso, pouca gente. E temos
que ter mais orientagdo pra [sic] isso. A escola
precisa estar mais orientada. A escola recebe
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agora [...] todo esse aparato todinho [...]
antigamente a gente s6 passava conteido. Hoje
ndo, hoje a gente tem que administrar uma série
de coisas. Por ndo ter conhecimento, a gente até
tenta, mas a escola deveria estar bem mais
amparada. Até mesmo pra [sic] conduzir 0s casos.
Eu achei a oficina maravilhosa. Oficina com
pouca gente, mas eu acredito que vai render bons
frutos (Profissional da educacéo).

Para a realizacdo das oficinas de pais, os multiplicadores tiveram
capacitagdo e, assim, puderam compreender a logica e 0 modelo que
deveria ter a oficina de pais. Dessa forma, as estratégias que 0s
multiplicadores utilizaram para materializar a oficina foram: breves
exposicoes, planejamento conforme a realidade local, didlogo entre os
participantes, empoderando-os sobre o tema e pensando em novos
recursos sobre como cuidar dos filhos, troca de experiéncias, como
otimizar 0 espaco de escuta, de se colocar no lugar do outro e
compreender as diferengas.

As atividades interativas propostas, elas sdo bem
vindas, sdo bem vindas pelos participantes. Achei
que eles gostaram assim, quando fizeram, né [sic].
E é muito positivo de sair do formato palestra.
Assim, no original da oficina, tinha a proposicéo
de se ter algumas exposicdes, sdo breves, pelo
material original é bem breve, mas tem exposicao.
Como multiplicadora eu tava [sic] livre pra [sic]
fazer o planejamento conforme conveniéncia. N&o
precisava estar preso ali. Nas oficinas em que eu
estive, essa exposicdo foi quase minima. Foi
muito mais um dialogo inicial sobre o tema e ndo
exposicao. Entdo, acho que requer um dominio do
assunto que esta se falando, um planejamento
prévio. Mas, muito na valorizagdo das falas dos
participantes e buscando nessas falas o contetdo
que se quer discutir ali. E fazendo essa armacgdo
de forma expositiva. Vira uma conversa gostosa,
gue as pessoas Se encorajam a contribuir, né [sic]
e tira aquele carater passivo da exposicdo. Que
eles ndo tém treino assim de ficar na cadeirinha
sentado, ouvindo, ndo é, ndo tem, de jeito nenhum
(Multiplicador do programa).
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A gente sabe que hoje em dia informag&o é algo
que todo mundo tem acesso. O objetivo da oficina
€ se a gente conseguir desconstruir essa ideia de
que ndo é um espaco informativo, mas é um
espaco de troca de experiéncia, de assimilagdo.
[...] Eu acho que a oficina de pais traz muito isso,
de que eu ndo estou ali pra [sic] dizer para um pai
o0 que ele tem ou o que ele ndo tem que fazer com
o filho dele. Eu tb [sic] ali pra [sic], de novo,
otimizar o espago de escuta entre 0s pais, entre 0s
pares. E um pai que vai escutar outro pai falar, um
que conta a sua experiéncia, que faz o outro
repensar a sua, que faz o outro repensar se aquilo
funcionaria comigo. Essa coisa da alteridade
assim, de eu desejar a diferenca mesmo, de
entender que ela faz parte, que eu ndo preciso me
distanciar do que é diferente de mim, mas que eu
posso olhar para isso e pensar nisso talvez de um
jeito que no futuro até trabalhe uma coisa minha.
Eu acredito muito nisso, de a coisa se concluir
pela escuta e ndo tanto pela fala (Multiplicador do
programa).

Portanto, a oficina de pais promoveu uma relagdo dialética entre
pais, profissionais e multiplicadores. A troca de saberes e experiéncias
pode gerar beneficios como a criagdo de vinculos entre as pessoas.

Vinculos saudaveis é um fator de protecdo para todos 0s
envolvidos e inclusive para os educandos, pois, se se retomar a teoria de
Bronfenbrenner (1996), mesmo que os educandos ndo estejam nas
oficinas, a relagdo entre as pessoas que fazem parte delas, quais sejam,
os pais, profissionais da salde e educacdo, provoca interferéncia neles.

Outro item avaliado pelos profissionais e multiplicador como
positivo é a aproximacdo da relagdo dos pais com os profissionais da

educacéo e salde.

Na ultima oficina eu fiquei assim bem contente
com a avaliacdo, com a visdo do pai ou da mae,
acho que foi uma mée que comentou. Que no final
ela agradeceu e disse que se sentia prestigiada por
ver profissionais da salide dentro da educacdo ali,
fora de um horério de expediente pra [sic] falar
sobre os filhos deles. Entdo, acho que eles
entenderam que noés estamos falando sobre satde
e educacéo dos filhos deles pra [sic] eles. Isso pra
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[sic] fazer um bem comum. Acho que o mais
gratificante foi isso, eles entenderem que ndo é o
nosso horario. N&o é [...] tem os sacrificios de
cada um para estar ali, mas a gente foi por um
bem maior que é o coletivo (Profissional da
Saude).

As trocas de experiéncias, vivéncias e sentimentos sensibilizam

as pessoas e essa sensibilizagdo contribuiu com o vinculo entre eles.
Observou-se também que um motivador para os profissionais é o
reconhecimento dos pais pela sua dedicagdo. Essas complementaridades
sdo importantes, pois podem fortalecer o grupo e possibilitar outros

encontros.

E os que participam a hora passa e a gente ndo
sente, é tdo bom, o multiplicador conduz tdo bem
que tem gente que diz assim: ‘O, mas como eu
precisava disso, desse desabafo, de saber como
lidar, como cuidar desse adolescente.” E entdo a
gente fica assim contente e a hora passa
(Profissional da educacg&o).

No final da oficina eu sempre pensava: ‘Puxa, por
que ndo tem mais gente ouvindo isso?’ Porque ¢
bom tanto pros [sic] pais como pros [sic]
profissionais. [...] Tanto que ndo foi alguém que
foi fazer uma palestra, ndo. Foi uma conversa. E
acho que eles se sentiram bem a vontade nesse
sistema (Profissional da salde).

E a impressao que eu tive, quando ela acabou, que
ninguém queria que ela acabasse. O pessoal queria
ficar mais tempo, queria ficar mais, foi bem nitido
(Multiplicador do programa).

Percebe-se que a oficina de pais envolveu os participantes. O

tema, a didatica, a afetividade, a empatia e o cuidado que os
profissionais e multiplicador tiveram ao realizar a oficina foram
importantes para que 0s pais, que compareceram, permanecessem e
tivessem interesse em continuar.

Essas primeiras oficinas oportunizaram aprendizado ndo s aos

pais, mas também aos profissionais.
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5.4.5 Facilidades e dificuldades encontradas para o desenvolvimento
da oficina de pais

Identificar as facilidades contribui para a continuidade e
propagagdo da oficina, pois sdo as estratégias e acGes que podem e
devem ser mantidas na realizacdo das oficinas de pais. As facilidades
identificadas foram: encontros tematicos, relacdo existente entre os
setores devido ao PSE, receptividade da escola e disponibilidade dos
profissionais.

Em relagdo aos encontros tematicos, estes foram identificados
como facilitadores, pois norteiam os profissionais e podem possibilitar a
eles seguranca para o desenvolvimento da oficina. Parece que ter temas
previamente definidos, organizados, claros, e que tenham continuidade
em outras oficinas, também atua como facilitador e deve ser considerado
no planejamento da oficina.

Ser temético, cada oficina tem um eixo especifico,
é bastante importante e facilitador pra [sic] se
conduzir a oficina. Elas tém objetivos definidos
que se amarram entre si, mas que sdo
suficientemente independentes pra [sic] se o pai
ndo foi no primeiro e segundo, se ela vai no
altimo encontro, ele tem proveito. Isso dentro
dessa realidade que eu te falei: ‘Puxa, nunca S840
os mesmos.” Acho interessante, mas requer um
cuidado assim de se minimamente se localizar
qual que é a sequéncia de ideias que vem sendo
trabalhadas pra [sic] localizar (Multiplicador do
programa).

Outro facilitador foi o fato de a escola e a UBS ter regularmente
articulacdo intersetorial a partir do PSE. Uma vez que essa relacdo ja
esteja contratualizada e definida, inserir, planejar e realizar programas
ou acOes pode ocorrer de forma mais fluida. Tal fluidez pode acontecer,
ja que a relacdo desenvolveu sua propria organizacao e dinamica.

La na escola nos tivemos, acho que a gente foi
bastante feliz porque a articuladora do Programa
Saude Escolar, da salde, ela [sic] é nossa parceira,
ela ta [sic] dentro da escola direto. N6s sentamos
na sexta-feira pra [sic] fazer estudo de caso, ela é
parceira, assim entdo nesse aspecto tem sido
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muito bacana. Ela ja fazia isso antes do programa
e agora ela estd cada vez mais conosco
(Profissional da educac&o).

Essa relacdo intersetorial s6 é possivel quando os setores séo
receptivos aos outros e se colocam de forma horizontalizada. Nas
entrevistas com os profissionais da saude ficou evidente que a escola
recebeu, acolheu e deu atengdo a eles. Nao é possivel realizar qualquer
oficina ou articulac@o intersetorial se os profissionais dos servigos ndo
s80 receptivos aos demais. Permitir que 0s servigos adentrem espacgos
uns dos outros é uma condicdo da intersetorialidade. Na figura 5, onde
ocorre a intersecgdo entre 0s servigos, pode-se observar que um servico
“entra” no outro, compartilhando espaco.

A escola é sempre bem receptiva conosco. A
gente ja sabe que tem que trabalhar junto pra [sic]
ter um resultado bom. Entdo nunca [...] sempre foi
receptiva assim (Profissional da sadde).

A escola sempre teve um bom relacionamento
com a gente. Quiseram a nossa participagdo e
ainda incentivam que a gente participe
(Profissional da salde).

Nesse sentido, a disponibilidade dos profissionais para planejar e
executar as oficinas de pais foi entendida como facilitadora. Entretanto,
a disponibilidade é um fendmeno que precisa ser construido e mantido,
para isso deve ser considerado o apoio institucional, capacitacdo dos
profissionais, compreensdo sobre a proposta do programa, etc.

Das trés escolas pesquisadas, uma realizou as trés oficinas de
pais, em outra houve somente um encontro e na outra ndo ocorreu
oficina de pais. Assim, das nove oficinas organizadas e planejadas pelos
profissionais da salde, educacdo e multiplicadores, ocorreram somente
quatro. A ndo realizacdo das oficinas deu-se por inimeras dificuldades,
algumas ja citadas anteriormente, como a auséncia dos pais nas oficinas,
convites ndo entregues aos pais, falta de apoio institucional e pelos
profissionais ndo se sentirem preparados para realizar a oficina de pais

A falta de participacdo dos pais foi um dos maiores motivos para
a nao concretizacdo da oficina, pois havia o planejamento entre os
servicos, 0s quais estipularam acgdes, cada profissional executou-as
conforme definido, mas os pais ndo compareceram. Isso pode ter
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ocorrido devido a dificuldade de interacdo entre escola e pais, como
visto anteriormente.

Outra dificuldade foi no processo de convidar os pais, pois 0s
articuladores entregaram o convite aos alunos, a fim de que esses
repassassem aos pais, 0 que nao aconteceu. Como o Unico meio de
acessar os pais foi pelo convite entregue aos educandos, ocorreu um
blogueio no fluxo da comunicagéo.

Acho que um dos problemas est4 que os alunos
ndo levam pros [sic] pais. Porque alguns pais na
segunda reunido falaram: ‘N&o, mas a gente nédo
recebeu o bilhete perguntando qual era o melhor
horario.” Na segunda reunido a gente perguntou:
‘Vocés receberam o bilhete?” Porque ninguém
respondeu. ‘Nao, a gente ndo recebeu o bilhete
perguntando qual era o horario’. A outra mae ja
disse: ‘Eu respondi, respondi.’” O outro pai
também respondeu, mas o aluno ndo trouxe o
papel. Eu acho que falta nessa comunicagdo, ndo
chegam algumas informagdes e ndo vém outras. A
gente acredita que na primeira também tenha
acontecido isso. Porque na segunda, eles falaram:
‘Da primeira eu também nao recebi.” E foi dado
pros [sic] alunos. Entdo, onde foi parar é que a
gente ndo sabe. A comunicagéo foi dificil mesmo,
atrapalha (Profissional da salde).

Se ha um histérico de auséncia dos pais na escola, é importante
criar diversas estratégias para acessa-los. As acdes que foram criadas
para o segundo encontro (utilizar os agentes comunitarios de salde para
entrega dos convites nas casas dos educandos, os articuladores do PSE
irem a sala de aula e explicarem sobre a importancia da oficina e pedir
ajuda aos professores para ratificar o convite durante as doze aulas em
que os educandos participam) foram potencializadoras da participacédo
dos pais nas oficinas.

As oficinas de pais ocorriam a noite, pois no planejamento
identificou-se que seria 0 melhor horario para os pais comparecerem.
Em uma das escolas, os profissionais enviaram bilhete aos pais
informando sobre a oficina e perguntando sobre o melhor horéario para
eles, mas ndo tiveram nenhum retorno. Entdo, ficou-se instituido que a
oficina de pais ocorreria a noite, pois compreendiam que 0s pais
trabalhavam durante o dia. Porém, esse era um problema principalmente
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para os profissionais da salde, j& que ndo tinham como garantir ao
gestor sua presenca na oficina. Assim, a maioria dos profissionais da
salde participou da oficina de pais como voluntario, alguns
conversaram com o gestor local e conseguiram reverter a hora
trabalhada na escola como “folga”.

N&o recebem nenhuma hora extra pra [sic] ta [sic]
I& no horério, a noite, quando vdo, vdo como
voluntarios mesmo. E um ato de boa vontade. Eu
ndo sei do staff, se eles ttm compensagdo de
horas, isso eu ndo sei. A dentista, que era da
salde, ela [sic] fez um remanejamento de horas,
pra [sic] poder estar & noite, ela fazia um controle
de presenca. Ela tinha um documento que a escola
assinava, carimbava, eu via ela [sic] pedindo isso
no final da oficina. A escola dava um papel pra
[sic] ela. Que eu acho que era pra [sic]
documentar a atividade (Multiplicador do
programa).

No momento em que a gestdo federal pactua com a Secretaria
Municipal de Salde, espera-se que a mesma seja parceira no processo de
implantacdo. Ser parceira significa colaborar e otimizar para que 0s
profissionais possam participar das atividades, ajudando-os nas
dificuldades. Contudo, por vezes, isso ndo aconteceu. N&o ter o apoio
institucional significa que o profissional esta realizando a oficina de pais
por vontade prépria, como se 0 mesmo ndo estivesse relacionado a
unidade de salde. Isso pode provocar estresse e desisténcia do
profissional. Um dos profissionais da salde desenvolveu uma estratégia,
qual seja: solicitar a assinatura e carimbo da direcdo do colégio.

Para finalizar as dificuldades encontradas para a realizagdo da
oficina de pais, os entrevistados revelaram, em seus relatos, que 0s
profissionais ndo se sentiam preparados para desenvolvé-la:

Mas, ainda em relacéo a oficina de pais o pessoal
fica medroso, muito inseguro, bastante inseguro,
bem, bem, bem. Que eu acho que é uma atividade
nova, que quando vocé fala pro [sic] professor:
‘Al, é uma aula diferente, mas é uma aula, ele ta
[sic] acostumado a dar aula.” Agora se vocé diz:
‘E uma oficina de pais’, e ai quem ¢ que faz isso?
Quem é que esta treinado em fazer isso? Que ai
entra isso que eu te falei, assim a condugdo do
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grupo mesmo parece que o pessoal ja se enrosca e
ainda tem o tema que é polémico, dificil,
ameagcador, sei 14 (Multiplicador do programa).
Uma das acbes previstas pelos PSE (BRASIL, 2007) é a
educacdo permanente e, segundo a Portaria n° 2.488, de 2011, as
Secretarias Municipais de Saude devem “desenvolver acdes e articular
instituicdes para formacao e educacdo permanente aos profissionais das
equipes de Atencdo Basica” (BRASIL, 2011d). No entanto, de acordo
com a Politica Nacional de Educagdo Permanente, nem toda a
capacitagdo pode ser considerada uma educagdo permanente, pois esta
altima envolve elaboracdo, desenho e execucdo a partir de uma andlise
estratégica, possibilitando uma mudanca na instituicdo (BRASIL, 2009).
A capacitagdo pode ser definida como a transmissdo de
conhecimento com o intuito de atualizagdo do profissional. Dentro dessa
I6gica, a capacitacdo pressupde um grupo de profissionais dentro de
uma sala com um ou alguns especialistas que transmitem o
conhecimento para, quando incorporados, serem aplicados. A
expectativa costuma ser de que as informagdes e conhecimentos
adquiridos sejam incorporados ao trabalho (BRASIL, 2009).

A experiéncia acumulada e as avaliagdes ao longo
de décadas mostraram que a hora de passar da
aplicacdo a pratica nunca chega e que o acimulo
de esforgos e recursos ndo alcanga os resultados
esperados. Apesar das evidéncias, insiste-se nesse
estilo de capacitagdo que demonstra ser a légica
escolar incorporada habilmente e sutilmente nos
modelos mentais (BRASIL, 2009, p. 42).

Portanto, é imperativo que os demais profissionais participem
desses encontros e a aprendizagem faca sentido para eles, pois a
mudanca precisa ser coletiva e ndo individual ou personificada. As
oficinas de pais ndo possuem o intuito de capacitar os profissionais, mas
possibilitaram um processo de aprendizagem aos envolvidos.

5.4.6 Estratégias dos profissionais para o desenvolvimento da
oficina de pais

Como visto anteriormente, uma das principais dificuldades
apresentadas para a realizacdo da oficina de pais é a auséncia deles. Para
isso os profissionais propuseram estratégias para a continuidade do
programa:
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1) Na primeira reunido de pais da escola, que ocorre no inicio do
ano, apresentar o programa e informar a existéncia da oficina de pais,
cronograma e objetivos, incentivando os pais. Sobre isso, o profissional
da educacéo diz:

Muito poucos [pais], a gente queria que viesse
[sic] mais. Na reuni&o de pais eu vou fazer uma
fala, pegar o microfone e vou falar sobre o que
aconteceu no ano passado e 0 que eu quero que
nesse ano acontega. Entéo, eu vou falar em funcéo
da reunido de pais, que eu fiquei meio angustiada.
Entdo, eu vou fazer essa ponte (Profissional da
educacao).

2) Provocar interesse nos educandos para que estimulem os pais a
participar da oficina:

Entdo, eu achei que, eu ajudando, passando de
sala em sala, avisar como que era. E eu vi que era
bom e eu queria que as criangas ouvissem como
foi na integra mesmo, contei como o0s pais se
comportaram e quase que dramatizei nas salas pra
[sic] dizer como aquelas mées chegavam a noite e
gue assim com pressa porque ndo queriam
participar. Achavam que como ndo era entrega de
boletins, entdo estavam com pressa. Entdo, eu
dramatizei pra [sic] cada sala pra [sic] que eles
convidassem os pais pra [sic] vir, convocassem. E
as criancas achavam muito engracado como o0s
pais se comportam longe deles (Profissional da
educacéo).

3) Alguns pais estudam na mesma escola dos filhos, no programa
Educacdo de Jovens e Adultos (EJA). Por conseguinte, uma estratégia
criada pelos profissionais foi ir ao programa EJA, que costuma
acontecer no periodo noturno e convidar os alunos para participar da
oficina de pais.

4) Utilizar a Associacdo de Pais e Professores (APP) como
colaboradora na divulgacgéo da oficina de pais e na captacdo dos pais.

Tais estratégias foram desenvolvidas ao longo do planejamento e
implantacdo da oficina de pais. Elas podem beneficiar outras escolas que
tenham interesse em implantar o programa ou, a partir dessas
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estratégias, outras serem desenvolvidas de acordo com a necessidade de
cada servico.

5.4.7 Percepgdes dos pais sobre as atividades do programa de
prevenc¢do ao uso de drogas

Esta categoria foi construida a fim de destacar e analisar o
conteido das entrevistas com os pais que participaram das oficinas de
pais. Do total de entrevistados, cinco méaes e dois pais de diferentes
escolas municipais, participantes do programa de prevengdo. Portanto,
houve uma predominancia das mdes nas oficinas. Nela serdo
apresentadas os conhecimentos anteriores dos pais sobre prevengéo
ao uso de drogas, as avalia¢fes dos pais entrevistados sobre as aulas
que os filhos vivenciaram, sobre as oficinas de pais e
intersetorialidade entre satde e educagao.

Conhecimentos anteriores dos pais sobre prevencdo ao uso de
drogas

Dos sete pais entrevistados, trés ja fizeram cursos sobre
prevencdo ao uso de drogas. Dentre os trés, dois eram professores do
Ensino Infantil e Fundamental da rede municipal de educacdo e um
seguranga de uma universidade. Um pai relatou que ndo fez nenhum
curso, mas que costuma acompanhar a filha quando o PROERD ocorre
na escola. Uma mée relata que participou de uma palestra. Dois pais
contaram que nunca tiveram contato anterior sobre o tema prevencao ao
uso de drogas.

Percebe-se que aqueles pais que possuem trabalho formal em
areas educacionais tiveram algum contato com o tema da prevencao ao
uso de drogas, de forma pontual e ndo sistematica, ja os pais que ndo
possuem tal relacdo, ndo tiveram nenhuma capacitacdo ou estudaram
sobre 0 assunto. Desse modo, a oficina de pais e as doze aulas que 0s
filhos estavam participando constituiram-se o primeiro encontro mais
sistematizado com o tema para diversos pais.

Ressalta-se que as oficinas de pais do programa de prevencdo ao
uso de drogas Unplugged / #Tamojunto sd8o um momento onde se
promove o didlogo e se possibilita aos pais a compreensdo do
significado de prevencdo ao uso de drogas, sobre o desenvolvimento de
habilidades de vida, a identificacdo de recursos, a compreensdo dos
fatores de risco e protecdo, além de temas como a identificacdo dos



173

papéis parentais ao longo do desenvolvimento dos filhos e de como agir
nesses momentos. Estes sdo os conteddos que fazem parte da proposta
de prevencdo ao uso de drogas e do desenvolvimento de criangas e
familias saudaveis.

Avaliacao dos pais sobre as aulas que os filhos vivenciaram

Dos sete pais entrevistados, somente uma mde acompanhou,
conversou com o filho e leu o material das aulas de prevencédo as drogas
gue estavam acontecendo com os educandos. Os outros pais disseram
gue ndo sabiam que o projeto estava acontecendo e que ndo foram
comunicados pela escola ou pelos filhos.

Os pais tiveram conhecimento do programa quando receberam o
convite para a oficina de pais ou quando foram a escola para conversar
com a coordenagdo sobre outros assuntos. Uma mée relatou que a filha
disse que estava tendo um programa, mas que, COMO O NOMe era
Unplugged, pensou que fosse de inglés.

A méae que acompanhou o filho afirmou:

Entdo, o que eu achei bem legal, é que ele ficou
sabendo mais o que é uma droga, digamos ilicita,
mais assim de acordo com a idade deles também.
Porque, pelo o que eu li na apostila ndo é uma
coisa assim, é bem trabalhado pra [sic] idade
mesmo. E isso é bem legal. Entdo, assim, ao
mesmo tempo que eles ficaram sabendo que é, no
caso, algumas drogas, tem uma coisa mais [...] pra
[sic] idade deles. No caso, tipo essa coisa das
amizades que vocé ndo precisa fumar, que vocé
ndo precisa experimentar pra [sic] [...] isso foi
uma coisa que me chamou bastante a atencdo no
projeto e que a maioria comega nessa idade por
causa dos amigos. Eu odiava o gosto do cigarro,
mas todas as minhas amigas fumavam, entdo eu
chupava bala pra [sic] fumar. Até que eu viciei,
hoje em dia, tipo [sic], ndo preciso mais da bala
pra [sic] fumar cigarro. Entdo, é isso, eu achei um
ponto bem legal sabe. E eu achei bem interessante
isso, porque entrou bem numa fase que eles estdo
entrando na adolescéncia, entdo é uma coisa que
eles estdo formando a personalidade e apostila que
eu acompanhava falava bastante das amizades.
Que ndo é porque 0 teu amigo usa que se deve
usar (Pais).
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Esta mde avaliou como positivo o projeto de prevencao ao uso de
drogas na escola, bem como a didatica utilizada focando no
desenvolvimento de habilidades de vida na adolescéncia, explicando
como ela prdpria iniciou o0 uso do cigarro e a importancia de discutir
sobre o tema da amizade e 0 uso de drogas. As mudancas de identidade
dos adolescentes acarretam modificagbes em suas relagOes,
principalmente com os pais, buscando nos amigos e grupos a protecdo
que antes vinha dos pais. “O grupo pode ser um facilitador na aceitagdo
da condigdo de ex-crianga e quase-adulto, junto aos seus iguais, que se
encontram na mesma situa¢do” (PAIVA; RODRIGUES, 2008, p. 673).

Para a OMS (WHO, 1997b), o modelo de habilidades de vida
favorece o desenvolvimento de dez competéncias, sdo elas:
autoconhecimento, empatia, comunicagdo eficaz, relacionamentos
interpessoais, tomada de decisGes, resolugdo de problemas, pensamento
criativo, pensamento critico, lidar com sentimentos e emocdes e lidar
com estresse.

As atividades que ocorrem na escola devem ser de conhecimento
dos pais para que estes possam compreender e acompanhar o
desenvolvimento e aprendizagem do filho. Constatou-se que as escolas
ndo possuem uma comunicacdo eficiente com os pais, pois eles
desconheciam a realizagdo do programa. Ficou evidente ndo haver um
acompanhamento préximo dos pais sobre as atividades que sdo
realizadas na escola. ldentificou-se, entdo, que ocorreram falhas na
comunicacdo entre a escola e 0s pais, uma vez que a maioria dos pais
ndo sabia que estava acontecendo um programa de prevencgdo ao uso de
drogas na escola e ndo recebeu o comunicado sobre a realizagdo da
primeira oficina de pais.

Sobre a comunicacdo entre escola e pais relativa ao programa de
prevencdo, os pais referiram que a escola ndo 0s comunicou e que
souberam do programa de maneiras diferentes. Alguns foram a escola
por motivos diversos e la foram comunicados, outro o filho comentou
que estava ocorrendo um projeto chamado Unplugged e a mae entendeu
que era de inglés, outra méde pensou que fazia parte da grade curricular
da escola, outros entenderam que fazia parte do PROERD.

A Unica coisa que eu sei é isso, que ta [sic] sendo
implantado, que é praticamente um projeto piloto,
e que a ideia é ta [sic] abrindo pra [sic] mais
escolas a nivel nacional, é a Unica informacdo que
eu tenho (Pais).
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Pesquisadora: e quem que te passou essa
informagéo?

Méae: a escola, que eu tive que ir 14 por conta de
uma outra situacdo, ai eu fiquei sabendo. Do
contrério eu nem saberia. Realmente quando eu
fiquei sabendo ‘ah, vai ter uma reunido, mae, 14
ndo sei o que do projeto’ e tal, eu ndo sabia que
tava [sic] acontecendo, que ela realmente na
verdade estaria até estudando, ela comentava
alguma coisa assim ‘ah, hoje eu estudei sobre a
droga e a gente viu isso’, mas eu pensei, ‘eu pra
[sic] mim, na minha cabeca € porque ela estaria,
porque se tem assim tém as interdisciplinaridades,
tu inclui [sic] assunto, violéncia, drogas, tu coloca
[sic] isso na na [sic] pauta do teu dia a dia e eu
achei até que fosse isso, eu ndo sabia que era um
projeto maior, amplo como ele é (Pais).

Em relacdo a oficina de pais, foi enviado um convite aos pais
pelos alunos. O convite foi elaborado pelos profissionais da escola junto
com a UBS, sendo funcéo do articulador do PSE da Educacéo entrega-
los aos alunos. Tal defini¢do ocorreu no planejamento da oficina de pais.
Ainda sobre a comunicacdo para a oficina de pais:

Porque assim nessa idade que eles estéo,
dependendo do assunto, eles ndo levam até a
familia, né [sic], entdo hoje ndo tem mais, o sexto
ano ndo tem mais coladinho, ndo colam mais na
agenda, o elo de comunicacdo que a gente tem,
com a familia, com a escola. Entdo, dependendo
do assunto que vai ser abordado e até porque a
criancada ela [sic] € muito desatenta nessa idade,
entdo acho que a escola tinha que ser mais
incisiva assim nesse meio de comunicagéo (Pais).

Parece que a estratégia utilizada de enviar o convite pelos alunos
ndo foi adequada ao contexto. Portanto, faz-se necessario pensar e
agregar outras ferramentas de comunicacdo com as familias, conforme o
contexto de cada territdrio. Para isso foi perguntado aos pais como a
escola poderia se comunicar com eles. As possibilidades de
comunicacao sugeridas foram:
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a) a escola poderia ter um jornal mensal e divulgar os
acontecimentos da escola;
b) a escola devia enviar e-mail aos pais;
c) a escola poderia criar um calendario e disponibilizar aos pais
por e-mail ou na reunido de pais;
d) a escola deveria desenvolver um site e nele divulgar as
noticias da escola;
e) poderia realizar uma reunido com os pais informando e
explicando sobre o programa de prevengdo ao uso de drogas.
Essas sdo algumas estratégias de comunicagdo sugeridas pelos
pais que podem se adequar de acordo com a necessidade contextual e,
inclusive, serem utilizadas mais de uma paralelamente. Essas
ferramentas podem aproximar os pais da escola, possibilitar maior
vinculo e participagdo na escola.

Avaliacao da oficina de pais

A oficina de pais no programa de preven¢do ao uso de drogas
teve como objetivo geral, como ja visto, conscientizar os pais quanto aos
fatores de risco e protecdo familiares que estdo relacionados ao uso de
drogas na adolescéncia e incentiva-los a usar um estilo “presente” de
paternidade. Apesar de ter objetivos aparentemente simples, a
construgdo do planejamento e execugdo foi complexa, uma vez que
potencializou a relacdo entre dois setores complexos, exigindo uma
readaptacdo de agendas. 1sso gerou uma reorganizacdo dos servigos nas
agendas dos outros profissionais e necessitou da compreensdo dos
gestores e dos demais profissionais, além da disponibilidade de todos
para iniciar algo novo e toda a responsabilizacdo que isso gera.

O resultado desse envolvimento dos setores da educacdo e da
salde, para a realizacdo da oficina de pais, também é complexo, pois
permitiu a criacdo de diversos vinculos entre profissionais de setores
diferentes e entre profissionais e pais dos educandos e oportunizou aos
pais refletir sobre as fungdes parentais e a adolescéncia, contribuindo
para o desenvolvimento saudavel dos filhos e para a prevencédo do uso
de drogas.

A metodologia participativa/interativa da oficina de pais foi
avaliada como positiva por todos os pais entrevistados. Essa forma de
dirigir e orientar a aprendizagem consiste em realizar um circulo, de
forma que todos possam se olhar e participar, ter um ou mais
coordenador e possibilitar que todos os participantes — pais e
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profissionais da saude e educacdo - possam refletir e perceber-se nas
situagdes cotidianas nas relacdes com os filhos.

Essa metodologia reconhece e valida o discurso e conhecimento
de cada participante, assim como permite uma relagdo horizontal, visto
que o papel do(s) coordenador(es) ¢é possibilitar a reflexdo e ndo avaliar,
julgar ou ensinar aos participantes.

Segundo o Instituto Nacional sobre o Uso de drogas (ADCB,
2004), os programas de prevengdo ao uso de drogas costumam ser mais
eficazes quando sédo interativos, ou seja, quando ocorre a discussao entre
0S pares, grupos e a interagdo com os pais. Oportuniza, dessa maneira,
uma participacdo mais ativa.

Eu achei que foi bom, muito bom. Eu acredito que
seja melhor que uma palestra porque as vezes é na
convivéncia ou até na orientagdo de outro, porque
uma coisa é vocé vir e ter uma palestra bonita e,
as vezes, tu ndo conviver [sic] com isso. Porque,
as vezes, vem uma pessoa dar uma palestra, mas
gque nunca conviveu mesmo, simplesmente
estudou, pegou um texto, estudou e veio dar a
palestra. E diferente de conversar com uma pessoa
que realmente se envolveu na situagdo. Eu acho
que é muito mais interessante quando é todos [sic]
0s pais, em que um pode colaborar com o outro.
Do que simplesmente uma palestra. Eu vejo por
esse lado, ndo que ndo contribua uma palestra
também, trazer uma pessoa formada, que possa
dar uma orientagdo (Pais).

Ah, eu fiquei bem a vontade [...] até a dindmica
que a gente fez que [sic] colocar no lugar do filho
também, foi bem legal [...] tu imagina [sic] a
situacdo, mas tu ndo te coloca [sic] no lugar,
vamos supor [...] tu fala [sic] ndo, ndo pode, ndo
vai, mas por que que tu ndo pode [sic] ir? Entdo
[...] foi legal trocar, eu achei bem legal (Pais).

Os pais entrevistados avaliaram como positiva também as
dindmicas realizadas na oficina, a que mais se destacou nas falas foi a de
inversdo de papéis, onde um pai representava o filho e, o outro, o pai. O
filho gostaria de fazer algo que o pai acha que ele ndo deveria fazer e diz
“ndo0”. O objetivo dessa atividade é “aprender a dizer nao” e aprender a
dar limites.
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A partir da fala dos pais compreendeu-se que a oficina de pais foi
um espaco para trocas sobre parentalidade.

Eu gostei da participagdo dos pais, a coisa da
gente ta [sic] ouvindo outras familias, né [sic]? Da
gente t4 [sic] vendo, que a gente ndo é sozinha,
parece que por mais 6bvio que seja, que a gente
sabe que todo mundo passa por isso, mas quando
a gente ouve ali as coisas ficam mais proximas e
parece que a dificuldade se diluiu um pouco, né
[sic]? (Pais).

Ela t& [sic] com 11 anos [filha], né [sic], entdo é
isso assim esse medo dessa falta de controle sobre
tudo isso, de que forma eu vou trabalhar isso, até
que ponto eu vou conseguir dar conta disso tudo,
do que ela té [sic] vendo 14 na escola, porque ela
ndo tem muitos amigos fora da escola. Entdo, de
que forma eu vou t& [sic] trabalhando isso, né
[sic]? Entdo, soliddo. Soliddo é o sentimento
(Pais).

Gostei de tudo, porque ali tu da [sic] opinido, tu
escuta [sic] a pessoa dando opinido, as vezes tu
muda [sic] de opinido como que a outra vai falar,
né [sic]. Muitos ali o negocio de celular,
computador, tudo isso ai, hoje em dia essa coisa
de educacgdo das pessoas. Porque é complicado, tu
nédo pode [sic] soltar e depois querer controlar ou
soltar e depois querer tirar, tem que ter um padréo.
Deveria ter bem mais espacos como esse. O
colégio devia ter bem mais, é muito importante. E
6tima, € 6timo, né [sic] [a troca entre os pais]. As
vezes tu conhece [sic] os pais de outros alunos
que tu ndo conhece [sic] ainda. Tu vai [sic]
conhecendo (Pais).

A adolescéncia, por vezes, coincide com profundas mudancas no
ciclo de vida familiar, pois os pais estdo entrando na meia-idade e os
avos, na velhice. Os pais precisam cuidar tanto dos adolescentes quanto
dos idosos. Nessa fase, os pais devem proporcionar aos adolescentes
capacidades psicoldgicas para diferenciar-se e sobreviver nesse modelo
de sociedade. “A maior func¢do da familia foi transformada, da fungdo de
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unidade econémica em uma funcdo de sistema de apoio emocional”
(PRETO, 1995, p. 223).

O adolescer biolégico caracteriza-se por um rapido crescimento
fisico e de maturacdo sexual. Nessa fase, ocorrem movimentos que
buscam solidificar a identidade e estabelecer autonomia em relacdo a
familia. Para isso, € importante que o adolescente torne-se cada vez mais
responsavel por suas decisdes e, a0 mesmo tempo, tenha orientacdo dos
pais, a fim de gerar seguranca. Nesse estagio, a flexibilidade dos pais €
uma necessidade do sistema familiar, pois permite maior
interdependéncia e desenvolvimento para os adolescentes (PRETO,
1995). Portanto, espagos reflexivos que ajudem os pais nessas mudancgas
de papéis sdo imprescindiveis.

A oficina de pais definiu-se como um espaco de reflexdo e
mudanca, pois eles puderam pensar na sua propria relagdo com seu
filho, nos seus modelos parentais de educacdo e reconhecer outras
formas e estratégias para lidar com os filhos.

No pensamento complexo, o certo ou o errado ndo existem, bem
como a verdade, pois toda avaliagdo pode mudar dependendo do olhar
do observador. Assim, 0 mesmo acontecimento ou comportamento pode
ser o melhor ou o pior, isso depende do angulo e da capacidade de
analisar o contexto, a empatia, 0 espago e 0 tempo das pessoas
envolvidas. (ROSSET, 2007).

Eu até me coloquei muito na oficina, as vezes a
gente educa o filho do outro, mas na hora que é
com o nosso, é diferente. Eu tenho essa
dificuldade, eu vejo essa dificuldade, as vezes.
Com outras criangas é diferente quando, as vezes,
eu chego em casa e é com os meus: ‘Porque a mae
é chata ou a mde pega muito no pé, a mde do
outro ndo ¢ assim.” Entdo, eu acho que aprendi
muito. E como eu também estava com a minha
filha, eu acho que ela também po6de escutar um
pouco esse desabafo (Pais).

Assim, espacos como a oficina de pais possibilitam que os pais
compartilhem suas dificuldades, reforcem ou desconstruam modos de
pensar e se relacionar com os filhos.

Para Rosset (2007), os pais possuem fungdes basicas (materna e
paterna), e qualquer cuidador pode realizar ambas as funcdes, ou seja,
pai, mae, avd, tio, madrinha, entre outros, podem realizar essas funcdes.
A funcdo materna esta relacionada ao vinculo, afeto, ser continente e
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alimentar; a paterna significa lei, organizacdo, estrutura, autoridade, esta
ligada a ensinar regras e limites e “abrir para o mundo”.

Outra funcéo que também é da familia é a de aprendizagem, que
estd relacionada & aquisicdo de conhecimentos, informagdes. Essa
funcdo é desempenhada quando se aceita um ensinamento ou uma
critica, ocorrendo o desenvolvimento dos membros (ROSSET, 2007).
Dessa forma, a oficina de pais contribuiu para a promogdo da salde e a
educacdo em salide, que sdo objetivos do programa de prevencao ao uso
de drogas nas escolas.

Em relagdo a continuidade da oficina, foi perguntado aos pais se
eles tinham interesse em continuar participando, e 100% dos pais
responderam que sim.

Eu acho bem importante as oficinas. Eu acho que
até poderia ter tido mais. Pelo menos uma vez por
més ter uma. Essa eu acho que comegou depois
das férias de julho. N&o sei qual seria a
participagdo dos pais, mas eu acho que pros [sic]
pais que s&0 interessados € importante. E
importante bater na tecla, sabe, manda o bilhete
mais de uma vez. N&o basta s6 um, tem que
chamar mais porque varias ndo acham que isso
ndo é importante, que acha que o filho nunca vai
ter contato, que nem sabe o que que [sic] &, ndo
necessariamente a droga, tem outros tipos de
drogas que os pais também sdo viciados, ndo sé os
filhos como videogames, computador (Pais).

A oficina de pais aconteceu em trés encontros pré-estabelecidos
pelo programa de prevengdo ao uso de drogas, mas talvez fosse
importante construir e avaliar juntamente com os pais 0 nimero de
oficinas e sua periodicidade. Assim, poderia possibilitar a
corresponsabilizacdo e maior autonomia sobre o projeto, 0 que poderia
implicar na continuidade e aumento da participacao dos pais.

Algumas ideias foram sugeridas para o aprimoramento da oficina
pelos pais entrevistados. E importante que essas sugestdes sejam
identificadas e analisadas a fim de verificar a possibilidade de
incorporacdo delas na oficina, tornando os pais construtores e sujeitos da
prépria oficina. As sugestdes foram:

a) inserir na oficina o tema reconhecimento dos sinais de uso de

drogas nos filhos;
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b) substituir o nome do programa Unplugged. Tal alterago j& foi
feita com a votacdo e sugestbes das criangas e adolescentes,
sendo o0 novo nome #Tamojunto;

c) possibilitar e incluir a participagdo dos adolescentes e filhos
nas oficinas de pais;

d) ampliar a oficina de pais para os pais residentes no territorio;

e) ampliar o tempo da oficina para além de 1h30min;

f) iniciar o programa de prevencdo as drogas no Ensino Infantil.

Parece que todas essas acdes sugeridas foram, de alguma forma,
experimentadas durante a implantacdo do programa de prevencdo as
drogas e nas oficinas de pais. Uma mae, por exemplo, levou sua filha
em um encontro da oficina de pais, a mesma participou e possibilitou
uma reconfiguracdo daquele momento. No entanto, cada oficina, assim
como cada territério, € singular, assim sendo faz-se necessario que o0s
coordenadores e participantes decidam pela inclusdo ou ndo dos
adolescentes.

A oficina de pais foi ampliada para aqueles residentes no
territério, utilizando como estratégia o0 convite das Agentes
Comunitérias de Saude. Por dltimo, o MS, paralelamente ao programa
de prevengdo Unplugged / #Tamojunto, estava implantando o programa
de prevencdo ao uso de drogas intitulado Good Behavior Games/Elos,
que é voltado para a Educacdo Infantil. Essas sugestdes encontram
sintonia e fortalecem as estratégias que a politica publica tem
encaminhado para o programa.

Avaliacao da intersetorialidade entre saude e educagao

Os pais entrevistados também avaliaram a necessidade de
articulacdes intersetoriais, entre a escola e demais servicos, para a
realizacdo do programa de prevencdo ao uso de drogas. Os servigos
mencionados, pelos pais, para serem corresponsaveis pelo programa,
além da UBS e escola, foram: a guarda municipal, a Policia Militar a
partir do PROERD, a assisténcia social, as universidades, o Centro
Comunitario, a igreja e a creche municipal. Os pais indicaram também
que consideram importante acrescentar ao programa atividades
esportivas e de lazer, tais como, aula de futebol e atividades no espaco
ao redor da igreja.

Foi possivel constatar que 0s pais possuem uma percepcao
ampliada de salde, que vai além de um Unico setor ou espaco fisico.
Para a Lei Organica da Saude - Lei n° 8.080, de 1990, a salde envolve
alimentacdo, moradia, saneamento bdasico, meio ambiente, trabalho,
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renda, educacdo, atividade fisica, transporte, lazer e acesso aos bens e
servigos (BRASIL, 1990). Dessa forma, todas essas dimensdes sdo
condicionantes e determinantes para a salde e as relagcdes entre elas
também sdo determinantes e fundamentais para a satde, sendo, portanto,
fatores de prevencdo ao uso de drogas.

Nas falas dos pais percebeu-se que eles identificam a necessidade
de realizar acdes de satde dentro da escola, principalmente relacionadas
as questdes emocionais das criancas e adolescentes. Tais a¢cdes podem
apoiar 0s papeéis parentais j& mencionados. Foi possivel perceber que 0s
pais possuem incertezas e duvidas sobre o modo de educar os filhos,
principalmente no que tange as emocges e sentimentos.

Porque hoje o professor, ele [sic] t& [sic]
preocupado muito com o conteldo, mas antes do
conteido tém essas coisas que sdo mais de fundo
emocional, comportamental. Entéo, eu acho que o
professor teria que ta tendo [sic] também esse tipo
de informagdo junto com os pais. E ai junto
mesmo, pra [sic] t& debatendo [sic], como é que
estamos abordando isso, até pra [sic] ter uma
linguagem Unica, né [sic]? A escola fala de um
jeito, a familia fala de outro, entdo no mesmo
momento, ta [sic] falando essas questdes, ta [sic]
vendo quais 0s encaminhamentos que podiam ta
[sic] sendo tomados, né [sic], e retomar isso no
proximo encontro, o que que [sic] deu pra
avancar? O que que [sic] deu pra [sic] ser, na
pratica 0 que que [sic] deu pra [sic] ser feito?
Entdo, esquecer um pouco o conteddo. [...] e
vamos Ver mais essa coisa comportamental, essa
realidade que t& [sic] cruel mesmo ai fora, né [sic]
(Pais).

Nesse relato fica claro que o pai gostaria de ter um apoiador na
educacdo dos filhos, ndo se restringindo ao conteddo escolar, mas as
questdes emocionais também.

No entanto, tais funcbes esperadas pelos pais, que a escola
realize, ndo estdo presentes dessa forma na LDB e no Estatuto da
Crianca e Adolescente (ECA). Isso ndo impossibilita essa reflexdo sobre
a funcdo da escola, muito pelo contrario, aponta para a necessidade de
ela ser parceira dos pais, e de outros setores formando uma rede
intersetorial, de fortalecimento dos lagos afetivos e sociais. Talvez um
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primeiro movimento tenha sido realizado a partir do PSE, em que a UBS
deve atuar com a escola em a¢fes conjuntas.

Essa entrada da salde na escola foi avaliada como positiva por
uma mée:

E bom porque muitas mies ndo vdo no [sic]
postinho, ndo levam os filhos. A gente sabe que
uns que ndo levam os filhos porque ndo querem,
entdo quando eles vém na escola, tem dentista que
vem, acho que é uma vez por més ou por semana,
mas eles vém na escola, eu acho legal porque dai
a crianga tem acesso aquilo, ndo s6 no posto de
salde, porque tem méde que trabalha o dia todo e
ndo pode levar [...] vai bilhete pra [sic] casa, teve
um outro projeto ano passado que ndo teve esse
ano, que o oftalmologista veio na escola, eu acho
bacana essa troca da salide com a escola [...] acho
bem interessante (Pais).

Novamente nota-se que 0s pais querem que oS setores da
educacdo e salde se integrem e sejam seus apoiadores, ajudando-os em
suas fungdes parentais. Parece, inclusive, que o cuidar dos filhos é
fungdo compartilhada dos pais e do Estado, e realmente pode ser. Mas
tais papéis precisam ser discutidos para que todos possam realiza-los.

Os pais também avaliaram a relagdo intersetorial entre a salde e
educacdo na realizacdo da oficina de pais. Todos os pais avaliaram essa
relagdo como positiva, pois eles entendem que os filhos estdo sendo
cuidados tanto nas dimensdes fisicas, emocionais e sociais.

Pesquisadora: Como vocé avalia a participagdo
ali, da satide dentro da escola?

Mae: Bem interessante.

Pesquisadora: Por qué?

Mae: Eu, outro dia fui no [sic] posto de saude e
me encontrei com ela [dentista articuladora PSE
Saude], ai ela disse: ‘Ah, tu tava [sic] 1a na
reunido.” Eu disse: ‘E, tava [sic].” Ai, né [sic], ai
comegamos a conversar, né [sic], e a dentista, ela
[sic] conhece a turma da minha filha. [...] Entdo a
dentista ja conhece o perfil dessa turma, né [sic],
entdo eu nem sabia a dimensao que tinha, né [sic],
ah, o conhecimento da turma da minha filha no
posto de sadde (Pais).
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Otimo, excelente, vale a pena, tudo que for bom
pro [sic] ser humano vale. E 6timo. A gente vé
que se investe muito em monte de coisas e se
investe pouco no ser humano (Pais).

Observou-se que o cuidado que 0s servi¢os organizaram para
com os educandos foi reconhecido e validado pela mae entrevistada.
Nesse sentido, a relacdo intersetorial pode possibilitar um maior vinculo
entre os pais e os profissionais dos diversos setores, pois passam a
perceber esses servigos como parceiros no cuidado e educacdo de seus
filhos.

Neste subcapitulo verificou-se que o processo de planejamento e
realizacdo das oficinas de pais ficou concentrado nos articuladores do
PSE Salde e Educacdo e multiplicadores do programa. Para o
planejamento foram realizados um ou mais encontros e utilizado o
recurso do correio eletrénico. Constatou-se que o planejamento da
oficina de pais pode ser complexo, uma vez que lida com a
multifatoriedade, como: organizacgdo da agenda de cada servigo para as
reunides, construcdo de inserccdes e paradigmas a partir dos ja
estabelecidos pela salde e educagdo, e compreender a relagdo que cada
Servigo possui sobre o tema.

As percepg0es dos profissionais e gestores sobre a oficina de pais
foram reconhecidas como positivas, principalmente quando relacionadas
a didatica e conteldo. Identificou-se que houve facilidades e
dificuldades encontradas no desenvolvimento da oficina de pais. As
facilidades foram: encontros tematicos, relagao existente entre os setores
devido ao PSE, receptividade da escola e disponibilidade dos
profissionais. E as dificuldades: a auséncia dos pais nas oficinas,
convites ndo entregues aos pais, falta de apoio institucional e o fato de
os profissionais ndo se sentirem preparados para realizar a oficina de
pais.

Em relacdo a percepcdo dos pais sobre a oficina, ela foi avaliada
como positiva na sua metodologia, didatica e contetdo. Além disso, foi
qualificada como um espaco de reflexdo para os pais sobre modelos
parentais e o0s auxiliou nas suas fungdes paternas, maternas e de
aprendizagem. Enfim, a oficina de pais construiu vinculos com outros
pais e com 0S Servicos.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A prevencdo ao uso de drogas possui como objetivo fortalecer os
fatores de protecdo e reduzir os de risco. Os fatores de risco e de
protecdo estdo relacionados a caracteristicas da propria pessoa,
familiares, escolares, sociais e relacionados & droga (SENAD, 2011).
Alguns fatores de protecdo sdo: habilidades sociais, cooperagéo,
habilidades para resolver problemas, vinculos positivos, autonomia,
autoestima saudavel. Ja os de risco, sdo: inseguranca, insatisfacdo com a
vida, sintomas depressivos e curiosidade (OBID, 2014). O programa de
prevencdo ao uso de drogas Unplugged / #Tamojunto vai ao encontro
desses objetivos, uma vez que visa ao desenvolvimento de habilidades
de vida. Para a WHO (1997b), o desenvolvimento de habilidades de
vida propicia 0 autoconhecimento, empatia, comunicacéo,
relacionamentos interpessoais, tomada de decisfes, resolucfes de
problemas, pensamento critico e criativo, a capacidade de lidar com
sentimentos e emocgdes e lidar com o estresse.

O programa de prevencdo ao uso de drogas pesquisado nesta
dissertacdo foi implementado em trés escolas do municipio de
Floriandpolis. Ele possui doze aulas realizadas pelos professores e trés
oficinas de pais coordenadas pelos profissionais da salde da UBS e
pelos profissionais da educagéo, utilizando como estratégia o PSE, visto
que possui como diretrizes a prevengdo ao uso de drogas e a
intersetorialidade.

A oficina de pais tinha como objetivo “conscientizar os pais
quanto aos fatores de risco e protecdo familiares que estdo relacionados
ao uso de drogas na adolescéncia e incentiva-los a usar um estilo
‘presente’ de paternidade” (EU — Dap OED, 2007, grifo no original). Os
programas de prevencdo para as familias devem melhorar a harmonia,
os relacionamentos familiares e desenvolver habilidades para serem pais
melhores (NIDA, 2004).

O objetivo geral desta pesquisa foi compreender 0 processo de
implantacdo de um programa de prevencao ao uso de drogas a partir do
desafio de articulacdo intersetorial. E os especificos foram: mapear os
servigcos publicos e recursos comunitarios intersetoriais que fazem parte
do territério; avaliar a percepcdo dos pais sobre o programa de
prevencao escolar ao uso abusivo de drogas; identificar a percepcao dos
profissionais da educacdo e da Equipe de Salde da Familia sobre as
possibilidades e limites de articulagdo intersetorial em relacdo ao
programa de prevencdo as drogas; avaliar o processo de articulacdo
entre os profissionais da saude e da escola na realizacdo de atividades
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com os familiares dos educandos que participaram do programa de
prevencdo as drogas; e identificar a percepcdo dos gestores sobre o
programa de prevencdo escolar ao uso abusivo de drogas e as
articulagdes necessarias para sua implantagdo. Para atingir os objetivos,
realizaram-se entrevistas e grupos focais com gestores federais,
municipais, profissionais da escola e UBS, coordenador regional da
avaliacdo e multiplicadores do programa.

O programa de prevencdo ao uso de drogas Unplugged /
#Tamojunto é de origem europeia e esta na listagem de programas de
prevencdo do UNODC. A partir da identificacdo da vulnerabilidade
brasileira sobre a prevencdo ao uso de drogas, o coordenador nacional
de Salde Mental definiu implantar esse programa. Para isso, fez
parcerias com o PsiClin — servigos da Universidade Federal de Santa
Catarina e com a Universidade Federal de Sao Paulo, para que esses
setores avaliassem a efetividade e implantacdo do programa. No ambito
de Florian6polis, foi implantado em quatro escolas municipais, no
entanto, pesquisaram-se trés.

Para a implantagdo do programa nas escolas municipais de
Florianépolis, o MS realizou diversas pactuages com servigos e setores,
sdo eles: MEC, UFSC, Secretaria Estadual de Salde e Educacéo,
Secretaria Municipal de Salde e Educagdo, escolas e UBS. Essas
pactuacGes sdo importantes, uma vez que todos os atores sdo coautores
do processo e responsaveis pela execucdo dos mesmos. As pactuacdes
tém como objetivo apresentar o programa, esclarecer as davidas,
reconstruir /adaptar o programa conforme a realidade local, clarificar as
diretrizes do programa. A partir da fala dos entrevistados, as diretrizes
encontradas foram: intersetorialidade entre salde e educacdo no
territdrio; pactuacdes realizadas conjuntamente entre a salde e educagédo
e estratégias de consolidacao.

Algumas pactuagdes foram informadas pelos entrevistados a fim
de facilitar o processo de implantagdo, quais sejam:

a) pactuar, junto com o0s gestores estaduais e municipais, a
metodologia de implantacdo do programa, como, por
exemplo, a forma que serdo definidas as escolas;

b) garantir que durante as pactuacGes sempre estejam 0s gestores
da educacdo e salde;

C) que haja tempo para o processo de pactuagao;

d) pactuacdo com a Comissdo Bipartite e com a Comissdo
Tripartite;

e) pactuacdo entre a Secretaria de Salde e coordenador da
unidade de salde/coordenador do distrito com informagdes
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sobre o programa e a funcdo que serd desenvolvida pelo
profissional;

f) pactuacdo entre o MS e o coordenador da

unidade/coordenador do distrito de saude;

g) pactuacdo da multiplicadora com o coordenador da

unidade/coordenador do distrito de saude;

h) articulagdo entre os coordenadores da unidade de salde e da

escola;

i) comunicacdo entre os gestores da Secretaria de Educagdo com

0s da saude;

j) pactuacdo com as Secretarias de Salde e Educacdo que serdo

apoiadoras das escolas e unidades de saude, sendo que uma de
suas funcBes é acompanhar o processo para conhecer 0
programa e sua implantacao.

O programa de prevencdo ao uso de drogas Unplugged
[#Tamojunto foi avaliado como positivo por todos os entrevistados
gestores, coordenador, multiplicadores e profissionais da saude e
educacdo. Essa avaliagdo positiva estava, principalmente, vinculada a
metodologia, contelido, didatica. Compreende-se que 0 programa
desenvolveu empoderamento e capacitagdo dos profissionais,
fortalecimento da intersetorialidade e de vinculos saudéveis entre os
profissionais da salde e educacdo, pais e os profissionais, alunos e
profissionais, entre os préprios alunos e entre os pais e filhos.

Identificou-se, nesta pesquisa, que a intersetorialidade &
percebida pelos profissionais da salde e educagdo como uma estratégia
para ampliar o cuidado a comunidade, o que vai ao encontro do conceito
de saude de uma forma ampliada. No entanto, concluiu-se que alguns
profissionais da salde e educacdo e gestores ndo compreendem o
significado de intersetorialidade, confundindo com multissetorialidade.
Tal compreensdo parece afetar o processo de trabalho dos demais
profissionais e o planejamento e agfes dos servicos. O programa de
prevencao ao uso de drogas Unplugged / #Tamojunto pode ser utilizado
como uma estratégia de capacitacdo dos profissionais sobre o tema da
intersetorialidade e prevencdo ao uso de drogas.

Alguns limites para materializar a relagdo intersetorial entre
salde e educacdo foram identificados, sdo eles: demanda de trabalho
excessiva, falta de profissionais, falta de receptividade de um setor para
0 outro, pessoalidade das relagdes, organizacdo e tempo diferente de
cada setor, falta de colaboracdo da gestdo, discurso pessimista,
dificuldade em concretizar a comunicacao, ndo haver padronizacdo na
comunicacdo e falta de treinamento para as multiplicadoras sobre
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articulagdo politica. Destacou-se, na fala dos entrevistados, que os
multiplicadores e a disponibilidade dos profissionais para realizar a
intersetorialidade sdo facilitadores nesse processo.

O planejamento e realizacdo da oficina de pais ficaram
concentrados em trés pessoas: articulador do PSE Saude, articulador do
PSE Educacdo e multiplicador do programa. Observou-se que 0S
profissionais da salde e educagdo ndo se sentiam preparados
didaticamente sobre o tema das drogas para serem coordenadores das
oficinas. Portanto, o planejamento da oficina de pais também pode ser
considerado uma ferramenta para capacitar os profissionais quanto ao
tema das drogas e sobre como trabalhar com grupos.

Os pais entrevistados nao avaliaram o programa de prevencao ao
uso de drogas Unplugged / #Tamojunto, uma vez que relataram que ndo
foram informados pela escola e filhos de seu acontecimento. Dos sete
entrevistados, somente uma mée sabia do programa, avaliando como
positiva sua didatica. Os pais desconhecerem o desenvolvimento do
programa de prevengdo na escola vai ao encontro da dificuldade de
comunicacdo e relacdo entre pais e escola apresentado na dissertagéo.
Tais dificuldades sdo multifatoriais e estéo relacionadas ao modelo de
sociedade. Verificou-se também que os pais tém expectativas de que a
escola os ajude na educacdo de seus filhos, realizando fungdes maternas
e paternas.

Foi avaliado como positiva pelos pais a relagdo intersetorial da
educacdo e salde para a realizacdo da oficina de pais, que, entendida
como um espaco de reflexdo sobre modelos parentais, auxilia-os nas
suas fungdes paternas, maternas e de aprendizagem, e constroi vinculos
COm outros pais e com oS Servigos.

Os resultados encontrados com base na articulagdo intersetorial
entre salde e educacdo a partir do programa de prevencdo ao uso de
drogas foram: inicio do dialogo entre os servicos de salde e educagdo
em alguns territérios, aumento do didlogo entre os servigos da saude e
educacdo em razdo da necessidade de fazer atividades conjuntas,
oportunizar a responsabilizacdo de ambos os servicos pelas pessoas do
territdrio, inclusdo de outros profissionais que ndo participaram da
relacdo anteriormente e aproximacdo entre 0s servigos no territorio e
demais instituicbes como a UFSC e 0 MS.

Os servicos publicos e recursos comunitarios intersetoriais, que
foram identificados nos territérios da pesquisa sdo: creche municipal,
escola publica de Ensino Médio, escola publica de Ensino Fundamental,
UBS, Conselho Comunitario, CRAS, Igreja Catélica, Igreja Evangélica,
centro espirita, Universidade, Instituto Federal, abrigo para menores e
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sede da coleta de lixo. Esses servicos podem ser utilizados como
apoiadores do programa de prevencdo ao uso de drogas e como fatores
de protecao.

Houve facilidades e dificuldades na realizagdo desta pesquisa. A
facilidade foi a disponibilidade dos participantes em contribuir com o
estudo. As dificuldades dizem respeito a complexidade do tema, pois
envolve diversas bases teOricas, como drogas, prevencao,
intersetorialidade, politicas publicas da educacdo, politicas publicas da
salde, gestdo, territorio, planejamento, parentalidade e questdes
subjetivas. Aprofundar e relacionar tais temas foi um desafio nesta
pesquisa.

Sugerem-se novas producdes cientificas sobre a desisténcia de
alguns profissionais que iniciaram o programa de prevencdo ao uso de
drogas Unplugged / #Tamojunto. Compreender os motivos das
desisténcias, mesmo singulares, pode contribuir para o fortalecimento
do programa & medida que os fatores de adesao fiquem explicitados.

Os profissionais das escolas e UBS foram convidados a participar
da oficina de pais, contudo houve pouca participacdo. Talvez seja
interessante pesquisar 0 motivo pelos quais os profissionais optaram por
ndo participar. Tal pesquisa pode contribuir para compreender a decisdo
desses profissionais e, eventualmente, promover mudangas no programa
de prevencao, a fim de ampliar a entrada de outros profissionais.

Do mesmo modo, indica-se o desenvolvimento de pesquisas
sobre a pouca participacdo dos pais nas escolas municipais de
Florianépolis. Constatou-se neste estudo que a presenca deles é
multideterminada, e compreendé-la pode ajudar a Secretaria Municipal
de Educacao a realizar outras praticas com o intuito de incluir os pais
em suas atividades. Sugere-se também a realizagdo de pesquisas para
determinar o perfil dos pais que frequentam as escolas municipais de
Florianépolis.
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APENDICE A - Lista de descritores

Solvents
Solventes
Solventes

Liquidos [usados para] dissolver outras substancias (solutos), estas
geralmente sélidas, sem que haja mudanga em sua composicdoguimica [do
soluto], como agucar [soluto] [dissolvido] em &gua[solvente],

[ou iodo (soluto) dissolvido em &lcool (solvente)].

Hallucinogens
Alucinégenos
Alucinégenos

Agentes Psicodélicos
Agentes Psicotomiméticos

Drogas capazes de induzir ilusdes, alucinacoes, delusdes, ideagdes
paranoides, e outras alteragdes de humor e pensamento. Apesar do nome, a
caracteristica que distingue estes agentes de outras classes de drogas, é que
elas podem induzir estados de percepgdo,pensamento, e sensagao alterados
que ndo sdo percebidos de outra forma.

Analgesics, Opioid

Analgésicos Opioides

Analgésicos Opioides


http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Qu%EDmica
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=A%E7%FAcar
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=%C1gua
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Iodo
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Ilus%F5es
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Alucina%E7%F5es
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Delus%F5es
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pensamento
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Percep%E7%E3o
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pensamento
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sensa%E7%E3o
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Opioides

Compostos com atividade semelhante as dos ALCALOIDES OPIACEOS,
atuando como RECEPTORES OPIOIDES. Entre as propriedades
estioANAL GESIA ou narcose.

Alcoholism

Alcoholismo

Alcoolismo

Abuso de Alcool
Intoxicagdo Alcodlica Cronica
Intoxicagéo por Alcool Crénica

Doenga cronica, primaria, com fatores genéticos, psicossociais e ambientais
influenciando seu desenvolvimento e manifestagdes. Adoenca é geralmente
progressiva e fatal. E caracterizada pela falta decontrole sobre a bebida, pré-
ocupagdo com a droga alcool, uso de alcool apesar das consequéncias
adversas, e distorcdes nopensamento, negagédo notavel. Cada um

destes sintomas pode ser continuo ou periédico.

Crack Cocaine

Cocaina Crack

Cocaina Crack

Crack

Forma purificada, alcaloidal, extrapotente da cocaina. E fumada (baseado
livre), injetada intravenosamente e ingerida oralmente. O uso do crack
resulta em alteracoes na funcéo do sistema cardiovascular, do sistema
nervoso autdnomo, sistema nervoso central e no sistema gastrointestinal. O
termo de giria "crack™ derivou-se do estalo ouvido quando esta forma



http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Alcaloides%20Opi%E1ceos
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Receptores%20Opioides
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Analgesia
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Doen%E7a%20Cr%F4nica
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Doen%E7a
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Controle
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pensamento
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sintomas
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Coca%EDna
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sistema%20Cardiovascular
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sistema%20Nervoso%20Aut%F4nomo
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sistema%20Nervoso%20Aut%F4nomo
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sistema%20Nervoso%20Aut%F4nomo
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sistema%20Nervoso%20Central
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de cocaina é acesa para fumar.

Cannabis

Cannabis

Cannabis

Canabe

Canabis

Canave
Canhamo-da-india
Linho-Canhamo
Haxixe

Maconha

Bangue

Ganja

Canhamo

O género de planta da familia Cannabaceae, ordem Urticales, subclasse
Hamamelidae. As florescéncias recebem muitos apelidos tais como
maconha, haxixe, bangue e ganja. O talo é uma fonte importante de fibra de
linho-canhamo (o m.g. canhamo).

Drug Users

Consumidores de Drogas

Usuarios de Drogas

Dependentes Quimicos
Farmacodependentes
Drogaditos
ToxicOmanos

Usuérios Dependentes
Viciados em Drogas


http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Coca%EDna
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Fam%EDlia
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Cannabaceae
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Pessoas que consomem drogas sem intencdo terapéutica ou médica. As
drogas podem ser legais ou ilegais, mas seu uso frequentemente resulta em
consequéncias médicas, legais e/ou sociais adversas.

Street Drugs
Drogas llicitas
Drogas llicitas

Medicamentos Proibidos
Drogas de Abuso
Drogas de Uso Indevido

Professional Practice Location
Ubicacion de la Préactica Profesional
Area de Atuagéo Profissional

Avrea geogréfica na qual um profissional atua; refere-se principalmente
a médicos e dentistas

Community Integration
Integracion a la Comunidad
Integracdo Comunitaria
Integragédo a Comunidade

Politicas e programas que garantem que PESSOAS DESLOCADAS e
doencas cronicas recebam apoio e SERVOCOS SOCIAIS necessarios para
que possam viver em suas comunidades.



http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pessoas
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Inten%E7%E3o
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Terap%EAutica
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=M%E9dicas
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=M%E9dicos
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pol%EDticas
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Programas
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pessoas%20Deslocadas
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Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Sindénimos Portugués:

Definicdo Portugués:

Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Sinénimos Portugués:

Definigdo Portugués:

Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Sindnimos Portugués:

Social Services

Servicios Sociales

Servicos de Assisténcia Social

Servicos Sociais

Servicos oferecidos por instituicdes, governamentais ou ndo, para
prover protecdo fisica, mental e social de pessoas em estado de indigéncia,
de desprotecéo ou desvantagem fisica e/ou mental.

Mental Health Services

Servicios de Salud Mental

Servigos de Saude Mental

Servicos de Higiene Mental
Centros de Atengdo Psicossocial

Servicos de satide mental para prevengdo diagndstico, tratamento prestados
a individuos com o objetivo de reintegra-los a comunidade

Health Services Research

Investigacion sobre Servicios de Salud

Pesquisa sobre Servigos de Saude

Pesquisa sobre Prestacdo de Cuidados de Saude
Pesquisa sobre Assisténcia Médica


http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Prote%E7%E3o
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=F%EDsica
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pessoas
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Estado
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=F%EDsica
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Servi%E7os%20de%20Sa%FAde%20Mental
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Diagn%F3stico

Defini¢do Portugués:

Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Sindénimos Portugués:

Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Definicdo Portugués:

Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Sinénimos Portugués:

Defini¢do Portugués:
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Pesquisa sobre a organizacéo, administracéo, necessidades e
funcionamento de servicos de satde. Exclui pesquisa biomédica

Health Services

Servicios de Salud

Servigos de Saude

Servigos de Atencéo ao Paciente

Emergency Services, Psychiatric

Servicios de Urgencia Psiquiatrica

Servicos de Emergéncia Psiquiatrica

Servicos organizados para prestar cuidados psiquiatricos a pacientescom
distarbios psicolégicos agudos

Community Health Services

Servicios de Salud Comunitaria

Servigos de Saude Comunitaria

Assisténcia Médica Comunitaria
Cuidados Médicos Comunitarios
Assisténcia a Saide Comunitaria

Servicos de satde que visam o desenvolvimento das comunidades através
de recursos humanos e materiais nelas existentes, para intensificar a
autoajuda e o apoio social para desenvolver sistemas flexiveis de reforco da


http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pesquisa
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Servi%E7os%20de%20Sa%FAde
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pesquisa%20Biom%E9dica
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Pacientes
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Servi%E7os%20de%20Sa%FAde
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Recursos%20Humanos
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Materiais
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Apoio%20Social
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Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Definicdo Portugués:

Descritor Inglés:

Descritor Espanhol:

Descritor Portugués:

Sinénimos Portugués:

Definicdo Portugués:

participagdo popular voltados para os assuntos de saude. (OPAS)

Community Mental Health Services

Servicios Comunitarios de Salud Mental

Servigos Comunitarios de Satide Mental

Servigos de satide mental para diagnéstico, tratamento e prevengao,
prestados a individuos da comunidade

Police

Policia

Policia

Policiais

Agentes para Cumprimento das Leis

Agentes da lei encarregados da responsabilidade de manter a lei e a ordem
entre a coletividade dos cidaddos.


http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Sa%FAde
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Servi%E7os%20de%20Sa%FAde%20Mental
http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=Diagn%F3stico

APENDICE B - Estratégias de busca

a) Estratégias de busca para Scielo
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Base Data Estratégia de busca
de de
dados busca

Total de
artigos

Leitura
titulo

Leitura
resumo

Scielo | 07/08/ | Drogas OR (Drogas llicitas OR

2013 Usuarios de drogas OR Cannabis OR
Cocaina Crack OR alcoolismo OR
Analgésicos Opioides OR alucinégenos
OR solventes OR MACONHA) AND
(“rede intersetorial” OR
intersetorialidade)

83

12

5

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Usuarios de drogas OR Cannabis OR
Cocaina Crack OR alcoolismo OR
Analgésicos Opioides OR alucinégenos
OR solventes OR MACONHA) AND
(comunidade OR territério OR “Area de
Atuagio Profissional”)

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Usuarios de drogas OR Cannabis OR
Cocaina Crack OR alcoolismo OR
Analgésicos Opioides OR alucindgenos
OR solventes OR MACONHA) AND
(servicos de satde OR Servigos de
Salde Comunitéria)

90

12

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Usuérios de drogas OR Cannabis OR
Cocaina Crack OR alcoolismo OR
Analgésicos Opioides OR alucindgenos
OR solventes OR MACONHA) AND
(Servicos Comunitarios de Saude
Mental OR Servigos de Emergéncia
Psiquiatrica)
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Drogas OR (Drogas llicitas OR
Usuérios de drogas OR Cannabis OR
Cocaina Crack OR alcoolismo OR
Analgésicos Opioides OR alucinégenos
OR solventes OR MACONHA) AND
(Pesquisa sobre Servigos de Satde OR
Servicos de Saude Mental)

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Usuarios de drogas OR Cannabis OR
Cocaina Crack OR alcoolismo OR
Analgésicos Opioides OR alucinégenos
OR solventes OR MACONHA) AND
(Servicos de Assisténcia Social OR
Integragdo Comunitaria)

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Usuarios de drogas OR Cannabis OR
Cocaina Crack OR alcoolismo OR
Analgésicos Opioides OR alucinégenos
OR solventes OR MACONHA) AND (
colégio OR escola OR policia OR
associa¢do de moradores)

27

Total

206

31

12-4
(repetido
5)=8

b) Estratégia de busca pela Lilacs

Base
de
dados

Data
de
busca

Estratégia de busca

Total de
artigos

Leitura
titulo

Leitura
resumo
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Scielo

08/08/
2013

Drogas OR (Drogas llicitas OR Usuérios
de drogas OR Cannabis OR Cocaina
Crack OR alcoolismo OR Analgésicos
Opioides OR alucindgenos OR solventes
OR MACONHA) AND (“rede
intersetorial” OR intersetorialidade)

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Consumidores de Drogas OR Cannabis
OR Cocaina Crack OR Alcoholismo OR
Analgésicos Opioides OR Alucindgenos
OR Solventes) AND (“red intersectorial”
OR intersectorial)

Drugs OR (Street Drugs OR Drug Users
OR Cannabis OR Crack Cocaine OR
Alcoholism OR Analgesics, Opioid OR
Hallucinogens OR Solvents) AND
(intersectoral network OR intersectoral)

20

Drogas OR (Drogas Ilicitas OR Usuérios
de drogas OR Cannabis OR Cocaina
Crack OR alcoolismo OR Analgésicos
Opioides OR alucinégenos OR solventes
OR MACONHA) AND (comunidade OR
territorio)

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Consumidores de Drogas OR Cannabis
OR Cocaina Crack OR Alcoholismo OR
Analgésicos Opioides OR Alucinégenos
OR Solventes) AND (comunidad OR
territério OR Ubicacion de la Préctica
Profesional)

Drugs OR (Street Drugs OR Drug Users
OR Cannabis OR Crack Cocaine OR
Alcoholism OR Analgesics, Opioid OR
Hallucinogens OR Solvents) AND
(community OR territory OR Professional
Practice Location)

406

454

116

35

18

Drogas OR (Drogas llicitas OR Usuérios
de drogas OR Cannabis OR Cocaina
Crack OR alcoolismo OR Analgésicos
Opioides OR alucindgenos OR solventes
OR MACONHA) AND (servigos OR
servigos de salide OR Servicos de Saude
Comunitaria) AND Brasil

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Consumidores de Drogas OR Cannabis

107
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OR Cocaina Crack OR Alcoholismo OR
Analgésicos Opioides OR Alucin6genos
OR Solventes) AND (servicios OR
Servicios de Salud OR Servicios de Salud
Comunitaria) AND Brasil

Drugs OR (Street Drugs OR Drug Users
OR Cannabis OR Crack Cocaine OR
Alcoholism OR Analgesics, Opioid OR
Hallucinogens OR Solvents) AND
(services OR Health Services OR
Community Health Services) AND Brazil

101

53

Drogas OR (Drogas llicitas OR Usuérios
de drogas OR Cannabis OR Cocaina
Crack OR alcoolismo OR Analgésicos
Opioides OR alucindgenos OR solventes
OR MACONHA) AND (“Servigos
Comunitarios de Satide Mental” OR
“Servigos de Emergéncia Psiquiatrica”)
AND Brasil

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Consumidores de Drogas OR Cannabis
OR Cocaina Crack OR Alcoholismo OR
Analgésicos Opioides OR Alucinégenos
OR Solventes) AND (Servicios
Comunitarios de Salud Mental OR
Servicios de Urgencia Psiquiatrica) AND
Brasil

Drugs OR (Street Drugs OR Drug Users
OR Cannabis OR Crack Cocaine OR
Alcoholism OR Analgesics, Opioid OR
Hallucinogens OR Solvents) AND
(Community Mental Health Services OR
Emergency Services, Psychiatric) AND
Brazil

14

14

Drogas OR (Drogas llicitas OR Usuérios
de drogas OR Cannabis OR Cocaina
Crack OR alcoolismo OR Analgésicos
Opioides OR alucindgenos OR solventes
OR MACONHA) AND (Pesquisa sobre
Servicos de Salde OR Servicos de Saude
Mental) AND Brasil

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Consumidores de Drogas OR Cannabis
OR Cocaina Crack OR Alcoholismo OR
Analgésicos Opioides OR Alucinégenos
OR Solventes) AND (Investigacion sobre
Servicios de Salud OR Servicios de Salud

18

16
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Mental) AND Brasil

Drugs OR (Street Drugs OR Drug Users
OR Cannabis OR Crack Cocaine OR
Alcoholism OR Analgesics, Opioid OR
Hallucinogens OR Solvents) AND (Health
Services Research OR Mental Health
Services) AND Brazil

53

Drogas OR (Drogas llicitas OR Usuérios
de drogas OR Cannabis OR Cocaina
Crack OR alcoolismo OR Analgésicos
Opioides OR alucindgenos OR solventes
OR MACONHA) AND (Servigos de
Assisténcia Social OR Integracdo
Comunitaria) AND Brasil

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Consumidores de Drogas OR Cannabis
OR Cocaina Crack OR Alcoholismo OR
Analgésicos Opioides OR Alucinégenos
OR Solventes) AND (Servicios

Sociales OR Integracién a la Comunidad)

Drugs OR (Street Drugs OR Drug Users
OR Cannabis OR Crack Cocaine OR
Alcoholism OR Analgesics, Opioid OR
Hallucinogens OR Solvents) AND (Social
Services OR Community Integration)

25

400

46

16

11

Drogas OR (Drogas Ilicitas OR Usuérios
de drogas OR Cannabis OR Cocaina
Crack OR alcoolismo OR Analgésicos
Opioides OR alucindgenos OR solventes
OR MACONHA) AND (colégio OR
escola OR policia OR associacéo de
moradores) AND Brasil

Drogas OR (Drogas llicitas OR
Consumidores de Drogas OR Cannabis
OR Cocaina Crack OR Alcoholismo OR
Analgésicos Opioides OR Alucindgenos
OR Solventes) AND (colegio OR escuela
OR Policia OR Asociacion de Residentes)

Drugs OR (Street Drugs OR Drug Users
OR Cannabis OR Crack Cocaine OR
Alcoholism OR Analgesics, Opioid OR
Hallucinogens OR Solvents) AND
(college OR school OR Police OR

228




215

Residents Association)

38 0 0

Total 2129 91 29-5
(repetem)

24

Total (206+212 | (31+91)= 32
Scielo 9)= 122 artigos,
+ teses e
Lilacs dissertag

oes
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APENDICE C - Quadro da revisdo de literatura

Ano | Autor Titulo Revista
2013 | Costa, Pedro Metodologia de Rev Panam
Henrique implementacéo de Salud
Antunes da; praticas preventivas ao Publica 33(5):
Mota, Daniela | uso de drogas na aten¢do | 325-331, ND
Cristina priméria latino-
Belchior; americana
Cruvinel,
Erica; Paiva,
Fernando
Santana de;
Ronzani,
Telmo Mota
2010 | Schneider, Horizonte de Ciénc. saude
Daniela Ribeiro | racionalidade acercada | coletiva 15(3):
dependéncia de drogas 687-698, ND
nos servigos de salde:
implicacOes para o
tratamento
2010 | Giraudo, Luis Programas de Dissertagdo
Alberto prevencidn del uso
Bautista indebido de drogas en
ambito escolares
2009 | Dimenstein, Desinstitucionalizar é Cad. Bras.
Magda ultrapassar fronteiras Saude Mental,
sanitarias: o desafio da Vol 1, nol, jan-
intersetorialidade e do abr
trabalho em rede
2009 | Alves, Vania Modelos de atengdo a Cad. Saude
Sampaio salde de usuarios de Publica 25(11):

alcool e outras drogas:
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discursos politicos, 2309-2319, ND
saberes e praticas
6 | 2009 | Goncalves, Cuidados diante do Tese
Alda Martins abuso e da dependéncia
de drogas: desafio da
pratica do Programa
Saude da Familia
7 | 2009 | Sampaio, José | Atividades Rev. baiana
Jackson socioculturais e satde pEblica;
Coelho; abandono do uso de 33(3)jul.-set.
Hermeto, Edyr | drogas ilicitas:percepcéo
Marcelo Costa; | de adolescentes usuarios
Carneiro, em estudo de caso
Cleide
8 | 2008 | Albuquerque, Casas do meio do dissertacdo
Rossana Carla | caminho: um relato da
Rameh de. experiéncia de Recife na
busca da atencédo
integral a salde dos
usuérios de alcool, fumo
e outras drogas
9 | 2003 | Tavares-de- Prevencéo ao uso de dissertagdo
Lima, drogas: modelos
Fernando utilizados na educacéo,
Falabella suas relagdes e
possibilidades quanto a
atitudes preventivas
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APENDICE D - Roteiro para entrevista semiestruturada —
profissionais da escola e da saude

Idade:
Local de trabalho:
Tempo de servigo:

1.Como se deu sua inclusdo no Programa de prevencdo escolar ao uso
abusivo de drogas?

2.0 que vocé acha da forma como o Programa foi proposto?
3.Como vocé avalia sua participagdo na implantacdo do Programa?

4.Vocé ja realizou ou realiza alguma atividade em conjunto com outros
servigos da comunidade?

5.Vocé acha importante trabalhar em conjunto com outro servico
comunitario? Por qué?

6.Neste Programa ocorreu a aproximagdo da escola com outro setor da
comunidade? com a UBS?

7.Como esta sendo realizar as atividades do Programa sem a participagdo de
outros setores? da UBS?

8.Como avalia a participacdo neste Programa da gestdo municipal (da
educacdo e da saude) na implantagdo do Programa?

9.Como avalia a relagdo entre as duas esferas do governo - municipal e
federal (na saude e na educagéo) neste Programa?

10. Quais sdo as dificuldades encontradas no seu trabalho para a articulagéo
com outros servigos da comunidade? E na realizagdo deste Programa?

11. Vocé tem interesse em promover o trabalho conjunto com outro servigos
que fazem parte da comunidade?

12. Vocé pensa que é possivel realizar um trabalho articulado com outros
servigos (setores) da comunidade? e para a realizacéo deste Programa?

13. O que vocé considera que contribuiu e o que faltou na articulagdo para a
realizagdo deste Programa?
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APENDICE E - Roteiro para entrevista semiestruturada — gestores

1-

da educacéo e saude

Como surgiu a ideia do Programa de prevencgdo escolar ao
uso abusivo de crack, alcool e outras drogas?

Como vocé avalia este Programa e a sua implantagao?

Com quais 0s outros servigos ou setores vocé conversou
para efetivar o programa?

Como ocorreu a articulagdo com esses setores?

Ocorreram dificuldades na implantagdo do programa? Se
sim, quais? Se ndo, por qué?

Ocorreram facilidades no processo de implantacdo do
programa?

Qual a importancia de articular a educacao e a satde?

Vocé acha que outros setores poderiam participar? Se sim,

quais?



220

APENDICE F - Roteiro para entrevista — pais participantes do

projeto

Idade:

Sexo:

Quantos filhos possui:

Quantos filhos estudam na escola:
Utiliza a UBS:

Participou dos 3 encontros:

Vocé ja conheceu ou participou de algum grupo que falasse
sobre drogas? Como foi?

Como vocé soube da oficina sobre drogas?

O que vocé sabe sobre o Programa de drogas que esta sendo
realizado na escola?

O seu filho estudo na escola? Se sim, que comentarios ele faz
sobre o programa realizado na escola?

Como vocé avalia a didatica do curso de Prevengdo?

Vocé aprendeu algo de novo?

Como vocé se sentiu durante 0s encontros?

Vocé faria algo diferente?

Vocé tinha alguma expectativa em relagdo ao curso? Se sim,
qual? Essa expectativa foi almejada?

Vocé acha que outros setores da comunidade poderiam
participar de forma intersetorial? Como isso poderia

acontecer?



221

APENDICE G - Roteiro para entrevista semiestruturada —

Unplugged

Qual a sua funcéo e atividades que vocé realiza?

Como vocé realiza essas atividades?

Como foi articular a educacéo e satde?

Quais foram as dificuldades para realizar essa articulagao?
Quais foram as facilidades para realizar essa articulagao?

Como vocé avalia a articula¢do entre Salde e a Educagéo?
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APENDICE H — Termo de consentimento livre e esclarecido -
entrevista
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

COMITE DE ETICA EM PESQUISA - CEP UFSC

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESLCARECIDO (TCLE)

Vocé estd sendo convidado (a) para participar, como voluntario
(a), em uma pesquisa que tem como titulo “O processo de articulagdo de
uma rede intersetorial comunitaria em relacdo a implantagdo de um
Programa de prevengdo ao uso abusivo de drogas em escolas municipais
de Florianépolis”. A pesquisa tem como objetivo compreender o
processo de articulagdo de uma rede intersetorial comunitaria em relagéo
ao Programa de prevengdo escolar ao uso abusivo de crack, alcool e
outras drogas.

E importante pesquisar a respeito desse assunto, pois é uma
possibilidade de ter um olhar integral as pessoas usudarias de drogas.
Esta pesquisa sera realizada com profissionais da escola, da Equipe de
Saude da Familia, gestores municipais da educacdo, gestores municipais
da saude, gestores federais da educacéo e gestores federais da salde. A
entrevista serd gravada, durard no maximo uma hora e sera feita num
lugar onde vocé possa sentir-se a vontade para responder as perguntas.
Depois o0 pesquisador fard a transcricdo fiel da gravacao evitando mudar
0 que vocé disser na entrevista.

Vocé ndo é obrigado (a) a responder todas as perguntas e podera
desistir de participar da pesquisa a qualquer momento (antes, durante ou
depois de ja ter aceitado participar dela ou de ja ter feito a entrevista),
sem ser prejudicado (a) por isso. E, possivelmente, ndo havera
desconforto durante a entrevista, mas caso isso ocorra, € importante que
diga isso a pesquisadora para que ela possa auxilia-lo (a).

Vocé podera quando quiser pedir informacdes sobre a pesquisa a
pesquisadora. Esse pedido pode ser feito pessoalmente, antes ou durante
a entrevista, ou depois dela, por telefone, a partir dos contatos do
pesquisador que constam no final deste documento.
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Todos os seus dados de identificacdo serdo mantidos em sigilo e a
sua identidade ndo serd revelada em momento algum. Em caso de
necessidade, serdo adotados codigos de identificagdo ou nomes ficticios.
Dessa forma, os dados que vocé fornecer serdo mantidos em sigilo e,
guando utilizados em eventos e artigos cientificos, assim como em
campanhas de prevencdo, a sua identidade sera sempre preservada.

Lembramos que sua participacao é voluntéria, o que significa que
vocé ndo podera ser pago, de nenhuma maneira, por participar desta
pesquisa.

Eu, , abaixo assinado,
concordo em participar desse estudo como sujeito. Fui informado(a) e
esclarecido(a) pela pesquisadora Girlane Mayara Peres sobre o tema e 0
objetivo da pesquisa, assim como a maneira como ela sera feita,
beneficios e os possiveis riscos decorrentes de minha participacéo.
Recebi a garantia de que posso retirar meu consentimento a qualquer
momento, sem que isto me traga qualquer prejuizo.

Nome por extenso:

RG:

Local e Data:

Assinatura:

Pesquisador Responsavel Girlane Mayara Peres
Telefone para contato: (48) 84094704

Outros Pesquisadores: Tania Grigolo

Telefone para contato: (48) 84831602
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APENDICE | - Termo de consentimento para fotografias, videos e
gravacoes

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

COMITE DE ETICA EM PESQUISA - CEP UFSC

Eu

permito que o0s pesquisadores relacionados abaixo
obtenham gravacdo de voz,de minha pessoa para fins de pesquisa
cientifica, médica e/ou educacional.

Eu concordo que o material e informagdes obtidas relacionadas a
minha pessoa possam ser publicados em aulas, congressos, eventos
cientificos, palestras ou periddicos cientificos. Porém, a minha pessoa
ndo deve ser identificada, tanto quanto possivel, por nome ou qualquer
outra forma.

As gravac0es ficardo sob a propriedade do pesquisador pertinente
ao estudo e sob sua guarda.

Nome do sujeito da pesquisa:

RG:

Endereco:

Assinatura:
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Pesquisador Responsavel Girlane Mayara Peres
Telefone para contato: (48) 84094704
Outros Pesquisadores: Tania Grigolo
Telefone para contato: (48) 84831602

Adaptado de: Hospital de Clinicas de Porto Alegre / UFRGS
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APENDICE J - Termo de consentimento livre e esclarecido — grupo
focal
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

COMITE DE ETICA EM PESQUISA - CEP UFSC

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESLCARECIDO
(TCLE)

Vocé estd sendo convidado (a) para participar, como voluntario
(a), em uma pesquisa que tem como titulo “O processo de articulagao de
uma rede intersetorial comunitaria em relacdo ao Programa de
prevengdo escolar ao uso abusivo de crack, alcool e outras drogas”. A
pesquisa tem como objetivo compreender o processo de articulagdo de
uma rede intersetorial comunitaria em relagdo ao Programa de
prevencao escolar ao uso abusivo de crack, alcool e outras drogas.

E importante pesquisar a respeito desse assunto, pois é uma
possibilidade de ter um olhar integral as pessoas usudarias de drogas.
Esta pesquisa sera realizada com cinco profissionais da escola do Rio
Tavares, cinco da Equipe de Salde da Familia do Rio Tavares, trés
gestores municipais da educagao, trés gestores municipais da salde, trés
gestores federais da educacdo e trés gestores federais da salde. A
entrevista serd gravada, durard no maximo duas hora e sera feita num
lugar onde vocé possa sentir-se a vontade para responder as perguntas.
Depois o pesquisador fara a transcri¢do fiel da gravacao evitando mudar
0 que vocé disser na entrevista.

Vocé ndo é obrigado (a) a responder todas as perguntas e podera
desistir de participar da pesquisa a qualquer momento (antes, durante ou
depois de ja ter aceitado participar dela ou de ja ter feito a entrevista),
sem ser prejudicado (a) por isso. E, possivelmente, ndo havera
desconforto durante a entrevista, mas caso isso ocorra, é importante que
diga isso a pesquisadora para que ela possa auxilia-lo (a).

Vocé podera quando quiser pedir informagdes sobre a pesquisa a
pesquisadora. Esse pedido pode ser feito pessoalmente, antes ou durante
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a entrevista, ou depois dela, por telefone, a partir dos contatos do
pesquisador que constam no final deste documento.

Todos os seus dados de identificacdo serdo mantidos em sigilo e a
sua identidade ndo serd revelada em momento algum. Em caso de
necessidade, serdo adotados codigos de identificagdo ou nomes ficticios.
Dessa forma, os dados que vocé fornecer serdo mantidos em sigilo e,
guando utilizados em eventos e artigos cientificos, assim como em
campanhas de prevencao, a sua identidade serd sempre preservada.

Lembramos que sua participacao é voluntéria, o que significa que
vocé ndo podera ser pago, de nenhuma maneira, por participar desta
pesquisa.

Eu, ,  abaixo-assinado,
concordo em participar desse estudo como sujeito. Fui informado(a) e
esclarecido(a) pela pesquisadora Girlane Mayara Peres sobre o tema e 0
objetivo da pesquisa, assim como a maneira como ela serd feita,
beneficios e os possiveis riscos decorrentes de minha participacéo.
Recebi a garantia de que posso retirar meu consentimento a qualquer
momento, sem que isto me traga qualquer prejuizo.

Nome por extenso:

RG:

Local e Data:

Assinatura:

Pesquisador Responsavel Girlane Mayara Peres
Telefone para contato: (48) 84094704

Outros Pesquisadores: Tania Grigolo

Telefone para contato: (48) 84831602
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