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PREFACIO

Recebi os manuscritos deste e-book com a mesma expectativa de
quem acompanha a saida de paes de queijo quentinhos do forno, junto
ao café fresco que acaba de ser passado. Isso mesmo, alegria que advém
da expectativa diante de um trabalho que se assemelha as lidas tao co-
muns as cozinhas mineiras: mao na massa do pao de queijo, café coado
em saco de pano, cujo aroma anda pela casa a despertar quem ainda
resiste ao dia nascente.

E trabalhoso e demorado o feito das cozinheiras, cuja assepsia
revela-se pelo capricho, como se diz aqui em Minas Gerais, e nao pela
distancia e artificialidade das cozinhas industriais, que primam pela rapidez
ereproducdo do mesmo padriao em qualquer lugar do mundo. Nas cozinhas
de casa, a presenga da cozinheira importa, assim como importa o modo
como ela se relaciona com os ingredientes e com aqueles para quem (e
com quem) ela cozinha. Aqui, o resultado, mesmo que esperado, esta
sujeito as vicissitudes dos encontros e torna-se, pois, um efeito deles. No
segundo caso, tipico dos fast-foods, contam menos a cozinheira e seus
caprichos e mais a velocidade, a quantidade e a replicabilidade.

Assim, tenho a alegria de apresentar este e-book, cuja feitura decorre
de um trabalhoso processo de construir encontros, de reunir em torno
de distintas mesas e rodas de conversa tanto professores, académicos,
trabalhadores da salide e da educagdo quanto adolescentes e suas fami-
lias. Encontros onde o ponto de interseccdo principal é a disposicao do

conversar, o que implica em falar, mas, sobretudo, em ouvir, subvertendo
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a posicao do mestre, como nos ensina Guimaraes Rosa quando diz que
“mestre nao é quem ensina, mas quem de repente aprende”.

E nessa surpresa do aprender e do caminho, que se faz ao caminhar,

que as autoras do primeiro capitulo, Narrativas de adolescentes sobre dro-
gas e os servicos de satide mental CAPSia e CAPSad: intersec¢bes possiveis
no contexto de Santa Cruz do Sul —histérico, percursos e perspectivas, nos
convidam a acompanha-las. Com elas seguimos, como quem entra em
uma cozinha e acompanha os diferentes tempos e processos de prepa-
racao de uma festa, os quais perpassam por planejamento, investigacoes,
ensaios, preparos, encontros/desencontros, até o momento da celebragio.
Assim, sao descritos os passos da pesquisa que parte de uma indagagao
feita a universidade sobre a realidade do “crack” em Santa Cruz do Sul, o
que se torna objeto de investigacao e subversao de um grupo que passa
a movimentar-se com a colaboragdo fundamental da pesquisadora e
psicologa Edna Linhares Garcia. Esta, em conjunto com outros atores,
responde a demanda pela pesquisa sobre o crack subvertendo-a, na
medida em que acolhe o interesse pela “pedra” como meio para escutar
como os adolescentes e jovens (usuarios de substincias ou nio) significam
a experiéncia das drogas. A medida que a fissura se desloca da “pedra”
para os sujeitos, torna-se possivel perscrutar o contexto de contato de
criangas e adolescentes com o uso de substancias, desdobrando-se em
projetos de extensao e na ampliagcao das discussoes, formando-se pistas
para a promogao da salde por meio da relagdo, que precisa ser intima,
entre as escolas e os servicos de saude.

E o0 que é o Férum de discussdo sobre drogas sendo um momento fes-
tivo e de comunhio? O Grupo da Pesquisa sobre Alcool e outras Drogas
(GRUPAD), juntamente com os adolescentes e todos os outros envolvidos,
apresentam os percursos e “produtos” da pesquisa, com a abertura de
novos cenarios para o protagonismo e a producao de outros discursos
sobre a vida e seus impasses, passando ao largo dos discursos universais

sobre os adolescentes e as drogas, entre elas, o crack.
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Como consequéncia, esse primeiro artigo, produzido por Edna Linhares
Garcia, Letiane de Souza Machado e Rayssa Madalena Feldmann, longe
da assepsia das pesquisas feitas sobre as escrivaninhas, demonstra como
o0 “colocar a mao na massa” reforca a indissociabilidade entre o ensino,
a pesquisa e a extensao e produz efeitos em todos os envolvidos, pois
que tem a intersec¢do e o encontro como principios operadores. Isso se
concretiza neste e-book, financiado pelo Programa Pesquisa para o SUS
(PPSUS), do Ministério da Salide, em conjunto com o CNPq e a FAPERGS,
dirigido a trabalhadores da satde e professores, os quais sao fundamentais
para construirem outras experiéncias de escuta e cuidado com os adoles-
centes e jovens, na perspectiva da promogao de satde e producao de vida.

No segundo capitulo, Simone Caldas Bedin abre as portas de sua
clinica para dialogar com os leitores sobre as estratégias que os adoles-
centes langcam mao para se protegerem das ameacgas que os assombram,
entre elas a humilhacdo e o medo de exposicao de suas fraquezas. Ao
indicar como, no periodo contemporaneo, os sintomas dos adolescentes
perpassam pelos seus corpos, Simone nos convida a escuta de uma dor
que pode transvestir-se de rebeldia, depressao, uso de drogas ou com-
portamentos de risco. Sintonia e escuta sdo as possibilidades apontadas
pela autora em contraponto ao medo suscitado pelos adolescentes em
relacdo aos sujeitos mais velhos. Conforme Simone, a partir de lugares
necessariamente distintos — professor x aluno, analista x paciente —,
torna-se preciso interessar-se pelos adolescentes, em seus relatos do
cotidiano ou de suas séries, por meio dos quais suas dores, incertezas e
seus sentimentos de inadequacgdo podem entrar na experiéncia do discurso,
deslocando-se do ato dirigido somente ao corpo.

O modo como Simone Bedin fala sobre os adolescentes suscita o nosso
interesse em “querer” conversar com eles, seja para uma conversa a beira
do fogdo, no patio da escola ou no setting especifico da clinica. No entanto,
esse querer falar precisa se aliar ao querer ouvir, permitindo assim, quem
sabe, que eles falem conosco. Nesse sentido, a aposta esta na poténcia

dos encontros, com abertura para uma fala prépria dos adolescentes a
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rodas e nos colocam ao lado de Vagner, para acompanha-lo pelos becos
e pelas bocas de sua vida. Menino-guia de um pai que se faz cego, parido
por prostituta sem valor, como lhe contaram, Vagner, ja nascido sem
futuro, e como tantos jovens tdo sem passado quanto ele, teima em re-
sistir a viver, transformando sua vida de tao pouca histéria em paginas de
prontuarios no Centro de Atengio Psicossocial Infantojuvenil (CAPSi) da
Regiao Metropolitana de Porto Alegre ou na instituicao na qual cumpre
medida socioeducativa. Palavras escritas por outros, pois Vagner nao
desenvolveu intimidade com elas, mesmo tendo 16 anos de idade. Logo,
as poucas palavras que ele encontra e que julga lhes dizer respeito, nelas
se cola, sem com elas poder brincar ou se deslocar.

Pela historia de Vagner, Sandra nos conta tantas outras, colocando-nos
ao lado de milhares de jovens nascidos para ndo existir, pela auséncia de
tudo o que os espera. Ao lado deles, ela percorre os territorios marcados
pela violéncia decorrente da proibi¢do de algumas drogas, mostrando que
a decisdo sobre o licito e o ilicito é perpassada por confusos e lucrativos
jogos de poder e saber. Com efeito, ela indica quao difusa é a separacao
entre mocinhos e bandidos quando se trata da guerra as drogas. Porém,
se a guerra é confusa, seu alvo é preciso e, desde o inicio, ja se sabe quem
esta marcado para perder, sobretudo, a vida. E é justamente pelas séries
que se repetem — do perfil de jovens exterminados, dos discursos sobre
suas trajetorias, da proibicao ao uso de algumas substancias e da violéncia
que advém da falta de regulagdo — que Sandra insiste na necessidade de
se garimpar outras palavras sobre a adolescéncia e a prevencgao ao uso
de drogas. Como os outros, seu trabalho é necessario de ser lido. Nesse
caso, pelo desassossego que provoca ao problematizar a guerra as drogas
como uma maquinaria produtora de mortes, em contraponto a delicadeza
da escuta que pode possibilitar a insinuagao de um sujeito, de codinome
Vagner, mesmo em se tratando de um menino nao visto e ndo falado por
pai ou mae, cujo ato de viver é, por si, pura resisténcia.

Diferentemente dos artigos anteriores, as autoras do quinto capitulo,
Programa Satude na Escola: andlise das agdes em municipios do Rio Grande
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partir da escuta. Desse modo, por meio da escuta, podem abrir-se cami-
nhos para os adolescentes e seus desejos, para além das marcas do corpo.

No capitulo seguinte, como em uma conversa em uma roda com pais
e professores, mas com a seriedade e leveza que o assunto requer, Jerto
Cardoso da Silva, em seu artigo Satide mental e adolescéncia: relagbes e
sintomas, fala sobre os adolescentes e seus vinculos, os quais perpassam
pelos seus primeiros cuidadores ampliando-se aos grupos que se formam
para além do circulo familiar. Em ambos, aceitacdo e desamparo sio
variaveis que se intercambiam, podendo favorecer os movimentos de
individuagio ou mesmo de adesio a relacdes que “obture[m] a falta de
vinculo constitutivo de sua subjetividade”, incluindo-se ai, conforme o
autor, “pessoas, substancias e virtualidades”.

Ao acompanharmos o didlogo que Jerto estabelece com os leitores
de seu texto, fica claro que o entendimento dos sintomas na adolescéncia
precisa perpassar por uma interrogagdo sobre o contexto no qual eles se
desenvolvem, incluindo nesse ponto a historicidade dos sujeitos envolvi-
dos. Nessa perspectiva, 0s processos subjetivos e sociofamiliares mantém
uma constante articulacdo, de forma dialética. Jerto, em conjunto com
0s autores nos quais se baseia, nos indica que na esteira dos sintomas
esta um trabalho biografico a ser feito por quem escuta os adolescentes
(pais, educadores, cuidadores, entre outros), buscando-se nomes, fatos,
dados e acontecimentos que mantenham relagdes com o sofrimento, a
fim de constituirem-se “narrativas que transformem sintomas em histo-
rias vividas”. Ha, pois, de se colocar palavras onde apenas existe dor, o
que requer a presenca do outro, visto que palavras e sintomas sao atos
humanos, e seus processos de constituicao ou deslocamento nao existem
fora dessas relagoes.

Sandra Djambolakdjian Torossian, Cristina Lima da Rocha Cannas e
Belchior Puziol Amaral, em seu artigo Adolescéncia e prevengdo ao uso de
drogas: garimpando outras palavras, partem de um campo epistemolbgico
que dialoga com os trabalhos anteriores. No entanto, se despedem do
conforto das conversas que se passam em consultorios ou em amistosas
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do Sul, langcam mao da pesquisa quantitativa para analisarem a implan-
tacao desse programa na regido central do Rio Grande do Sul. De forma
clara e objetiva, elas reafirmam o necessario afinamento entre as areas
da salide e educagdo na constituicdo precoce de habitos saudaveis para
avida. Ao orientarem suas analises para os trés grandes componentes do
Programa Salde na Escola (PSE) — avaliagdo das condigdes de salide das
criangas, adolescentes e jovens que estao na escola publica; promogao da
saude e atividades de prevencao e educagido permanente e capacitacao
dos profissionais da educacao e da salde e de jovens —, as autoras ana-
lisam como grande parte dos municipios que compdem a regional da 132
Coordenadoria de Satde do estado se posicionam e em qual desses trés
grandes componentes desenvolvem mais ou menos acdes.

Por meio dessas analises, o estudo mostra dados nem sempre co-
nhecidos do nosso Brasil, como as estimativas de que “45% da populagao
brasileira ndo tém condicdes de comprar escova e pasta dental e 30%
dos brasileiros nunca compareceram a uma consulta odontologica”.
Segue a esses dados a énfase nas a¢des de saude bucal, por meio do PSE,
de modo a envolver os pais e os estudantes. No entanto, para além do
dito, esta a necessidade de atrelarmos essas discussdes a permanente
luta pela reducado das desigualdades e promogao das condi¢Oes de vida
dos brasileiros, o que se alinha necessariamente a busca pela segurancga
alimentar e prevenc¢ao de doencgas e agravos, como propoe o PSE e tao
bem discutem as autoras.

A delicadeza deste e-book esta justamente na sua capacidade de ex-
plicitar a capacidade de transformacao decorrente dos encontros. Nesse
tom, as autoras do artigo Programa Saude na Escola em Santa Cruz do
Sul e sua poténcia registram o processo de formagdo do PSE no contexto
de Santa Cruz do Sul, quase como se indicassem os componentes utili-
zados em uma receita. No entanto, elas mostram que é justamente na
composi¢do com os ingredientes que algo, completamente outro, mas

visceralmente interdependente de suas partes, pode surgir.
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Tal como massa de pao, que cresce e se expande, as autoras nos
contam sobre os desdobramentos do PSE e das conexdes estabelecidas
na cidade em torno do cuidado com os escolares. E um trabalho que se
faz ao longo do tempo, em uma aposta que ultrapassa a geragao que
primeiro o recebe. E assim, com o cuidado de quem reline o trigo com
as maos, as autoras falam de prevencao as infecgdes sexualmente trans-
missiveis, gravidez na adolescéncia ndo planejada, avaliagao da satde
visual, obesidade infantil, habitos saudaveis, entre tantos outros temas.
Assinalam ainda a entrada do GRUPAD no contexto das escolas publicas
de Santa Cruz do Sul, que ocorre por meio de um projeto de extensio
cuja perspectiva teérico-metodoldgica orienta-se pela pesquisa-inter-
vencao, que se inicia com a demanda de um diagnostico sobre o uso de
entorpecentes por escolares, mas logo amplia-se, dada sua capacidade
de articulagcdo e composi¢cdo com quem integra o territorio.

Como quem sabe dosar a agua e o fubj, este artigo traz a cena dife-
rentes experiéncias, sem estabelecer hierarquias de valor. Ao contrario, a
insisténcia esta justamente em mostrar que é o movimento conjunto de
planejamento e colaboragdo o que ameniza o receio da sobrecarga em
trabalhadores, muitas vezes sobrecarregados, como os trabalhadores
da satde e educagao. Além disso, é pela reuniao interessada de tantos e
diferentes atores que se pode esperar a produgao de efeitos significativos
sobre os indices de massa corporal, mas, sobretudo, sobre as condi¢oes
de vida das familias envolvidas. E é nessa justa medida que a discussao
esta aqui colocada.

O capitulo final, Narrativas de adolescentes sobre drogas e os servigos de
satide mental CAPSia e CAPSad: intersecgdes possiveis no contexto de Santa Cruz
do Sul, é marcado pela abertura que o GRUPAD faz ao colocar na pauta dos
diretores de escolas, dos trabalhadores da Atengao Basica em salide — e dos
proprios adolescentes —as tematicas da adolescéncia, da drogadicdo e da dro-
ga. Por meio desses encontros, os integrantes do GRUPAD buscam visibilizar

asaproximagoes e os distanciamentos entre os setores de salide e educagao.
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No entanto, fazem mais que isso ao discutirem como esses se interseccionam
quando se trata da adolescéncia e das conexdes desta com a questdo das
drogas. A partir dessas incursdes, observa-se que a tematica das drogas,
muitas vezes, é abordada em uma perspectiva da pedagogia do medo, por
meio da qual as drogas sdo apresentadas em uma narrativa proibicionista,
perpassada por riscos e danos (fisicos, psiquicos e legais). Os pesquisadores,
porém, apontam que essa estratégia perde forca quando é confrontada com
as experiéncias em torno do uso de substédncias, uma vez que sdo perpassa-
das também pela sensagio de prazer, completude, alivio e pertencimento
a determinado grupo.

Com efeito, torna-se possivel afirmar que persiste certo descompasso
entre o “papo dos adultos” e as vivéncias dos adolescentes. Como consequ-
éncia, dificultam-se os espagos de interlocucao, pois o desejo de educa-los
em uma cartilha que os afaste das drogas (seja ela proveniente do campo da
saude ou educacio) finda por afastar os proprios adolescentes da conversa,
na medida em que pouco se abre espaco para a escuta desses sujeitos em
seus anseios e suas percepgoes relacionados aos atravessamentos das
drogas em suas vidas. Apesar desses apontamentos, a escola apresenta-se
como um local importante para a promogao da salide e prevencao ao uso
de drogas, ganhando novo félego quando integrado ao campo da salde.

Ao escutar como, de modo geral, ocorrem as agdes que abordam
a tematica aqui discutida, os participantes do GRUPAD buscam a cons-
trucdo de outros lugares de fala, deslocando-se de certa hierarquia
pressuposta no ato de uma palestra para a horizontalidade das falas e
trocas fomentadas por meio dos grupos focais com os adolescentes. Ao
abrir mao de uma forma de transmissao baseada na contabilidade de um
saber, chamada de educagdo bancaria, como reiteram as autoras, elas se
aventuram pela experiéncia de convidar os adolescentes a cena, na qual
eles proprios sdo incentivados a elaborar e enunciar (ou vice-versa) suas
percepgoes sobre o tema.

Nesse movimento, as familias tornam-se assunto dos adolescentes,

sendo discutidas em suas dimensdes de cuidado ou exposi¢ao ao risco. Ao
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falar das familias e do que compete aos adultos, os adolescentes sinalizam
que eles nao podem ser definidos apenas como inconsequentes e passivos,
como muitas vezes sao descritos. Em meio as conversagoes, os participan-
tes constroem sentidos novos e diferentes sobre a adolescéncia e tanto
mais. Mas ndo sé eles, também os pesquisadores, professores, diretores
e profissionais da salde, pois muita gente é convidada a entrar na roda,
sentar e falar sobre o assunto, por meio das iniciativas do GRUPAD, tao
bem registradas neste e-book.

Certamente, esses espacos de fala ressoaram entre as familias dos
adolescentes diretamente envolvidos com as diferentes etapas dos traba-
lhos aqui registrados, porém seus efeitos ressoam ainda mais longe. Assim,
chegardo a outros lugares ainda desconhecidos, como chegaram aqui em
Minas Gerais, abrindo espaco em nossas familias e praticas. Atingirao,
da mesma forma, pessoas como eu, que me lancei na experiéncia de
acompanhar as pesquisadoras, andar ao lado de Sandra e Vagner, sentar
junto aos adolescentes em grupo e dividir as angustias de professores e
trabalhadores da salde, pessoas com as quais desejei compartilhar um
café, s6 para prolongar a conversa iniciada com a leitura de cada texto.

A escuta dos adolescentes e dos envolvidos reitera a necessidade de
olharmos para o pais como um espago que precisa ser para todos, promo-
vendo condigdes de existéncia sem diferencas tdo mortiferas. Este e-book,
portanto, nos lembra que o l6cus embrionario de qualquer revolugdo
esta na capacidade de iniciativa humana, entre humanos. Desse modo,
de um pedido de pesquisa sobre a realidade do “crack” desencadeia-se
um trabalho talhado por tantas maos e afetos, o qual tenho o prazer de
apresentar e advertir: sua leitura é transformadora! Trata-se de uma escrita
marcada pela vida, pelo desejo e pela busca, ainda que utdpica, de um
mundo possivel de mais viver que adoecer, um mundo para adolescer, em
sua capacidade de renovacao e criagdo, bordejado pelo limite e cuidado,

papel dos adultos e de um Estado de direitos.

Karla Gomes Nunes
Professora adjunta dos Departamentos de Medicina e Psicologia da PUC-Minas.






1 Narrativas de adolescentes sobre drogas e os servicos
de satide mental CAPSia e CAPSad: intersecg¢des possiveis
no contexto de Santa Cruz do Sul — historico, percursos e

perspectivas

EDNA LINHARES GARCIA
LETIANE DE SOUZA MACHADO
RAYSSA MADALENA FELDMANN

O Programa Pesquisa para o SUS (PPSUS), do Ministério da Satde
(MS), por meio do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
Tecnoldgico (CNPq) e da Fundagdo de Amparo a Pesquisa do Estado do
Rio Grande do Sul (FAPERGS), 6rgaos de fomento e incentivo a pesquisa,
protagoniza uma das iniciativas que mais asseguram a articulacao entre
universidades e servicos do Sistema Unico de Satde (SUS), possibilitando
estudos e pesquisas acerca de temas e problematicas, em determinados
territérios e com determinadas populagdes, bem como promove a socia-
lizagdo dos conhecimentos produzidos (BRASIL, 2017).

No que diz respeito ao campo das drogas, pode-se dizer que a sua
historia se confunde com a trajetéria da propria humanidade, na medida
em que se entende que o uso de substancias que alteram os estados da
consciéncia ja estava presente nas mais antigas civilizagdes (GARCIA et al.,
2019). Nio sendo considerado um fendmeno da sociedade contemporanea,
o uso e abuso de drogas, sejam elas licitas ou ilicitas, alcangaram ao longo
da histéria distintas finalidades, que vao desde o uso recreativo até mesmo



22

EDNALINHARESGARCIA|LETIANEDESOUZAMACHADO|RAYSSAMADALENAFELDMANN

a religiosidade (MACHADO; BOARINI, 2013; MARANGONI; OLIVEIRA,
2013). Nesse sentido, é indispensavel a compreensio dos sentidos que a
droga assume na sociedade atual, pois somente assim podemos propor
estratégias de promogdo da salide e prevengdo ao uso e abuso de drogas.

Nessa perspectiva, em 2017, acessamos o edital com a pesquisa inti-
tulada “Narrativas de adolescentes sobre drogas e os servicos de saude
mental CAPSia e CAPSad: intersecgdes possiveis no contexto de Santa
Cruz do Sul”. Essa pesquisa, ainda em vigéncia, objetiva a construcao
de narrativas com adolescentes em escolas publicas, na interface com
os servicos de saide mental e da Atencao Basica e em parceria com o
Programa Salde na Escola (PSE), como dispositivo de prevengéo ao uso
de drogas e promoc¢ao da salde na comunidade. Além disso, proporciona
momentos de escuta e reflexdo, mantendo um livre didlogo entre e com
os adolescentes sobre a tematica das drogas, contextualizando o espago
e as relagdes envolvidas. Dessa forma, por meio da circulagdo da palavra
e da construcgao horizontal das relagdes e do conhecimento, vamos com-
preendendo o lugar que a droga ocupa na constitui¢io subjetiva desses
sujeitos, a0 mesmo tempo em que analisamos as narrativas produzidas
em conjunto com os profissionais dos Centros de Atencao Psicossocial
(CAPS), das Estratégias de Satide da Familia (ESFs) e do PSE.

Compreendemos que somente a partir de uma escuta genuinamente
interessada nos adolescentes, suas narrativas e seus contextos, é possivel
elaborar, com eles e para eles, agdes de prevencao ao uso de drogas e
de promocdo da satde. Nesse contexto, langamos mao do conceito de
promocao da satde de modo amplo, que transita entre os campos da
salide e educagdo e que busca articular e promover estratégias de cuidado
focadas na tematica da drogadicdo na adolescéncia.

Escutar o adolescente é o foco do nosso trabalho. Buscamos coloca-lo
na posicao de protagonista, ou seja, daquele que constréi conhecimentos
acerca darealidade em que vive, deixando de assumir o lugar de passividade
para assumir a posicao de agente de mudancas. Escuta-lo, verdadeiramente,

implica renunciarmos a busca de ouvir o que gostariamos que nos disses-
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sem. Somente assim garantimos o encontro! O trabalho da escuta requer
que noés, enquanto pesquisadores, nos coloquemos entre parénteses, com
nossos desejos, ideias, conceitos, de modo a estarmos prontos para o outro,
tal como assinalam Diana e Mario Corso (2018), assumindo a perspectiva
do outro e suspendendo a nossa propria perspectiva. O encontro com
os adolescentes nos permite fazer da escuta uma experiencia que é, nas
palavras de Dunker e Thebas (2019, p. 130), “deixar que as palavras e os
corpos nos cheguem, nos afetem, nos atravessem [...] requer estarmos
vulneraveis e disponiveis para a aventura”. Dessa forma, a experiéncia
da pesquisa se torna uma poténcia para a formulagdo de propostas de
intervencdo que correspondam as reais necessidades dessa populagdo.

Participam da pesquisa as escolas publicas de Santa Cruz do Sul
(SCS) e suas respectivas ESFs, selecionadas pelo PSE, buscando fortale-
cer a articulagdo entre os setores da salde e educagdo. O publico-alvo,
portanto, sdo os adolescentes escolares com idade entre 12 e 18 anos.
Quanto a produgao de dados, inicialmente, sio realizadas entrevistas com
profissionais das ESFs, responsaveis pelo PSE no territério visitado, e com
a equipe diretiva das escolas, a fim de compreender como o fenémeno
da drogadicao se apresenta em cada contexto, na perspectiva desses
sujeitos. Com os adolescentes, sao realizados grupos focais, ferramenta
adequada para a circulacao da palavra, horizontalizagcdo das relacdes e
producao de significagdes. Assim, formam-se grupos de aproximada-
mente 12 alunos, selecionados de acordo com os critérios estabelecidos
pela equipe diretiva de cada escola. Os dados produzidos sdo analisados
com base nos pressupostos de Mary Jane Spink (2010) e Minayo (2007),
que compreendem a producdo de sentidos como um empreendimento
forjado na dindmica das relagdes sociais, de uma determinada cultura,
tempo e espaco.

Os resultados dessa pesquisa serdo mais detalhados em um capitulo
especifico deste e-book. Neste momento, cabe sucintamente ressaltar
que atendemos 16 escolas durante os dois anos de trabalho, escutando

em torno de 220 adolescentes, que produziram diferentes narrativas
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sobre o significado do termo “droga”, colocando o termo e a tematica
em questao e revelando posicionamentos criticos e reflexivos. O tema
da drogadicdo teve sempre como foco a sua complexidade, em franco
descarte de uma compreensio como um fenémeno de causa-efeito ou
unicausal. Os sentidos produzidos nos encontros revelam a nocividade
dos discursos generalizantes e a necessidade de um trabalho intersetorial
de prevencao aliado as singularidades e demandas das territorialidades.
Os encontros com as equipes diretivas das escolas e com os profissionais
das ESFs apontam que ambas sdo agentes de protecao e constituem polos
para indicar demandas para o PSE.

Fundamentalmente, esse trabalho investigativo conta com a parceria
do PSE, com vistas a fortalecer a concepgdo de que nao existe e nao se
promove salide sem educacao e vice-versa. Sem duvida, é no contexto

escolar que adequadamente se aprende sobre as doencas e como evita-

-las, assim como sobre como restabelecer a salide. A escola, sobretudo,

constitui-se como um espaco de alta poténcia para compreender os
determinantes sociais implicados na promocdo de uma vida com mais
qualidade e saude.

E importante assinalar que nossas acdes tém sido sustentadas na
concepgao de que a drogadigcdo é um fator social, complexo e que se sin-
gulariza na histéria de cada sujeito. Como assinalam Diana e Mario Corso
(2018, p.162), “A suscetibilidade as drogas é inversamente proporcional a
insercdo social na escola, aos lagos de amizade verdadeiros, a ter familias
que sejam animicamente proximas”. Compreendemos que desconsiderar
a complexidade que envolve essa tematica implica em toma-la como um
problema individual de salide, ou como um problema de policia, estrei-
tamento que torna indcuas as propostas de intervencao, tanto para a
prevencdo do uso quanto para a promogao da saude.

Nos processos investigativos que realizamos, produzimos conheci-
mentos que abrangem um leque de reflexdes cuja poténcia pode auxiliar
nas relagoes de ensino-aprendizagem, adulto-crianca-adolescente, nas
relagbes de atencdo e cuidado em salde nos espagos escolares, nas dis-
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cussoes e na elaboragdo de politicas publicas direcionadas a tematica da
saude mental e de drogas.

A pesquisa descrita acima decorre de outras investigagdes no campo
da salde mental, especialmente no ambito da tematica da droga e da
drogadicao, que se iniciaram no ano de 2010. Esses estudos pregressos bus-
caram, especialmente, responder a uma demanda dirigida a Universidade
de Santa Cruz do Sul (UNISC), por representantes do “Projeto Santa Cruz
Novos Rumos”, uma iniciativa da sociedade santa-cruzense que tem por
objetivo a construcao de agenda estratégica para o desenvolvimento
econdmico e social do municipio.

A partir de seminarios, nos quais sdo convidados diversos segmentos
da sociedade e a populagdo em geral, sao elencadas as prioridades locais.
Assim, no ano de 2010, a necessidade de conhecer sobre a problematica
envolvendo drogas configurou-se como uma prioridade. Desse modo,
foi solicitado a2 UNISC um posicionamento sobre aquilo que nomeava “a
problematica do crack no municipio”. Identificamos nessa demanda a
necessidade de tragar um panorama do uso e abuso de crack em SCS,
que foi um dos objetivos da pesquisa intitulada “A realidade do crack em
Santa Cruz do Sul”. Por meio desta, iniciamos estudos que tém, desde
entdo, produzido conhecimentos, ampliado linhas de investigagdes e
implementado atividades de extensao na universidade.

A historia de um percurso em pleno caminhar...

O percurso investigativo realizado até o momento pode ser des-
crito em etapas diferentes, mas conectadas entre si. Na primeira etapa
(2010), a pesquisa buscou identificar o perfil dos usuérios e produzir um
mapeamento do uso de drogas no municipio de Santa Cruz do Sul. Foram
realizadas 100 entrevistas com usuarios de drogas e 100 com familiares
de usuarios dessa substancia, totalizando 200 sujeitos. Com as analises
qualitativa e quantitativa produzidas com base nas informacgdes dadas

nas entrevistas, importantes dados relacionados a drogadicdo foram
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evidenciados, principalmente no que se refere ao perfil do usuario. Os
resultados decorrentes dessa etapa da pesquisa encontram-se sistema-
tizados nos trabalhos de Garcia et al. (2013; 2012).

Em sintese, destacamos, por exemplo, a constatacao de que a faixa
etdria entre 0s 19 e 32 anos (61%) concentra o maior nUmero de usuarios,
a0 passo que as primeiras experiéncias com as drogas, especialmente
maconha e crack, se dio entre os 10 e 15 anos de idade e em locais pro-
ximos ou em arredores das escolas (GARCIA et al., 2012). Os resultados
apontaram para a importancia de darmos continuidade as investigagdes
relacionadas a tematica das drogas no municipio e para a proposicdo de
estratégias de cuidado direcionadas ao uso problematico de drogas. Sendo
assim, em 2012, iniciou-se a segunda etapa da pesquisa, em que demos
continuidade as analises dos dados produzidos até entdo.

Nesse segundo momento, as reflexdes centraram-se sobre o lugar
que a familia ocupa nesse contexto de relagdes enlagadas ou permeadas
pelos discursos sobre drogas. Com base nos dados analisados, foi pos-
sivel tecer consideracbes sobre a percepgdo dos familiares de usuarios
de drogas acerca de suas relagdes. Em conjunto com o aprofundamento
das discussGes em torno dos usuarios e de suas familias, a investigagao
visibilizou que os sujeitos fazem suas primeiras experiéncias com drogas
ainda na infancia e pré-adolescéncia, entre os 10 e 15 anos, levando-os,
muitas vezes, a abandonar a escola.

Diante desse cenario, e ainda considerando que nesse periodo da
vida o sujeito esta mais propicio a estabelecer relages de dependéncia
(AULAGNIER, 1979; VIOLANTE, 1993; RIBEIRO, 2009; TOROSSIAN, 2006),
optou-se por uma investigagao que tomasse o adolescente como foco
dessa tematica no contexto de Santa Cruz do Sul, tendo em vista que
o Gltimo Censo, de 2010 (IBGE, 2011) apontou uma populacio de 17.873
jovens com idade entre 10 e 19 anos nesse municipio.

Dessa forma, no ano de 2015, iniciamos a terceira etapa da pesquisa,
tendo como foco principal o cenario da adolescéncia. O projeto foi intitu-
lado de: “A realidade do crack em Santa Cruz do Sul: analise das narrativas
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de adolescentes sobre a tematica das drogas”. Nessa fase, buscamos
compreender como a droga perpassa os processos de constituicao da
adolescéncia. Ao longo desse ano, por meio do desenvolvimento de
grupos focais, foram realizados encontros com adolescentes em escolas
do municipio.

Levando em consideragado as vivéncias no grupo focal e as analises
preliminares dos dados até entdo produzidos, observamos que a droga
perpassa os sonhos, medos, desejos e ideais de vida dos adolescentes,
fazendo parte de suas relagdes cotidianas. Além disso, por meio dos sen-
tidos produzidos pelos adolescentes, acerca da comunidade e do bairro
onde vivem, foi possivel construir uma categoria de analise denominada

“territorializagdo”. Esta emerge da ambivaléncia que eles expressam em
relacdo a comunidade onde vivem, tanto desejando sairem do local para
estabelecerem endereco fora da comunidade, e assim alcancarem uma
vida que n3o esteja associada a droga, ao trafico de drogas, a violéncia e
a criminalidade, quanto tendo receios de perda de raizes, de referéncias
familiares e relagbes de amizades. Esses adolescentes manifestam um
sofrimento diante do desejo de permanéncia ali por toda a vida, mas, ao
mesmo tempo, manifestam uma compreensao de que isso implicaria viver
uma vida destituida de paz.

Constatamos ainda a dificuldade dos adolescentes em falar sobre si
diante do outro. Pode-se associar essa dificuldade aos espagos virtuais
que ocupam a maior parte do tempo desses jovens, aspecto indicado
pelos proprios participantes ao longo dos grupos focais. A experiéncia
contemporanea com o uso dos recursos tecnolégicos também os constitui
e, muitas vezes, restringe a vivéncia da aproximacao, do contato fisico
corporal e da experiéncia da reciprocidade para uma subjetivagdo altruista.

As analises das narrativas dos adolescentes possibilitaram a identifica-
¢ao de umarelagdo com as drogas que remete a uma consciéncia de que
tais experiéncias implicam prazer e risco. Entende-se, dessa forma, que
os caminhos preventivos que fazem menc¢ao unicamente aos maleficios

da droga, ou que estao pautados numa politica do medo, ndo correspon-
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dem ao que os proprios adolescentes vivenciam em suas experiéncias e
relacbes com a droga, seja no uso proprio ou na perspectiva trazida por
amigos e familiares.

Ao longo dos encontros, tornou-se marcante a auséncia de refe-
réncias a servicos publicos que os adolescentes pudessem buscar ou que
se apresentassem como dispositivos de ajuda para as questdes por eles
apontadas. Nao identificamos apontamentos sobre os servicos substitu-
tivos de cuidado e atengdo a salde mental como um recurso presente nos
seus cotidianos e em suas relagdes de vida. Nesse sentido, concluimos pela
importéancia de uma investigagcao que colocasse em analise 0 modo como
seinterseccionam os servicos de sade mental e a populagdo adolescente
no contexto de Santa Cruz do Sul, uma vez que conhecemos o trabalho
que desenvolvem dirigido a essa populagao.

Nessa altura do percurso investigativo, pudemos contar com o PPSUS.
Na esteira das analises dos dados produzidos até entdo, elaboramos o
projeto de pesquisa intitulado de “Narrativas de adolescentes sobre drogas
e os servicos de salide mental CAPSia e CAPSad: intersec¢des possiveis no
contexto de Santa Cruz do Sul”, que submetemos e fomos contemplados
pelo edital: “Chamada FAPERGS/MS/CNPq/SESRS n. 03/2017 — Programa
Pesquisa para o SUS: gestao compartilhada em satide PPSUS — 2017".

Por meio dessa proposta, continuamos nossas investigacoes e, fundamen-
talmente, nosso propdsito de nos aproximarmos dos nossos adolescentes para
com eles construirmos outras e melhores possibilidades. Compreendemos a
necessidade de somar esforcos juntamente com os servicos de salide mental
prestados pelos CAPS (CAPSia — infancia e adolescéncia; CAPSad — alcool e
outras drogas), com as equipes de ESFs, para fortalecer o PSE na sustentacdo

do lema “satide é educagdo, e educagdo é satide”.

E nas margens do caminho, criamos feitos...

Os conhecimentos produzidos ao longo de todo esse percurso investi-

gativo subsidiam a elaboragio de projetos de extensao e aimplementagao
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de atividades dirigidas a comunidade académica e geral de Santa Cruz
do Sul. Assim, realizamos projetos que ganharam destaque e aprimora-
mento no que se refere as praticas de cuidado e construgdo de conheci-
mentos relacionados ao contexto da drogadicao, tais como: “Projeto de
Capacitagido/Reflexdo com Orientadores Educacionais do Municipio de
Santa Cruz do Sul”, “Projeto de Capacitacdo/Reflexdo com Estagiarios
de Psicologia do Servico Integrado de Salde (SIS)” da Universidade e a
realizacdo de nove eventos publicos nomeados de “Féruns de discussdo
sobre drogas e drogadicdo”. Todas essas realizagcdes estao detalhadas no
capitulo especial dedicado aos dados da pesquisa.

Divulgacgio cientifica e encontro com a comunidade...

Desde o ano de 2010, no calendario académico da UNISC, foi incluido
como evento o Férum de discussdo sobre drogas. A cada ano, apresenta-
mos os dados produzidos e as analises de pesquisas para a comunidade.
O objetivo é possibilitar reflexdes e uma construcao coletiva de saberes
relacionados a tematica da droga no contexto do municipio. Sao reunidos
no evento a comunidade em geral e a académica, os estudantes da rede
publica de ensino, assim como professores, pesquisadores e diversos
setores da sociedade, englobando 6rgdos e instituicoes das areas de
educacio, saude, seguranca, assisténcia social, judiciario etc.

Em cada edicao, a metodologia de trabalho é renovada, o que tem
garantido um alcance de publico cada vez maior da comunidade local. No
ano de 2019, 0 evento contou, para a sua organizagao, com um grupo de
18 académicos de diversos cursos da graduagdo da universidade, alunos e
alunas que ja participam, de algum modo, das discussdes que o grupo da
pesquisa vem realizando, podendo assim contribuir de forma harménica
com o proposito do evento. Essa participagcdo coroa nossa conquista de
integrar o ensino e a pesquisa. Na Ultima edicao do férum, reunimos

estudantes de 20 escolas municipais e estaduais, além de um publico
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aproximado de 150 participantes, composto por comunidade, profissionais

da rede de educagdo e da rede de satide do municipio.

Perspectivas e expectativas...

Como perspectiva, no ano de 2020, o forum completara sua 102 edi-
¢do, mantendo as parcerias para organizacao e subsidios. A prontiddo de
Nossos parceiros para ajudas e construgdes coletivas mostra uma sintonia
de pensamento e concep¢des para fazer frente ao cuidado necessario
a0s NOSsos jovens.

Tendo em vista os dados atuais produzidos pela pesquisa e as de-
mandas vindas de alguns setores por meio do Conselho Municipal sobre
Alcool e Outras Drogas (COMAD), pretendemos realizar uma investigagdo
com abordagem quantitativa, um levantamento de informagdes com a
aplicacao de um questionario, visando a um panorama atual sobre o uso
e abuso de drogas licitas e ilicitas por adolescentes escolares residentes
em Santa Cruz do Sul. Da mesma forma, objetivamos dar visibilidade ao
ambiente psicofamiliar dos nossos adolescentes, aproximando-nos das
suas familias, numa analise dos sentidos que guardam acerca do uso e
abuso de drogas licitas e ilicitas e de como sao vivenciados os atravessa-
mentos por essa questao.

Por intermédio dos nossos estudos, esperamos contribuir com a
elaboracdo de politicas publicas, como formas de atencgao e de cuidados
que estejam, cada vez mais, de acordo com as reais necessidades dos
adolescentes. Acreditamos que as estratégias para promover a salde
e prevenir o uso abusivo de drogas na adolescéncia somente se tornam
efetivas se construidas com eles. Mantemo-nos neste lema: nada para

eles sem eles!
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2 Muitas razdes para escutar: dialogos possiveis entre a
clinica e a adolescéncia na contemporaneidade

SIMONE CALDAS BEDIN

O proposito deste capitulo é apresentar de forma suscinta algumas
das possibilidades de dialogo entre a clinica e a adolescéncia na contem-
poraneidade. Na organizacao do tema, nos deparamos, muitas vezes,
com ditos que indicavam ser imensamente desafiadores escutar, atender
e terapeutizar adolescentes. A proposta desta escrita, portanto, traz
um importante indicador para reflexdo, visto que, ao discutirmos se os
dialogos sao possiveis, indicamos o temor da impossibilidade ou pelo
menos da dificuldade de acontecerem. Sim, é desafiadora essa clinica,
mesmo para aqueles que, como nés, consideram muito interessante e
prazerosa essa escuta.

A clinica com adolescentes sempre foi possivel, apesar de algumas
ressalvas feitas a ela. Freud, nos recorda Rassial (2000), atendia suas
histéricas, na maioria jovens, que hoje chamariamos adolescentes. O im-
portante é entendermos para qual jovem se dirige essa clinica, com qual
adolescente iremos dialogar. Apesar de tratarmos a adolescéncia como uma
producdo da cultura, ainda percebemos os adolescentes como enigmas.

A contemporaneidade carece de cerimoénias e rituais que garantam
uma referéncia simbolica de passagem da infancia a vida adulta, servin-
do a escola e a luta contra as geragOes precedentes como marcos dessa
passagem. A caréncia de embate, necessaria para entender esse periodo
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Como percurso e passagem, torna os jovens apegados ao sentimento de
desamparo, que é inerente a essa fase.

Assim, questionamos: como definir quem sao esses adolescentes
contemporaneos? Seriam produtores de saberes que se reproduzem
em jogos, games, séries e esportes que consomem? Ou s3o exatamente
produtos desses itens, resultados dessas midias que apenas parecem
traduzir seus interesses? Nao ha consenso, por isso o melhor é nao haver
preconceito de nenhum tipo.

Agressividade, depressdo e uso de drogas sao temores sempre
frequentes e os principais motivos para pais e escolas indicarem buscas
terapéuticas. Pais surpresos que seus filhos outrora criangas tdo doceis
tenham se transformado em tao incompreensiveis adolescentes. A morte
como encanto e objetivo, muitas vezes marco ou substituto desse repre-
sentante simbolico de passagem a vida adulta e de forma preocupante,
tendo por vezes os comportamentos de risco como objetivo.

As defini¢des sobre a adolescéncia sao varias, nao raro imprecisas
ou demasiadamente flexiveis. A tentativa de ser abrangente produz
conceitos que podem ser excessivamente maleaveis. Importa-nos mais
que uma defini¢do ou tragar um perfil, é preciso destacar alguns pontos
sobre esse adolescente contemporaneo que nos chega a clinica. Chega,
pois raramente vem por iniciativa propria, costuma vir pela mao dos pais
e encaminhado pela escola. Poucas vezes, mas nao menos importantes,
ele solicita a sua familia essa conversa, provavelmente influenciado por
colegas que passaram por algum tipo de atendimento ou pelas midias
que tanto consome.

Diante desse contexto, iniciaremos com uma breve caracterizagao
dessa clinica psicanalitica contemporanea e algumas especificidades do

atendimento a adolescentes.
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Clinica contemporanea, uma rapida contextualizacao

Primeiramente um esclarecimento, ou melhor, uma precisdo que ndo
pode faltar: este texto utiliza o aporte tedrico que sustenta a pratica de
sua autora, ou seja, aqui ela fala como psicanalista, mas suas pontuagdes
servem a todos interessados nessa clinica. Entendemos que toda pratica
apoiada numa ética, independentemente da abordagem, tem suas técnicas
usadas dentro das necessidades de seu atendido.

A clinica contemporanea precisa responder as mudangas ocorridas,
principalmente, no século XX em funcdo das alteracGes nos valores tra-
dicionais e das exigéncias de sucesso e éxito requeridas pelo capitalismo.
Novas formas de sofrimento psiquico caracterizam esse tempo, como
afirma Ferraz (2003), sendo diferentes das descritas por Freud. Destacam-
se a anorexia, a bulimia, as doencas psicossomaticas, as depressoes, os
transtornos de ansiedade e as adicgoes como psicopatologias contempo-
raneas. Nelas os sintomas se apresentam no corpo, muitas vezes como
consequéncia de fracassos diante das exigéncias de um mundo excessi-
vamente idealizado e narcisicamente cultuado.

No surgimento da psicanalise, tihhamos um mundo padronizado, onde
o modelo edipico era a baliza indicada por Freud. Num mundo globalizado,
ndo ha padrdo. O efémero domina. As subjetividades se constituem na
exaltacao do individualismo. Precisamos, portanto, constantemente re-
pensar essa clinica perante as novas configuragdes de sofrimento psiquico,
principalmente quanto ao sofrimento dos adolescentes.

O analista hoje, como nos lembram Mendes e Paravidini (2007), deve
entender o mundo a partir das transformagdes deste tempo e assim
ampliar sua escuta. As formas de intervencao devem ser mais extensas e
profundas e, de certa forma, mais flexiveis e diversas para assim sustentar
essa necessidade de uma variedade maior de praticas que ultrapassem o
modelo do consultério privado. A psicanalise ndo se reduz a uma tradugao
ingénua da fala do paciente, as analises ndo devem ser repetitivas apenas,

e as explicacdes estdo com o paciente, analisando. As institui¢des pUblicas,
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como hospitais, ambulatorios, creches e escolas, e a compreensao das obras
artisticas sdo espagos onde o método interpretativo deve estar presente.

No contemporaneo, ao considerar o inconsciente e a transferéncia
dentro da ética da psicanalise, cabe ao analista respeitar as particulari-
dades de cada paciente. Ou seja, constituir espaco de escuta onde suas
narrativas se desenvolvam no sentido de se tornar protagonista de sua

prépria histdria, ndo mais como corpo passivo, e sim como sujeito desejante.

Clinica e adolescéncia

Nesse contexto nos chegam os adolescentes contemporaneos, e,
como ressalta Nasio (2011), neles tudo é contradic¢do. Seus idolos devem
ser diametralmente diferentes das tradicoes familiares, podendo eles
idolatrarem seus pais e/ou humilha-los em publico. Nobres e solidarios
nas redes, intransigentes e teimosos em casa. Seus ideais e focos de luta
costumam ser oriundos de seu grupo de iguais. Seus humores, impetos
e birras que poderiam ser considerados irregulares em outras fases da
vida, aqui sdo absolutamente tipicos da fase. Nasio (2011, p. 17) destaca
que “Tudo que construimos hoje é erigido com a energia e ainocéncia do
adolescente que sobrevive dentro de nés”. A adolescéncia é o tempo em
que descobrimos precisar do outro para viver, por isso as contribuicdes
e a compreensao dos acordos sociais estdo em alta.

O adolescente nem sempre sabe nominar suas dores. Assim, quando
nos procuram, costumam atuar para mostra-Ias, por vezes, assustando
imensamente seus pais, cuidadores, tutores e professores. Seu sofrimento
inconsciente se manifesta em seus comportamentos. E por meio deles
que devemos entender seu mal-estar. O quadro mais grave a ser atendido
seria a esquizofrenia, que desde sua definicdo aparece como um quadro
juvenil e de pior prognostico. Esse é um quadro a ser descartado, pois
apenas quinze por cento dos jovens com algum transtorno grave poderao

desenvolver um quadro de psicose.
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Muitos autores chamam o periodo da adolescéncia de crise normal,
e Nasio (2011) chama de neurose salutar de crescimento. Ha uma luta
entre corpo e mente, um luto necessario e silencioso para tornar-se adulto.
Mesmo no adolescente mais normal, ndo sao claros os limites entre os
quadros patoldgicos e os conflitos normais e tipicos da fase. Nasio (2011)
identifica trés estados desse tempo adolescente: o triste, o angustiado
e o revoltado.

Na adolescéncia, o proprio eu, o amor-proprio, é preponderante. O
que os adolescentes nao podem perder é seu proprio eu, seu amor-proprio.
E extremamente angustiante ser humilhado e passar vergonha, “mas ha
outra humilhagao mais dolorosa, mais temida ainda pelo adolescente —ela
é espantosa —, que é a de fazer feliz o adulto que Ihe dirige uma deman-
da!” (NASIO, 2011, p. 40). Mesmo chocante, essa é uma equagio simples,
aqueles que tanto foram importantes na minha infancia, e mesmo na
adolescéncia sao fundamentais como suporte e baliza, sio aqueles que
conhecem como ninguém suas fraquezas e deficiéncias.

Assim, “eu os rejeito para que nao me revelem”, diz o comportamento
adolescente. O eu do adolescente, para Nasio (2011), pode ser considerado
fragil, pois ainda é inacabado em sua formacao, e seu corpo exigente lhe
traz angustias. Na realidade, o adolescente se avalia mais fragil do que
realmente é, superprotege seu eu, desenvolve assim um amor-proprio
exagerado. Essa é uma hipdtese de por que muitos relatos revelam ser
dificil conviver com esses jovens.

O adolescente, muitas vezes, na defensiva, torna-se intratavel em
seu convivio. Busca, dessa forma, se proteger tanto das humilhagdes
supostas por um possivel fracasso quanto das expectativas que nio
quer cumprir, e assim se torna irascivel, ou pelo menos inacessivel. Ao
defender seu amor-préprio caracterizado pelo narcisismo, afasta aqueles
que considera uma ameaca, que nesse momento esta caracterizada na
geracao precedente.

Nesse processo de amadurecimento, “a adolescéncia é um luto da
infancia: o jovem deve ao mesmo tempo perder seu universo de crianca,
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conservar suas sensacoes e emocodes infantis e conquistar a idade adulta”
(NASIO, 201, p. 49). Ou seja, no adolescente o luto da infincia perdida
trata-se de uma mudanca na forma de amar a si mesmo.

Quando recebemos um adolescente em crise, temos sempre a res-
ponsabilidade de transformar esse momento em oportunidade para ele.
Muitos desses jovens costumam mostrar sua dor e sofrimento, sua crise,
por meio de comportamentos agressivos, desafiadores e depressivos. O
primeiro encontro terapéutico com um jovem é marcado pelas sutilezas,
por isso todo percurso dessas primeiras palavras deve ser delicado e
cuidadoso, e nosso lugar como geragao precedente ndo pode oscilar em
nenhum momento. Nosso espago é de um adulto, de um psicanalista, de
um professor, e o menor descuido pode romper o lago.

Nasio (2011) estabelece niveis em que se manifestam os afetos e senti-
mentos na adolescéncia. No mais profundo, esta a desunido corpo/supereu,
que é um descompasso entre seu crescimento e suas possibilidades reais
de acdo. O nivel intermediario é marcado pela grande suscetibilidade, que
pode ser representada pela vergonha e pelo temor de humilhagio. E na
superficie, no mais manifesto, estdo os comportamentos mais impulsivos
e depressivos. E aqui temos a esséncia da escuta aos jovens adolescentes.
Devemos estar atentos nao apenas ao manifesto, mas, sim, ao conjunto
de sentimentos de desconfianca que o habita e o mal-estar provocado por
seu desequilibrio interno. E um trabalho realizado numa busca constante
de reciprocidade com o jovem paciente e com o nosso papel de terapeuta.

Sem sair do lugar de transferéncia, sem buscar falsas intimidades,
devemos buscar uma verdadeira sintonia, principalmente traduzida por
interesse. E preciso estarmos dispostos nesse lugar de escuta, que ira
possibilitar ao adolescente constituir para si 0 mesmo mecanismo de
reflexdo e escuta de seu inconsciente. Simplificando: ao mantermos
uma postura eticamente clara, porém que localize o adolescente em um
lugar proprio, possibilitamos por meio desse reconhecimento que ele se
perceba nesse lugar proprio, sem a mediagdo dos lugares escolhidos pela
familia, escola ou outros de seu convivio. O medo de ser humilhado ou
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agradar aqueles que agora se opde, como pais ou professores, gera com
frequéncia um supereu exageradamente severo e, muitas vezes, doentio.

E comum a busca por psicoterapia acontecer em momentos de crise,
e ndo devemos esperar longos tratamentos, por mais de um ano, por
exemplo. Isso até pode acontecer, mas sdo situacdes em que o atendi-
mento se desdobrou em outras demandas.

Para atender um adolescente, isso precisa estar evidente para o pro-
fissional, ele precisa querer falar, responder as perguntas feitas. Caso ele
ndo queira, é mais produtivo conversar com pais ou professores, isto €,
de onde se origina a demanda, e estabelecer novas possibilidades sobre
a situagao por meio daquilo que chamamos como orientagdo a pais ou
professores.

Ao contrario do que muitos dizem, ndo é dificil conversar com ado-
lescentes, provavelmente nossa longa experiéncia nos fizeram de forma
quase organica estabelecer essa escuta, em que o real interesse em ouvir
cria no adolescente um real interesse em falar. Qualquer um disposto a
ouvir um adolescente tera um jovem disposto a falar. Porém, nao raro,
aqueles que atendem aos adolescentes estao mais dispostos a falar so-
bre seu entendimento ou visao da juventude que esquecem de escutar.
Desse modo, o jovem é colocado num lugar de limbo, porque as vezes os
profissionais falam como se o infantilizasse e outras exigem uma adultez
que ndo lhe é permitido. Assim, é necessario ter muita paciéncia e esperar
o adolescente decidir o que quer argumentar, assim como auxilia-lo a

traduzir o que sente.

Vocé é um psicanalista que tem como missdo traduzir-lhe
com palavras simples e compreensiveis o que ele vive con-
fusamente, que ele nao sabe que vive e que o faz sofrer. Se
conseguir comunicar-se com ele com clareza acerca do que
ele vive confusamente, vocé tera uma chance de reconforta-lo
(NASIO, 2011, p. 78).
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A operagdo analitica é a seguinte: nosso instrumento terapéutico é o
inconsciente, e sobre o supereu do adolescente é que agimos. Lembrando
apenas, o supereu somos nds, principalmente a parte de nés que critica
severamente a nds mesmos, que fala mal de nos. Dessa forma, em busca
de serenidade, caminharemos com nosso jovem torturado por fantasias
de humilhagdo em direcao a uma visao de si mais humilde, menos intran-
sigente e birrenta.

E importante conhecer seu mundo, a partir de sua descricdo, saber
quem sdo seus amigos, seus cimplices, quais aliancas assume, como é seu
dia a dia, de forma simples, quase ingénua. As vezes, o tema das sessdes
é sobre videogame, descricdes de um manga, seriado japonés assistido
em determinado streaming, série de livros etc. Ao contrario do que se
imagina de uma psicanalise, com criancas e adolescentes deve-se fazer
perguntas, muitas perguntas. Nao é um interrogatério, mas, sim, um real
interesse sobre sua intimidade. Jamais vamos conseguir como analistas
acompanhar as mudangas de girias, principalmente as girias especificas
de determinados grupos, mas eles adoram contar. A cada spoiler' de suas
séries favoritas, verdadeiros spoilers de seus inconscientes sdo enunciados.

Essa possibilidade de dialogo afetivo e efetivo pode ser caracterizada
como transferéncia com o adolescente. E como ja estabeleceu a psicanalise,

é na transferéncia que a terapéutica, a mudanga, ird acontecer.

Entre palavras e cortes, falar um pouco mais de
adolescentes...

Cremos importante discorrermos um pouco sobre os relatos cons-
tantes e atuais de automutilagdes ou gestos desproporcionais de agres-
sividade como condutas tipicas dos adolescentes de hoje. Além desses
comportamentos, sio comuns as narrativas de outras tragédias também

marcadas no corpo, como os transtornos alimentares ou abusos de drogas

" Informagdes reveladas a alguém sobre uma série, filme ou livro ainda ndo visto pelo outro.
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licitas ou ilicitas. Devemos discutir em que contexto esses sintomas ou
transtornos se tornaram tao comuns.

Mendes e Paravidini (2007) reafirmam que, no surgimento da psi-
canalise, o pai era sindnimo da autoridade, ou seja, naquele momento
historico, inicio do século XX, se justificava colocar o pai como agente
da castracao. Hoje, ao estabelecermos a necessidade de respeito as di-
ferencas e a autonomia do individuo, os lagos sociais se modificam, e o
individuo ganha no ambito social e familiar um valor maior.

Para Birman (2007), aquilo que antes era entendido por juventude se
alterou profundamente. Inmeras transformacdes na infancia e na con-
sequente vida adulta alteraram de maneira significativa a temporalidade
dajuventude. Além disso, o conceito de juventude na atualidade também
se altera em funcgdo das configuragées atuais de familia, sobretudo no
que se refere aos papéis, em que as relagdes sdo mais fluidas, sem rigidez.
Aquilo que primeiramente se modificou na infancia passa a se alterar na
adolescéncia. A subjetividade contemporanea se caracteriza na juventude
por novas modalidades de subjetivacdo e de transtornos psiquicos.

O alongamento do periodo de adolescéncia pode ser assim entendido
em funcao das profundas alteragcdes nos meios sociais, institucionais de
trabalho e da salde no contemporaneo. Segundo Calligaris (2000), o co-
letivo imp6&e uma espécie de moratéria ao sujeito durante a adolescéncia.
O sujeito capaz de muitas coisas tem seus direitos suspensos, pois, con-
forme lhe dizem, ainda nao é chegada sua hora, num total descompasso
de seus desejos e vontades.

Nesse contexto, o desamparo adolescente pode se manifestar em
atos e no corpo. A psicanalise nos diz que, para superar esse desamparo
no qual nascemos, é necessario um importante trabalho psiquico de
constitui¢ao do sujeito. Nesse rumo a vida adulta, o adolescente em seu
processo de subjetivacao deve encontrar as respostas que sustentem seu
projeto de vida, suas escolhas, seus valores e seu trabalho.

No entanto, quando os lugares de escuta se tornam exiguos, os atos

e 0s corpos se tornam palcos daquilo que na fala nao encontra lugar. O
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ressentimento, muitas vezes, é o sentimento que mostra como esse afeto
ndo encontrou a sustentacdo narcisica necessaria, ou seja, € atribuido ao
outro a responsabilidade por seus atos, e assim fica marcada sua historia
(KEHL, 2014). O somatico no sujeito substitui o lugar outrora ocupado
pelas emocdoes nomeadas. O corpo e suas dores sao ramificagoes desses
atos e seus registros, isto é, na impossibilidade simbdlica necessaria ao
sofrimento, o corpo é marcado pela dor psiquica ndo nominada.

A violéncia aparece como uma das manifestacdes desse desamparo, do
empobrecimento do discurso. O sofrimento que nao consegue ser consti-
tuido tem sua dor marcada em ato ou no corpo. Sujeito e dor permanecem
atrelados, sem qualquer alteridade cuja dimensao possa intermediar, e sua
forca permanece no corpo ou nos atos. Nao raro, essas dores ou marcas
sdo a unica possivel tradugdo concomitante de uma singularidade e de
um coletivo, de uma representatividade social.

A capacidade de os pais, da geragdo precedente, os cuidadores e
tutores serem suporte identitario é fundamental para construir o espacgo
onde as elaboragdes e ressignificagdes da juventude nao precisem ser
marcadas nos corpos ou nos atos. A capacidade dos pais de sustentar as
mudancas na identidade dos adolescentes por meio da transformagao de
seus papéis possibilita uma mais tranquila aquisicao de um projeto de vida
saudavel no ingresso na vida adulta. Ndo podemos pensar numa clinica
desconectada da dimensdo sociopolitica do sofrimento.

Diante desse quadro, sobre o que conversamos com esses adoles-
centes? Como nos diz Corso (2001), diferentemente dos adultos e de
suas questoes sobre a vida, nossos adolescentes trazem questdes sobre
seu dia a dia, ou seja, sobre as musicas que escutam, as séries e filmes
que veem. Os adolescentes nao esperam que tenhamos conhecimentos
desses assuntos, inclusive dispensam esse conhecimento, pois querem
interlocutores interessados, que os permitam falar. E ao falarem, eles
podem hierarquizar essa fala conforme sua proépria vontade, jogar por
meio das palavras com as possibilidades simbolicas de sua historia. Dessa
forma, conseguem descobrir sua importancia no mundo e aimportancia
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dos outros nesse mundo que é seu. Ao falarem para o analista, lapidam seu
discurso, organizando sua fala e as nuances desta, conforme seu analista
lhes permite falar. Fala esta que em psicanalise é sempre sustentada na
transferéncia.

Esse discurso imaturo e, muitas vezes, severamente intransigente,
como Rassial (1999) denomina, traz consigo as possibilidades e ruminagdes
sobre os pardmetros ou as diretrizes morais daquilo que esta por vir em
sua vida. Desse modo, os rumos sao medidos, os planos sdo organizados,
mesmo que por vezes nio executados, mas se constituem num roteiro
possivel de ser vivido. Roteiro criativo e fundamental para a sociedade,
visto que a partir desse roteiro, quase utdpico, muitas inovagdes podem
surgir na nossa sociedade, num inegavel ganho social.

Aos poucos, o jovem constroi um discurso proprio, diferente daquele
dos pais e dos pares. O analista espera, cuida e prepara o espaco desse posi-
cionamento. Ndo é facil para o jovem descobrir que existe a possibilidade de
concordar ou ndo com o outro, independentemente de que lugar esse outro
ocupa. E nesse espaco de dar lugar aos pais, os adolescentes lentamente
encontram seu lugar. Um lugar constituido para além do sintoma, onde

esse sujeito adolescente possa surgir, inclusive a partir de seus sintomas.

Algumas consideracdes finais

Este texto se estabelece com base em ideias que apenas circulam
elaboragdes mais complexas. A intencdo é apenas reafirmar uma possi-
bilidade de escuta.Jovem como sindnimo de novo nao deve ser sindbnimo
de medo. Esse medo é o que devemos combater, e assim os dialogos
serdo sempre possiveis.

Todo analista se pergunta sobre a efetividade de seu trabalho, e na
clinica com adolescentes isso é mais intenso em funcao do tempo pas-
sado em conversas tao agradaveis. O que tecemos é um dialogo entre
as vivéncias do adolescente e seus sentimentos de inadequagido. Com

isso, favorecemos a constituicao de uma autoria, de uma narrativa, a
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constitui¢cao de um discurso proprio, diferentemente do lugar de escuta
ocupado entre seus amigos, pais ou cuidadores.

Para finalizar, gostariamos de transmitir o melhor direcionamento
clinico que recebemos: nio devemos nos esquecer da nossa adolescéncia,
pois precisamos dessas lembrancgas quando atendemos os adolescentes.
Nio das lembrancgas deturpadas de nossas biografias, corrompidas pela
natural tendéncia a heroicizar nossa historia, mas, sim, das lembrancgas
dos sentimentos, como arrogancia, furor, angustia, certezas e medos.

O olhar do técnico deve ser atento, ético, aberto e curioso na clinica
com adolescentes. Cremos serem esses os pilares da delicada escuta
necessaria para fazer falar os jovens que nos procuram. Fazer falar num
discurso autoral, em que o desejo se constitui como marca propria e
ndo somos seduzidos a conduzi-los por caminhos ja trilhados ou que
consideramos adequados. A clinica possivel é aquela em que o desejo do
adolescente encontra seu espaco e forga para construir os caminhos por

onde deve seguir sozinho.
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3 Sauide mental e adolescéncia: relagdes e sintomas

JERTO CARDOSO DA SILVA

Os vinculos que estabelecemos com as pessoas sdo de fundamental
importancia no entendimento de nossa constituicao e nossos sofrimentos.
Podemos dizer que os lagos que construimos com o outro sedimentam
nossas crengas e a maneira como nos comportamos, enfim, como per-
cebemos o mundo e a nds mesmos. A adolescéncia é um periodo da vida
no qual nos deparamos com demandas, exigéncias e novos sentidos
sociais que mudam a forma como agiamos anteriormente. Deixamos o
mundo da infancia, mas ainda nio somos adultos. A dimensdo dessas
transformacdes carrega ou sobrecarrega o adolescente de novos sentidos
e perspectivas diante da vida. A imposicao de novas responsabilidades, as
concessoes pertinentes a elas ou até mesmo a suas suspensdes habitam
o cotidiano do adolescente.

A maneira como os adultos, em especial os pais, 0s responsaveis e
os professores, percebem a adolescéncia pode afetar o modo de ser e
estar no mundo desses sujeitos, que ainda sdo muito sensiveis e afeta-
dos pelo seu entorno e seus contextos. As demandas conscientes e nao
conscientes, os desejos e as pressdes dos grupos proximos recaem sobre
o adolescente cotidianamente.

Diante disso, nos perguntamos que vinculagdes simbolicas e que
sentidos esses adolescentes constroem na atualidade sobre esses lagos,
seus limites e suas dependéncias, e quais possibilidades de se tornarem
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protagonistas de sua vida no enfrentamento do seu sofrimento para que
ndo se transformem em sintomas que inviabilizem suas trajetorias. O que
na atualidade faria esse sujeito ligar-se e integrar-se num todo, numa rede
de relagOes extraordinariamente rica e finamente articulada, ligando
questdes individuais suas aos valores sociais (AULAGNIER, 1979), numa
sociedade na qual os espagos de fala, liberdade, narrativas e histérias
estdo cada vez menos disponiveis, seja pelo pouco tempo dos pais, seja
por momento historico nos quais as relagdes sao mais fluidas, seja pela
nossa relagdo enfraquecida com o saber, ou ainda por uma humanidade
que se transforma rapidamente sem certezas ou portos seguros. Partimos
assim do pressuposto de que vivemos um periodo de diferenciagcdo pre-
caria do adolescente nas suas relagdes sociais. As familias, a escola e os
grupos sdo fatores essenciais na “transmissdo” de sentidos, e quando
essa transmissao nao constrdi narrativas, é perpassada por atos, agoes e
compulsdes em busca de significados.

Das relagdes que o sujeito estabelece na nossa sociedade, é a relagdo
com os pais, ou com quem exerca essa funcao nos diferentes espagos sociais,
que fornece e estrutura a base para as outras relagdes. Essas relagoes se
mantém durante a vida, tornando-se um elemento crucial em todos os
aspectos do existir, inclusive nas patologias, nos comportamentos e no
encontro consigo.

Sabemos que a adolescéncia é um momento de transi¢do social e de
transformagdes gerais nos jovens e, consequentemente, nas suas rela-

¢Oes com os pais e outros significativos. No decorrer desse periodo de

“agitacao”, lembrangas sdao evocadas, problemas anteriores e atuais sao

revividos, pois, além das relagdes entre o adolescente e seus pais, existe
uma rede de relagdes que preexistem a eles e que pode ou nao facilitar a
inscricao de novos elementos nas suas historias. Essa inscricao pode se
aportar nas palavras, nos atos e no corpo desse adolescente, tentando
encontrar limites, mudancas ou se fixando dependentemente em qual-

quer substancia fisica ou simbélica que possa dar-lhe a possibilidade de
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expressao, mesmo que seja num vazio deixado pelas coisas sem ainda
um sentido.

Essas relagdes podem ajudar ou prejudicar o adolescente a estruturar
asua vida, a dar novos sentidos ao seu sofrimento. Caso ndo haja espagos
possiveis nessa rede de significacoes, ele se debate perante inUmeros
conflitos, que, quando nao resolvidos, podem leva-lo ao adoecimento. Os
adolescentes podem entdo apresentar os mais variados sintomas (auto-
lesivos, agressivos, drogadicao, psicossomaticos, tentativas de suicidio
etc.), mas nos perguntamos até que ponto isso esta conectado a sua
historia de vida e a das pessoas com quem mantém relagdes, assim como
que caminhos possiveis de significacdo encontram na sociedade atual?

No nosso ponto de vista, os fendmenos da adolescéncia e suas formas
de expressido estio intimamente ligados a linguagem. A partir do discurso,
das representagOes dos adolescentes e dos seus familiares, podemos ter
acesso aos aspectos simbdlicos, aos sentidos construidos mutuamente
na histéria desse adolescente. Os sintomas, tais como a drogadicio, a
mutilagdo e a hiperatividade, sao formas peculiares de expressao e urgem
por conex3o aos sentidos construidos historicamente e nio falados no
seu cotidiano.

Na relagdo entre as pessoas, especialmente na relagdo do adoles-
cente com seus cuidadores, captamos e transmitimos uma infinidade
de sentimentos, informagdes, crengas, conhecimentos, formas de lidar
com o corpo, com as doencas e o sofrer, mas que muitas vezes ndo nos
damos conta e nio temos ainda palavras, sobretudo nesse periodo da

vida, para tudo isso.

Saude mental e as relagoes na adolescéncia

Existem muitas leituras e perspectivas sobre a adolescéncia, ou seja,
ha muitas formas de adolescer. Podemos entendé-la como um crescimento
continuo, em que se da énfase a aspectos bioldgicos, ou como o impacto

da sociedade sobre o pUbere, devido as exigéncias sociais diferenciadas.
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Sabemos que o entendimento que temos sobre adolescéncia é resultado
de um fendmeno das sociedades ocidentais a partir da modernidade. E o
que nos diz o psicanalista Ruffino (1993) quando coloca que a adolescéncia,
longe de ser puramente bioldgica ou social, é antes o produto (diria que
construida por meio de) do impacto pubertario e da intensificacdo de
exigéncias sociais sobre o jovem em vias de deixar a infancia, sob certas
condi¢des de cultura, que caracterizam a civilizacdo ocidental desde a
modernidade. Antes disso, era a eficacia dos rituais que tinha essa fungao
simbolica de passagem que constitui o adulto.

A adolescéncia é hoje constitutiva da subjetividade moderna, um
fendbmeno socio-histérico e psiquico (RUFFINO, 1995). Ela se constitui
continuamente nas interagdes do jovem com o mundo que o cerca. O
mundo atual é marcado por novas tecnologias e virtualidades e, com
isso, novas possibilidades e entraves na vivéncia e experienciagio desse
momento de vida.

Os psicologos Youniss e Smollar (1985) salientam que a adolescéncia
pode ser entendida como ocorrendo no encontro, nas relagdes que im-
pulsionam mudangas nas relagdes consigo e com o outro. Nas primeiras
relacdes, o adolescente se marca, se conta, se percebe formatado aos
pais e constroi a sua realidade com base neles, num tom de conformidade
ou discordancia, mas sempre num desejo de ser amado, incluido, aceito
ou destrocado se isso ndo acontece. Ja nas relagées com os pares, essa
construgao acontece de forma mais intercambiavel e cooperativa.

O desejo de ser amado, percebido e pertencente a um contexto qual-
quer passa a ser premissa na adolescéncia. Os pais ainda retém um resqui-
cio de autoridade, mas as brechas e lacunas vao sendo percorridas pelos
adolescentes, por reconhecimento de suas necessidades e capacidades
ou por alienagao desses cuidadores, que ndo validam os seus movimentos
ou nao os percebem numa nova posicao subjetiva, num outro momento
de vida. Deparamo-nos com rupturas dos lagos familiares ou com sua
transformacao continua do vinculo. A autonomia e individuagdo estao
em pauta nessa etapa vivida, portanto, a busca do adolescente por um
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maior protagonismo na sua trajetéria vai de encontro com a manutengao
de vinculos de dependéncia dos pais e cuidadores, gerando, muitas vezes,
relagoes fragilizadas e distantes.

Na adolescéncia, o sujeito busca uma maior autonomia, um senso de
identidade e, consequentemente, tenta reestruturar melhor a sua subje-
tividade, resultado da interacio humana. E um devir complexo, dindmico
e multifacetado, de mensagens verbais, posturais, gestuais, tonais e situa-
cionais que conferem significado ao comportamento. E é nessa interacao
que se constroia percepcao dos limites do eu e do outro, sendo que esses
limites nao sao cortes, separagdes espaciais de oposicao de um sujeito ao
outro. Os limites se constroem a partir da inter-relagao do sujeito com
os objetos, isto é, ndo pela separacao radical, mas, sim, na relagdo. Essa
conceituacao é importante, pois as dificuldades de discernir os limites do
eu-outro podem levar a pessoa a patologia (SIGELMANN, 1986).

Nisso, o adolescente vai tentar se construir com os meios possiveis.
Ao se deparar com uma relacgao distante e vazia, vai provocar em ato uma
relacdo com esses cuidadores ou substitui-los por outros objetos (pessoas,
substéncias, virtualidades) que possam provocar uma subjetivagio possi-
vel. Nao é uma subjetivacdo espontanea, pois ela acontece no encontro
e desencontro com o outro, numa coconstrugcdo cooperativa e social,
num processo continuo de (des)conexido, dependéncia e independéncia.

E importante ressaltar as concepc¢des dos psicanalistas e terapeu-
tas de familia Stierlin, Riicker-Embden, Wetzel e Wirsching (1986), que
introduzem uma perspectiva dialética de mutua diferenciagdo e inter-
dependéncia ocorrendo na relagio de pais e adolescentes em niveis
emocionais, cognitivos e morais. Para eles, o processo de individuagao
requer novos esfor¢os de comunicacao e reconciliagdo. Num determinado
momento, as fronteiras habitualmente sélidas e protetoras tém que se
abrir, e o isolamento deve conciliar-se com a comunidade, a individuagao
com a solidariedade, a autonomia com a interdependéncia, pois quanto
mais elevado o nivel de individuagao, mais alto o das inter-relagdes. O

desamparo do outro, portanto, ndo torna o momento da adolescéncia
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mais potente, pelo contrario, o vazio das relagdes tende a ser preenchido
com qualquer coisa que remeta o adolescente a uma relagdo prazerosa
que obture a falta de vinculo constitutivo de sua subjetividade.

O psicanalista argentino Barredo (1991) afirma que essas inter-rela-
¢Oes constituem o complexo de Edipo, concebido como uma rede, uma
ordem regrada de relagdes que preexistem ao sujeito, na qual ele deve
incluir-se. Dessa forma, adolescer passa a ser a histéria da constituicio
desse sujeito nesse universo de enfrentamentos que produzem diferenga,
como algo alheio a ele e ele proprio, pois o sujeito se constitui na relagao
com o outro. Relagbes toxicas podem produzir adolescentes toxicos.

Sintomas na adolescéncia: redefini¢des

Os conflitos emocionais que o sujeito nao consegue resolver, frequen-
temente, tém influéncia perturbadora sobre sua saide mental, sendo que
os primeiros sintomas podem aparecer na primeira infancia, no periodo
de laténcia ou durante a adolescéncia (ALEXANDER, 1987). Usualmente,
sintomas na adolescéncia sdo concebidos como representantes de confli-
tos conscientes e inconscientes. Nesse caso, os sintomas refletem perdas,
conflitos ndo resolvidos, lutos, sentimentos de inadequagao e outros, dos
quais o adolescente busca dar conta. Desse modo, a elaboragao se faz
necessaria e constitui o complexo psicodindmico do adolescente (SMITH,
1986). O adolescer é impulsionado por mudangas provocadas por perdas,
entre elas, salientamos o luto pelo corpo infantil e o lugar simbdlico que
a infancia ocupava socialmente, portanto, o luto pelos ideais paterno e
materno da infancia, o luto pela bissexualidade infantil e a exigéncia de um
posicionamento quanto a sua sexualidade (ABERASTURY; KNOBEL, 1986).

Podemos considerar os sintomas como uma forma de expressao do
sofrimento, consciente ou inconsciente, do sujeito. Na adolescéncia, uma
conjuncgdo de fatores historico-sociais da vida se faz presente (SMITH,
1990). Esses fatores se intensificam, como dizem os psicélogos educa-

cionais americanos Phelps e Bajorek (1991), na adolescéncia perante a
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vulnerabilidade psicolodgica, tais como: conflitos familiares, comunicagao
fragilizada, problemas na expressdo de afeto, um supercontrole de valores
e normas ou um vazio de limites e pouco apoio emocional.

E interessante, neste momento, dar luz as contribuicdes feitas pela
psicanalise sobre o conceito de sintoma, que, nesse caso, é radicalmente
diferente do conceito biomédico, isto é, que o trata como um signo de
uma disfungdo organica. O psicanalista Neuter (1994) apresenta o sintoma
como palavra dirigida a um outro. Ele cita Lacan (1985), para ser mais
claro, quando este diz que o sintoma é uma busca do reconhecimento
do desejo do sujeito, mas sob uma forma ilegivel.

Ainda citando Lacan (1979), Neuter (1994) nos diz que o sintoma é
pleno de sentido, mas carente de significacoes. Além disso, o sintoma
pode ser considerado um elemento de estruturacao do sujeito ou tomado
como algo que afeta a sua forma de lidar com o vivido. Por essa razao, o
psicanalista faz uma distincao entre o sintoma como o conhecemos da
palavra sinthoma, para designar quando ele é constitutivo da estrutura
do sujeito, ndo sendo apenas uma formagao deste, isto €, ele é necessario,
como se fosse uma protese numa “falha” no estrato psiquico do sujeito.
Nesse caso, serve a funcdo de vida, podendo a sua retirada “selvagem”
levar a catastrofes subjetivas. O que se espera ndo € a sua retirada, e
sim que ele seja menos penoso para o sujeito. Ao reagirmos sobre os
acontecimentos vividos, produzimos formas de lidar com as adversidades.
Muitas dessas formas de agir sdo incorporadas subjetivamente, poden-
do ser toxicas a n6s mesmos e/ou aos outros, e algumas sdo danosas e
devastam nossa possibilidade de viver. Nestas, temos que intervir, fazer
algo, amenizar ou transformar.

Com base nas consideragdes feitas por Estevio (1990), a forma como
lidamos com o sofrimento, as doengas e as dependéncias dos adoles-
centes deveria ser constantemente conectada a sua historicidade, num
movimento de multidirecionalidade, pois esse é um fator fundamental
para o entendimento do seu comportamento. Nessa perspectiva, é

impraticavel entendermos os sintomas na adolescéncia sem considerar
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o contexto no qual estes se desenvolvem, ou sem ter o entendimento
de que os transtornos sao multifatoriais e, sobretudo, de que estamos
lidando com pessoas, e nao exclusivamente com uma doenga ou com
problemas como a drogadigao.

As doengas nao sdo, simplesmente, o desdobramento “natural” de um
processo exclusivamente biologico. Os pesquisadores Ware e Kleinman
(1992) afirmam que a doenga tem uma dimens&o social, pois é por inter-
médio do processo de interagdo social que a nossa percepcao, emogao
e renegociacao interna em relagio a doenca se organiza. Sequndo Ware
e Kleinman (1992), isso nos remete a nogdo de que a severidade de uma
sintomatologia é influenciada tanto pelos aspectos sociais (eventos
negativos de vida: divorcio, morte de um familiar ou amigo; dificuldades
cronicas de vida; doenca séria de um familiar; problemas conjugais; his-
toria de problemas psiquiatricos na familia; depressao; abuso de drogas;
violéncia fisica entre membros da familia; tensio familiar; pobreza ou
excesso) como pelas experiéncias subjetivas do individuo.

Nessa perspectiva, a doenga passa a ser considerada disturbio ou
transtorno, podendo ser freada ou intensificada, com a possibilidade de
haver uma melhora ou um prejuizo ainda maiores. O que acontece no
contexto social do adolescente, os inimeros eventos e as dificuldades na
sua vida singular sdo fruto de um processo dialético entre o que se passa
intrapsiquicamente e o que faz parte de sua realidade.

O social penetra na definicao de satde, da doenca e dos distUrbios. No
diagnostico da situacdo-problema, é necessario considerar devidamente o
contexto social, o grupo a que pertence, bem como a posi¢cao que ocupa
neste, os conflitos interpessoais e as suas tensoes, que participam na ori-
gem e na forma dos sintomas. Na analise dos sintomas, faz-se necessario,
ao lado de sua forma clinica e de sua patologia, correlaciona-los com as
experiéncias de vida — o passado, a historia do paciente, seu destino
na familia, sua trajetéria na cultura, em outras palavras, sua biografia
(MACEDO, 1985).
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Poderiamos pensar que, nas suas relagdes, o adolescente se serve do
corpo, das condutas ditas somaticas, como modo de expressio de suas
dificuldades, conscientes e inconscientes, e como uma maneira de reagir
diante de certos problemas (MARCELLI; BRACONNIER, 1989). Quanto
a adolescéncia, ha uma pressuposicdo de que os sintomas podem ser
precipitados como resultado das condi¢des de vida (ANTHONY, 1978).

Segundo Lacan (1981), a espécie humana caracteriza-se por um de-
senvolvimento singular das relagdes sociais, pois a cultura introduz uma
nova dimens3o em nossa realidade social e na vida psiquica do sujeito.
Nela, as instancias culturais dominam os naturais, o que pode ser cons-
tatado nos modos de organizagao da autoridade familiar, nas leis de sua
transmissdo, nos conceitos da descendéncia e do parentesco. As leis da
heranca e da sucessdo se combinam e interligam a psicologia a outras areas
do conhecimento, como a etnografia, a historia, o direito e a estatistica
social. Entre todos os grupos humanos, a familia desempenha um papel
primordial na transmissao da cultura, prevalecendo na primeira educagao,
na repressao dos impulsos e na aquisicao da lingua, “justamente chamada
materna” (LACAN, 1981). A familia transmite estruturas de comportamen-
to e de representacdo cuja dinamica ultrapassa os limites da consciéncia.
Estabelece, assim, entre as geragdes, uma continuidade psiquica.

Lacan (1985) afirma que antes de existirmos para nds mesmos, o
fazemos pelo e para o outro. Esse significante encontra-se mais ou me-
nos ligado no discurso. Salienta, mais tarde (LACAN, 1987), que o sujeito
constro6i o seu mito individual a partir de elementos fornecidos pela sua
historia, e ndo apenas, simplesmente, o aceita do exterior. O centro de
gravidade do sujeito é essa sintese presente do passado que chamamos
de histéria (LACAN, 1979).

E bastante pertinente a citacdo que Lacan (1987, p. 12) faz de Marx
(1982), segundo o qual “o individuo isolado nio é o ponto de partida,
mas o resultado; ndo é proprio da natureza humana, mas uma criagdo
historica”. Em suma, “um animal que nido se pode individualizar a nao

ser na sociedade”. Afirma Lacan (1987) que somos constituidos por essa
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relacdo intersubjetiva que ndo se pode esgotar, visto que ela é o que nos
faz seres humanos. O eu se constitui em relagdo ao outro (LACAN, 1979),
isto é, a relagdo narcisica se acha estritamente estruturada na relagdo
com o outro, na identificagcdo possivel com o outro, na reciprocidade do
eu e do outro (LACAN, 1985).

Os sintomas sdo grandemente influenciados pelo modo como a
linguagem e as historias sobre esses disturbios evoluem, através dos
tempos, dentro da familia e da cultura social (SEABURN; LORENZ;
KAPLAN, 1992). A linguagem é concebida como um meio expressivo das
realidades constituidas no terreno dos intercambios afetivos (BARREDO,
1991). Ela est4 associada e é usada para expressar emogdes (SIFNEOS,
1991). A histéria de cada adolescente ou sua tentativa de construcio é
tdo importante para entendermos esse periodo de vida que Bruner (1992)
nos diz que organizamos nossas experiéncias e os acontecimentos em
nossa memoria, principalmente, sob a forma de narrativas — biografias,
justificativas, mitos e razoes para se fazer ou nao algo. Quando isso ndo
se faz possivel, devemos ajudar o adolescente a construi-las, pois a todo
instante vivido, tudo que vivemos, produz um enraizamento profundo
no corpo (MCDOUGALL, 1991). Aulagnier (1991;1979) explica ser de valor
fundamental entender minuciosamente tudo que, dentro da historia fa-
miliar e do passado somatico do sujeito (acontecimentos, datas, nomes),
constitui-se nas premissas para o sofrimento.

Aslembrancas despertam em todos nés o trabalho de bidgrafo, pois
nessas historias que cada um conta sobre sua vida, suas relagdes infantis,
seus amores passados, assim como as rupturas, os gozos e os duelos tra-
vados na vida, buscamos dar sentido a nossa existéncia. Mas ha espagos
nessa historia, intervalos que temos que reorganizar permanentemente,
nos quais, por nossa liberdade de bidgrafos, podemos dar-nos uma margem
deintervencao, interpretagao e criacao. O investimento desses elementos
lembrados do nosso passado é que deve permanecer recordavel, a fim
de que o sujeito possa apelar para eles cada vez que precise apoiar-se no
seu tempo passado para investir no tempo presente.
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E essa constituicio de sentidos que transforma o tempo fisico em
tempo humano. E que nos, adultos, pais e cuidadores, professores e
profissionais, possamos impulsionar o adolescente a produzir palavras,
produzir sentido, construir narrativas que transformem sintomas em his-
torias vividas. Como diz McDougall (1991), as manifesta¢des sintomaticas
se situam no contexto de uma historia que é possivel reconstituir, ou de

uma mitologia que é preciso construir.
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4 Adolescéncia e prevengao ao uso de drogas: garimpando
outras palavras

SANDRA DJAMBOLAKDJIAN TOROSSIAN
CRISTINA LIMA DA ROCHA CANNAS
BELCHIOR PUZIOL AMARAL

Abertura

A prevencao ao uso de drogas na adolescéncia, no Brasil, tem se resu-
mido a disseminagao dos efeitos nocivos desencadeados pelas substancias
psicoativas no organismo. Pretendemos, neste texto, colocar o tema em
questdo tomando como ponto de partida o que emerge a partir da escuta
de adolescentes que, em seu percurso pela vida, acabam se envolvendo
com alguma modalidade de uso de drogas. Além disso, pretendemos
articular as possibilidades de construcao de a¢cdes de promocgao a satiide
e prevencao vinculadas ao campo educacional e escolar.

Tomamos como fio condutor para esta discussao alguns recortes
dos caminhos de Vagner, que sao apenas os de um adolescente, mas
que apresentam algo que temos escutado se repetir naquilo que dizem
outros tantos que buscam escuta e cuidado no contexto de um Centro
de Atencdo Psicossocial Infantojuvenil (CAPSi) da Regido Metropolitana



62

SANDRA DJAMBOLAKDJIAN TOROSSIAN | CRISTINA LIMA DA ROCHA CANNAS |
BELCHIOR PUZIOL AMARAL

de Porto Alegre.! Tratam-se de sujeitos que chegam ao servigo, muitas
vezes, por demanda judicial, para atendimento em razio do uso/abuso
de substancias psicoativas (SPA), o que acaba se desnudando, frequente-
mente, como efeito do envolvimento com o trafico de drogas. Se existem
nuances distintas na forma como esses adolescentes se relacionam com
a vida, ha alguns indicadores que impressionam pela insisténcia: existén-
cia marcada por uma série de privagdes, contexto violento, exclusdo da
possibilidade de serem olhados como detentores do direito a um futuro
e o que pretendemos aqui problematizar, que é a precaria inscrigao na
linguagem escrita e abandono precoce da escola.

Vagner contava com 16 anos quando chegou para acolhimento e
se encontrava sob responsabilidade do servico em que cumpria medida
socioeducativa, em regime de semiliberdade. Foi o ingresso na medida
que viabilizou o acesso a educacgao, possibilitando o retorno ao 6° ano,
na modalidade Educagio de Jovens e Adultos (EJA), depois de quase dois
anos afastado da escola.

No espacgo de escuta do CAPSi, descreveu em ritmo frenético uma
série de acontecimentos vertiginosos, as suas vivéncias de envolvimento
com o crime — turbinadas pelo uso abusivo de substancias psicoativas —
e os varios graves atos infracionais que cometeu. Em contraste com os
relatos cheios de emocdo e adrenalina e de vivéncias que poderiam ser
consideradas pesadas inclusive para um adulto, Vagner, ao debrugar-se
sobre o papel, demonstrou uma escrita que remetia a de uma crianga
recém-alfabetizada.

Também usava o espaco de escuta para desenrolar narrativas acerca
das atividades escolares atuais, as quais iam explicitando a distancia da
posicdo ocupada no espago da sala de aula, no qual precisava se haver

com suas dificuldades e limitagoes, diferentemente daquela que assumia

B

Os CAPSi (Centro de Atencido Psicossocial Infantojuvenil) sdo servicos que compdem a
Rede de Atencdo Psicossocial e que se destinam ao atendimento de criangas e adolescentes
em grave sofrimento psiquico.
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no mundo do crime, onde se considerava o “dono do pedago”, o “fodao”.
Vagner ndo encontrava no contexto escolar o mesmo reconhecimento.
A medida que o adolescente esmiucava o que nominava, inicialmente,
como um tédio com relacdo as aulas, percebia as dificuldades que encon-
trava para acompanhar o desenvolvimento dos conteldos. Ele deixava
subentendido que aquele era um esforco que ndo parecia capaz de lhe
trazer retornos. As perspectivas de vivenciar outras formas de inclusdo
na sociedade — que nao pela via do crime — ndo lhe pareciam atrativas
e remetiam a um universo demasiado distante e de poucas promessas.
Vagner foi abandonado pela mée aos 2 meses de idade. Foi o pai, Sérgio,
quem lhe apresentou o mundo como algo perigoso, cercado de pessoas
sempre dispostas e prontas a lhe fazerem mal, comecando pela mae, uma
prostituta que no discurso paterno nao tinha valor algum. Vagner nao teve
acesso a nenhum trago materno, e a Unica foto que restou o pai o forgou
a rasgar, incentivando o ressentimento decorrente do abandono. Sérgio
dizia-se cego e tomou o filho como seu fiel escudeiro, aquele que o guiava
e auxiliava. Vagner refez memorias em seu atendimento, relembrando de
tempos em que se via controlado pela vigilincia onipresente do pai, como
ao buscar leite ou refrigerante na geladeira, visto que este controlava a
quantidade ingerida medindo o peso dos recipientes na mao. As marcas
dessas inscricdes acompanharam Vagner ao longo de seu crescimento,
produzindo efeitos durante a passagem da sua adolescéncia, tempo em que

o sujeito precisa se haver com as referéncias que lhe foram constitutivas.

Adolescéncias

Para discutirmos sobre possiveis acdes de prevengdo ao uso e abuso
de drogas no tempo da adolescéncia, consideramos importante situar
desde onde partimos para conceitualizagdo desse tempo. No campo da
psicanalise, a adolescéncia nio se define somente como uma problematica

etaria, e sim se situa como uma passagem — da infincia a vida adulta —
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marcada por uma operagao psiquica que convoca o sujeito a dar conta
das transformagdes no corpo resultantes do advento da puberdade.

Nessa esteira de passagem, Ruffino (2005) situa trés enigmas colo-
cados para o sujeito pela eclosdo da puberdade: a posi¢ao no lago social; a
filiacdo; e a posicao sexual. A complexidade de elaboracao de tais enigmas,
que demandam um reposicionamento existencial na constitui¢ao psiquica,
situa-se como um desafio dificil de ser ultrapassado solitariamente. Se
outrora era a propria comunidade que organizava, por meio dos lacos
sociais, os rituais que davam conta da elaboragio desses enigmas, na
contemporaneidade resta o adolescer como um trabalho individual que o
sujeito precisa empreender para ascender a vida adulta (RUFFINO, 2005).

De modo semelhante, Rassial (2005) afirma que a adolescéncia
constitui-se como a operagdo psiquica por meio da qual o sujeito vai
elaborar as marcas da transformagado da imagem de seu corpo, que se da
com a puberdade fisiologica: “a puberdade fisiologica perturba aimagem
do corpo construida na infincia” (RASSIAL, 2005, p. 17). A adolescéncia
constitui-se, assim, como o momento em que, sob o olhar do outro, o
sujeito deve se reapropriar de uma imagem do corpo transformada.

O autor sustenta sua compreensao nas formulacdes de Lacan e pro-
pOe a adolescéncia como “momento l6gico do ‘a posteriori’ do estadio
do espelho, apropriacido parcial do olhar e da voz da mae que reconheceu
outrora o que a crianga viu” (RASSIAL, 1997, p. 17). Na adolescéncia, o
outro deve reconhecer o “novo corpo”, a “nova voz”, o que lhe confere,
nessa passagem, uma dimensao ampliada na construcdo de novas ima-
gens e referéncias (Rassial, 2005). Nesse sentido, o autor da destaque a
trés faces que marcam a passagem adolescente, enfatizando que todas
elas requerem pontos de ancoragem no desejo do outro: a inscricdo do
desejo como desejo proprio; a construgdo de uma imagem corporal a
partir das modificagbes pubertarias e do olhar dos pares; e o teste da
eficacia dos Nomes-do-Pai.

As contribui¢Oes de Rassial trazem esse novo elemento para a com-

preensao da adolescéncia: a importancia do outro na realizagdo dessa
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passagem. Um outro — conceituado por Lacan como um lugar discursivo,
da cultura, no qual varias falas e imagens podem se alocar — que espelha as
transformacdes corporais, sustenta o teste as referéncias que conduziram
0 sujeito ao tempo em que ele se encontra e auxilia na inscri¢do do desejo.

A operacido adolescente envolve diversas passagens relativas aimagem
corporal, ainscricao desejante e ao teste pela validade das referéncias ou
ancoragens (ndo necessariamente familiares e paternas) que orientaram o
sujeito até o momento de iniciar essa travessia. Todas elas acompanhadas
e testemunhadas pelo discurso das varias pessoas, instituicdes e culturas
que compdem o outro.

E oportuno lembrarmos que as falas, as imagens e os discursos sio
oriundos de diferentes lugares, por isso nao possuem o mesmo estatuto
e valor. O valor da imagem e das referéncias dos amigos nao é necessa-
riamente equivalente ao dos professores, dos juizes, dos familiares, do
vizinho, do chefe do trafico ou dos colegas virtuais. Mesmo sabendo que
a familia e o patriarcado poderdo nao estar no centro das referéncias de
ancoragem, consideramos que essa é ainda uma referéncia importante
na nossa organizagao cultural. Além disso, a singularidade da situagdo é
prioritaria quando se quer apontar quais sio as ancoragens que possuem
maior valor de sustentagdo na producao de cada sujeito. Nao é possivel
prevé-las, nem forga-las a priori.

Da mesma forma, acreditamos ser importante a interrogagao pro-
posta por Rassial (1997) referente a atualizagio de o estadio do espelho
na adolescéncia resumir-se a uma repeticdo, uma evocagio, ou conter
alguma possibilidade de engendrar arranjos outros. A medida que vai
esbogando suas construcdes sobre a questao, o autor vai explicitando
a aposta de que ha consequéncias novas para aquilo que parecia fixado
no jogo das identificagdes. Com base nas contribuicdes de Rassial (2005;
1997), podemos pensar que o desenlace da passagem adolescente vai de-
pender da consisténcia simbolica das inscricdes que se deram na infancia,

bem como das condi¢es dadas ao adolescente, no tempo de passagem,
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para que consiga apropriar-se dessas marcas, construindo um caminho
singular para sua existéncia.

Mannoni (1996) afirma que em sociedades estaveis, nas quais 0s
modelos de identificagdo sdo evidentes, as crises da adolescéncia sdo
menos visiveis. No tempo da adolescéncia, existe a necessidade de
abandonar as identificagdes passadas, por exemplo, em relagdo ao “ser
crianga”, porém sem poder o sujeito colocar-se no lugar do adulto. Esse
impasse produz uma ruptura de identificagdao no eu e faz o adolescente
tomar “emprestado” um “ar” que nao é o seu.

Para Rodulfo (1992), a adolescéncia, diferentemente da juventude, é
um fenémeno ocidental recente, constituindo um sintoma subjetivo do

|n

que denomina “cisma ocidental”. Segundo o autor, o jovem, que se opde
ao velho/adulto das geragdes que o precedem, sempre existiu, mas a ado-
lescéncia teria surgido ha ndo muito mais do que 50 anos, como sintoma,
ruptura da corrente de transmissao. O que doi no adolescente é a ruptura
da cadeia geracional, o sentir-se alheio ao que séculos e séculos de cultura,
como a que se encontra em museus e bibliotecas, produziu; signos que

“nao o representam nem lhe representam nada, ndo o convocam nem o
interpelam a tomar seu lugar” (RODULFO, 2008, p. 223). O adolescente
renega os ideais a que os adultos Ihe convocam.

Ainda para o autor, a adolescéncia se situa como um hiato, um tem-
po intermediario, no qual varios trabalhos sdo necessarios. Mesmo que
esses trabalhos digam respeito a elaboragdo do corpo, Rodulfo (2008) da
destaque, fundamentalmente, a passagem do brincar ao trabalhar. Nessa
passagem, diversas atividades poderao ser vivenciadas, como, por exemplo,

“ensaios” de trabalho, localizadas nesse espago intermediario entre o lidico
e o trabalho formal, como no caso das atividades temporarias, estagios e
bolsas de pesquisa. Ressaltamos que ha ai um encurtamento desse tempo
intermediario para quem nao possui o privilégio da intermediagao quando
as urgéncias da sobrevivéncia se impdem.

Parece haver consenso entre varios autores que abordam a tematica

da adolescéncia no campo da psicanalise de que esse é um fendmeno
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do contemporaneo, absolutamente imbricado com os modos de fun-
cionamento das sociedades ocidentais. Nesse sentido, Birman (2006)
destaca a transformacao da temporalidade da adolescéncia em fungao
das mudancgas produzidas na contemporaneidade, as quais geram novas
formas de subjetivacao. Com a modificagdo das relagoes de trabalho, do
lugar social das mulheres, da fungao da virtualidade na vida dos jovens, o
tempo da adolescéncia se amplia para uns e diminui para outros. De modo
geral, situa o autor, a rivalidade ganha espagco em relacao a alteridade.

Do mesmo modo que Rodulfo (2008), Birman (2006) diferencia as
adolescéncias das classes mais privilegiadas e das ndo privilegiadas. Os
filhos das classes média e alta permanecem mais tempo proximos de suas
familias, a0 mesmo tempo em que atendem a um ideal de liberdade. Ja
para filhos da pobreza e da miséria, outro é o destino reservado. Para
eles, a adolescéncia podera ser encurtada, ou até excluida, quando a
prioridade é a do sustento financeiro, o que os leva ao trabalho precoce.

As diferentes adolescéncias e juventudes dependendo da classe social
e da racialidade sdo também apontadas por Souza (2012) no campo da
Sociologia. O autor ressalta a “identificacdo afetiva” que acontece na
infancia e adolescéncia quando os membros de uma determinada classe
imitam aquilo ou a quem se ama. Esse processo da-se sem a participagao
da consciéncia e é diferenciado segundo a posicao relativa aos privilégios
de classe e raca.

Moreira, Rosario e Santos (2011) referem que a adolescéncia consiste
no encontro de situacBes sociais com a transformacao da energia psiquica
que demanda do sujeito posicionamento diante dos diferentes conflitos.
As autoras afirmam que a categoria de juventude passa a ser valorizada
no pds-guerra como consequéncia da queda do projeto moderno, aliada
a uma exigéncia de produzir o consumidor ideal para sua manutencao
permanente.

De modo semelhante as considera¢des de Rodulfo (2008), ressal-
tam o sentimento de inadequagdao como uma das caracteristicas mais

importante da juventude; o sentimento de que o seu tempo ndo o com-
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preende e que precisa ser modificado. Esse sentimento foi o motor para
os movimentos politicos da década de 1960 e 1970, assim como para os
movimentos culturais de rebeldia e inovacdo. No entanto, na década
de 1980, esse sentimento de inadequacao foi acalmado com as ofertas
de produtos para o consumo e a exacerbacao dos prazeres. A forca de
transformacao foi capturada em diferentes modalidades de relagdo com
0 consumo. Sabemos que este se coloca como processo subjetivante para
todos, ainda que nem todos possam consumir do mesmo modo.

Apbs essas consideragOes acerca da temporalidade do fenémeno da
adolescéncia, entendemos oportuna uma rapida digressdo para abordar-
mos uma reflexdo acerca dos adolescentes em situagao de vulnerabilidade
social, como Vagner, cuja condicao relne os indicadores elencados na
primeira parte deste texto. Em um pais prenhe em desigualdades, como
o Brasil, ha que salientarmos, conforme pincelaram os autores acima
elencados, que a passagem adolescente é vivida de formas diferentes,
dependendo do contexto social em que se situa o sujeito. Sem o respaldo
de adultos que lhes garantam as condi¢des para um tempo de suspensdo e
elaboragio da passagem da infancia a vida adulta, milhares de jovens sao
langados muito precocemente a necessidade de, por si mesmos, buscarem
condi¢des de sobrevivéncia. Por varias razdes e diante das escassas ofertas
de oportunidades disponibilizadas socialmente, o trafico de drogas tem
se apresentado como uma via muito sedutora, colocando-se, a primeira
vista, como uma oportunidade de dinheiro facil e de reconhecimento
social no ambito das comunidades. Destacamos aqui que o envolvimento
de adolescentes com o trafico ou microtrafico de drogas tem sido, em
algumas situagdes, considerado no ambito do trabalho infantil (OIT, 1999).

Quando recebemos esses meninos em atendimento, percebemos
que a despeito da vivéncia de um cotidiano violento, em que se situam
como vitimas e algozes da guerra insana da violéncia social, existem ali
adolescentes que compartilham dos mesmos anseios e desejos de quais-
quer outros. Em alguns momentos, o que vislumbramos tornar-se ato nas

cenas terapéuticas com esses sujeitos foi a possibilidade de vivenciarem



4 ADOLESCENCIA E PREVENGCAO AO USO DE DROGAS

um espago-tempo experimental, protegidos dos olhares do outro, que
os condenam, de antemao, a um nao futuro.

Ainda que reconhecamos que existam multiplos fatores concorren-
do para o envolvimento desses adolescentes com atos ilicitos e que ndo
tenhamos a inten¢ao de aprofundar o tema neste espaco, consideramos
importante retornar a relevancia do reconhecimento social no proces-
so de reordenamento da imagem, necessario a operagdo psiquica do
adolescer. Se é no cruzamento do olhar do adolescente sobre si com os
olhares e discursos do outro que a imagem do sujeito vai se compondo,
podemos problematizar os efeitos devastadores desse olhar social que
faz paralisar muito precocemente uma parcela de adolescentes na posi¢ao
de criminosos.

Como mencionamos anteriormente, alguns indicadores que se
repetem nas situacdes de adolescentes que acabam tomando o trafico
como via de trabalho dizem respeito a organizacao escolar, ou melhor,
a auséncia da escola na vida desses sujeitos como espaco potencial para
a construcdo de uma ideia de futuro. Podemos pensar que implicagdes
podem se colocar em razio dessa auséncia se considerarmos que, em
nossa sociedade, a escola é, por exceléncia, o campo da elaboragido da
passagem do brincar ao trabalhar e das outras passagens adolescentes

até aqui mencionadas.

A escola, a aprendizagem e o cuidado da experiéncia

Os dados referentes a evasao escolar e a distor¢ao idade-série pro-
duzidos anualmente no Brasil nos confirmam o que tem nos dito o caso a
caso da escuta aos adolescentes. O Censo Escolar, levantamento realizado
pelo Instituto de Estudos Educacionais Anisio Teixeira (Inep), aponta que
o Brasil tem indices alarmantes de evasdo e abandono escolar. Em 2017,
havia cerca de 10,3 milhdes de jovens entre 15 e 17 anos de idade no pais.
Desse grupo, 1,5 milhao de jovens ndo se matricularam no inicio do ano

letivo, e dos 8,8 milhdes que fizeram a matricula, 700 mil abandonaram
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a escola antes do final do ano letivo. Somado a outras vicissitudes, como
as repeténcias, o resultado mostra-se preocupante: apenas 6,1 milhdes
de jovens — 59% do total — concluem o Ensino Médio na idade corres-
pondente (MAES, 2019).

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2019),
a renda é um dos fatores que determina os percentuais de abandono e
atraso escolar dos jovens de 15 a 17 anos. De acordo com os levanta-
mentos produzidos pelo 6rgdo, em 2018, 11,8% dos jovens mais pobres
abandonaram a escola sem concluir o Ensino Médio; percentual oito
vezes maior que o dos jovens mais ricos (1,4%). Sobre o atraso escolar, o
mesmo levantamento apontou que quase um quarto dos jovens de 15 a
17 anos que continuavam matriculados na escola encontravam-se fora da
etapa adequada, ou seja, ndo cursavam o Ensino Médio. O atraso escolar
mostrou-se quatro vezes maior entre os 20% da populagdo com menores
rendimentos domiciliares (33,6%) em comparagdo com os que faziam
parte dos 20% com os maiores rendimentos (8,6%). A taxa ajustada de
frequéncia liquida, que mostra a adequacao entre o nivel de ensino e a
idade do aluno, foi de 69,3%, passando de 54,6% entre os jovens das
familias mais pobres a 89,9% entre os mais ricos (IBGE, 2019).

Aplicando aos dados o recorte de raga, os nimeros impressionam ainda
mais: quase metade dos jovens negros, de 19 a 24 anos, nao conseguiram
concluir o Ensino Médio. De acordo com dados do IBGE (2019), o indice de
evasao escolar chega a ser de 44,2% entre os homens negros, ao passo
que, para as mulheres negras da mesma faixa etaria, o abandono escolar
é uma realidade para 33%.

Ao atentarmos para esses dados, que nos contam sobre a massa de
adolescentes que se encontra fora da escola, no Brasil, consideramos im-
portante nos perguntarmos como vém se dando os processos de inclusio/
exclusdo no campo da educacio. A ética da inclusao propde-se a pensar
uma escola — e uma sociedade — que vislumbre a acolhida de todos os
sujeitos, construindo ferramentas que lhes possibilitem a participagao na
vida comum, com autonomia, de forma que as limitagdes nao se constituam
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como empecilho (MILMANN, 2016). Para isso, faz-se necessario que as
diferencas — de ritmos, de vivéncias e de potencialidades — deixem de ser
tomadas como algo a ser superado, apagado no processo de aprendizagem,
para serem incorporadas como uma presenca intrinseca a escola, criando
a possibilidade de uma abertura para a problematizagdo das praticas
pedagogicas e do proprio papel que a escola precisa ocupar na sociedade.

Nesse sentido, Milmann (2016) afirma que as diferencas possuem o
potencial de abrir brechas no modo de pensar o projeto politico educacional,
brechas essas que apontam para mudangas sustentadas no paradigma
dainclusdo, no qual a sociedade é desafiada a promover as condi¢oes de
acessibilidade para todas as pessoas, a fim de adquirirem independéncia
e participarem de todos os aspectos da vida. Precisamos pensar em como
abrir brechas para que a aprendizagem e as vivéncias do contexto escolar
possam criar outros caminhos em relagdo ao uso e comércio de drogas.
Nao necessariamente competindo com elas, mas oportunizando que se
vivenciem outras possibilidades (TOROSSIAN, 2004).

Em relagdo a aprendizagem, Filidoro (2016) salienta aimportancia de
situar nesse processo a dimensao relativa a subjetividade, ao simbdlico,
ao lugar da crianga no discurso parental. O lugar simbolico oferecido ao
sujeito pela familia produz marcas em sua constituicdo psiquica, as quais
vao estar relacionadas com a forma como esse sujeito aprende, como
se situa no processo de constru¢dao do conhecimento, como lida com o
saber e com o ndo saber.

Voltando ao caso de Vagner, as palavras de seu pai marcaram de
forma decisiva seu modo de habitar o mundo e a escola. Desde suas pri-
meiras incursdes no ambiente escolar, apareceram relatos que diziam de
dificuldades de relacionar-se com o outro, a quem sempre supunha como
causador de seus problemas, atribuindo a agentes externos a responsabi-
lidade pelos infortdnios aos quais se via submetido. Em varios momentos,
se impeliu a necessidade de sair mais cedo ou chegar mais tarde a escola

por conta dos colegas, os quais Vagner afirmava serem de fac¢oes rivais
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— construgao que se assemelhava a um delirio de perseguicao, visto que
ndo encontrava sustentacao nas informacoes da instituicao que o acolhia.
No CAPSi, Vagner apresentava-se desconfiado, situando a institui¢cao

e apropria terapeuta como integrantes de um sistema programado para
o prejudicar. Reproduzia, dessa forma, o modo como o pai se relacionava
com os servigos da rede, tendo inclusive processado judicialmente um
deles. Esse olhar sobre o outro apresentava-se como uma certeza que se
assemelhava a auséncia de duvida da psicose. Nas convic¢des de Vagner,
nado havia abertura para o desequilibrio cognitivo; diante de uma informa-
¢ao cujo contetdo desconhecia ou de um acontecimento que contradizia
suas certezas persecutorias, o adolescente reagia defendendo-se, aban-
donando os espagos que lhe proporcionavam duividas ou provocando com
seu comportamento destrutivo um movimento de exclusio pelo outro.

Se, por um lado, havia uma recusa em se permitir desestabilizar-se
pelo nio saber que nasce do encontro com o outro, viamos alguns movi-
mentos de colagem a pensamentos que incorporava sem que conseguisse
necessariamente conferir um sentido singular. Vagner referiu durante
certo atendimento que estava decidido a interromper o uso habitual que
fazia de maconha, decisdo tomada apds uma palestra em que ouviu relatos
acerca dos maleficios da droga para o cérebro. Na compra inquestionavel
dessa informacao — tal como uma colagem —, Vagner ndo a relacionou
com seu processo, com a dificil tarefa que experimentou ao conseguir
abandonar o uso abusivo da cocaina, aditivo que Ihe garantia a coragem
para executar suas tarefas no trafico.

Remetemo-nos aqui a nogao de apropriagao trazida por Filidoro
(2016) como um conceito significativo para a definicio de aprendizagem.
A autora nos alerta que “a reproducdo de uma informacgao pode tornar-se
um problema de aprendizagem se viola a apropriacao, a criagao de um
sentido” (FILIDORO, 2016, p. 177).

Neste pequeno recorte e em outros tantos momentos vivenciados
no acompanhamento de Vagner, pudemos perceber aimpossibilidade de

o adolescente se separar da palavra do outro. Dessa forma, para ele, era
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dificultada a tarefa de transformar a informagao apreendida no contato
com o outro em um sentido singular, criado a partir da composicao com
seus saberes prévios, em um processo de assimilacao.

Sobre os processos de desenvolvimento e aprendizagem, Rodulfo
(2012) pergunta como é possivel cuidar de uma experiéncia, na infan-
cia e na adolescéncia, para que haja desenvolvimento e que a propria
experiéncia possa acontecer. Como poderia se cuidar da experiéncia de
Vagner respeitando os contextos familiares, escolares e suas questdes
singulares? Essa pergunta, aparentemente ingénua e sem sentido, ganha
relevancia na medida em que seja tomada em termos de apropriagdo e
desapropriagdo da aprendizagem e da construcio da experiéncia no
processo de constituicdo psiquica.

Na definicdo do que seja experiéncia, Rodulfo (2012) apoia-se em
Winnicott e aponta para a espontaneidade, aquilo que surge no sujeito que
ndo seja causado pelo desejo do outro ou de um outro. Espontaneidade
que pode rapidamente ser desapropriada caso o outro ndo a reconheca
e valorize como tal. Ainda ancorado em Winnicott, o autor afirma que
uma experiéncia se faz de brincar de jogo (RODULFO, 2012).

Quais os jogos a serem propostos a Vagner, nesse processo adoles-
cente que vai do brincar ao trabalhar, para que as dividas possam ser
incluidas ndo como elementos persecutdrios, mas como algo que precisa
ser suportado no processo de aprendizagem? E ainda, se afirmamos, até
aqui, que a passagem adolescente ancora-se no olhar e no discurso do
outro, quais seriam os movimentos necessarios as figuras que compdem
esse outro para permitir a Vagner e a tantos outros adolescentes que
possam cuidar da sua experiéncia com o uso e o comércio de drogas?
Quais os preconceitos e medos que precisamos enfrentar em relacao
as drogas para nos reposicionarmos, como profissionais da satde, da
educacio, da assisténcia social, seguranca e justica, de modo a produzir
cuidado e inclusao?

Autores de diversas areas analisam o discurso de “guerra as drogas”

e suas consequéncias na producdo de medo e exclusido social e racial na
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populacdo (SOARES, 1993; KARAM, 2016; FERRUGEM, 2019). Esses dis-
cursos e praticas precisam ser revistos, especialmente por aqueles que se
dedicam a ser coautores do cuidado das diversas experiéncias adolescentes.

Nesse processo de revisiao, é importante que possamos revisitar
nosso processo de aprendizagem em relagdo a essa questao. Precisamos
duvidar das nossas certezas e nos apropriarmos do processo historico
que transformou as drogas em algo contra o que temos que guerrear. O
que levou a que algumas drogas fossem proibidas e outras prescritas?

Por que existem drogas que sdo legais e outras ilegais?

Proibicdo e ilegalidade das drogas

“Pra mim, eu usar uma droga... eu posso usar em qualquer lugar.
Eu jd estou acostumado a usar em qualquer lugar. Eu tomava
fincdo de madrugada no meio do mato sozinho. Eu ndo saia
do mato. Eu saia s6 no outro dia, com o raiar do dia... eu usava
drogas no meio do mato para me esconder dos outros. Pra
me esconder dos outros sabe, das outras pessoas, entendeu?”
(Tonico, Oficina de Crack).?

Conforme Escohotado (1997), os valores das sociedades sustentam
as ideias formadas sobre drogas. Assim sendo, é possivel afirmar que
surgiram regimes tanto de proibicio quanto de permissiao de uso de
determinadas substancias nas mais diversas sociedades. Certas subs-
tancias, de certo modo, a cada época e por distintas motivagoes, sao
atravessadas por regimes sociais que se constituem devido a iniUmeros

fatores. A inevitavel dimensdo de poder emerge nas praticas de usos de

2 A Oficina de Crack foi uma atividade realizada por Fatima Machado, redutora de danos que
atuava no Programa de Reducdo de Danos (PRD) de Porto Alegre, na década de 2000. Na
cena, cerca de 10 pessoas, incluindo o Tonico, todas acessadas pelo PRD, conversam em uma
sala, numa casa, sentadas em cadeiras e sofas, compartilhando varias drogas. O objetivo era
dialogar sobre as varias formas de se usar crack e ao mesmo tempo desmistificar a mortalidade
imediata a ela associada.
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drogas enquanto fenémeno cultural (VELHO, 1994). Em lenta transi¢do
durante os séculos advindos posteriormente a organizagdo social medieval,
a partir de eventos como o Renascimento, o Mercantilismo, a Revolugao
Industrial e o lluminismo, as drogas adquiriram novas contextualizagdes.

Passaram a ser consideradas potenciais mercadorias e, como tal, se
tornaram objeto de relagbes comerciais. A revolugdo burguesa promo-
veu as drogas de maneira abrupta a uma dimensao econdmica de escala
global. O mundo comegou sua inexoravel contracio de tempo e espago.
As distancias foram se tornando menores, e as drogas passaram a ser
inscritas nessa nova dindmica global na condi¢do de mercadorias, cujos
modos comerciais se davam por meio da producdo e distribuicdo de
especiarias3, assim como os alimentos e temperos.

Os usos milenares de psicoativos para fins medicinais, ludicos, ri-
tualisticos ou religiosos foram gradualmente, durante os séculos XIX e
XX, vinculados ao vicio, a luxdria e ao desvio moral. E nessa operagao
de olhar que longa e lentamente foi se produzindo a fabricacao do vicio
(CARNEIRO, 1993). O regime de verdade produziu uma visdo massificada
sobre o fendmeno do uso de substancias psicoativas, conduzindo a uma

“demonizac¢do do drogado”. Carneiro (2002) nos indica que o conceito
médico de “dependéncia” de drogas é um dos mais controversos do
ultimo século e meio, mas é o termo indicado a se adotar, conforme no-
menclatura normatizada internacionalmente pela Organizagao Mundial
da Satde (OMS). Contudo, anteriormente, houve outros termos analo-
gos e igualmente oficiais em suas épocas, tais como “adic¢do”, “habito”,

“transtornos da vontade” e “insanidade moral”.

3 O termo “especiaria” ou “espécie” (do latim species), a partir dos séculos XIV e XV na
Europa, designou diversos produtos de origem vegetal (flor, fruto, semente, casca, caule,
raiz), de aroma ou sabor acentuados. Além de utilizadas na culinaria, com fins de tempero
e de conservagdo de alimentos, as especiarias sdo utilizadas em farmacia, na preparagio de
6leos, unguentos, cosméticos, incensos e medicamentos. Historicamente, esses mdltiplos
usos deram lugar a disputas entre as corporagdes — notadamente entre os especieiros e os
boticarios (ESPECIARIA, 2016).
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Ao analisarmos a articulagdo entre as dimensdes médico, moral e
criminal que constituiu a regulamentacio estatal (nacional e internacio-
nal) sobre o sujeito usuario de drogas, investigamos aspectos culturais
vinculados a esses processos de subjetivacdo. Para a compreensio do
fendbmeno das drogas, assim como qualquer outro, é passo indispensavel
a sua contextualizagdo. Tentativas de explicagbes genéricas, baseadas
em premissas fisiologicas e psicoldgicas, tendem a produgao de niveis de
estigmatizacio. E preciso reconhecer que o uso de drogas por diferentes
grupos nas mais diferentes localidades sé é possivel pela existéncia de
redes nacionais e internacionais que expressam interesses econémicos e
politicos em nossas proprias circunstancias sociais e historicas.

Definicdes como “dependéncia fisica e psicologica” se difundiram no
discurso cientifico, encontrando “suporte para definir que ‘uso indevido’
ou ‘abuso’ era aquele uso nio acompanhado/autorizado pelo Estado. Ja
os ‘efeitos nocivos’ eram aquelas consequéncias do uso de ‘drogas peri-
gosas’” (RODRIGUES, 2004, p. 83), definidas pelo Estado. Souza (2007)
considera que “a producao de uma verdade cientifica sobre o anormal
e o antissocial inseriu nio somente o louco, como também o usuario de
drogas no regime do saber psiquiatrico” (SOUZA, 2007, p. 28). A nogao
que o saber biomédico construiu sobre o corpo, a partir do século XVIII,
se aperfeicoou como uma das estratégias de controle mais sofisticadas
sobre a populagao.

A associacdo de determinadas drogas a grupos sociais reforcou as
dimensdes de estigmatizacio das populagdes. Rodrigues (2004) observa
a logica de associagao entre as minorias e os imigrantes e os comporta-
mentos moralmente reprovaveis que ameagavam profundos valores dos
Estados Unidos, bergo da politica proibicionista. Segundo Zaccone (2007),
nos Estados Unidos, a proibicao se transformou em prioridade politica,
sendo até hoje, por distintas razdes, mascarada pelo conservadorismo
da moralidade e dos bons costumes. Drogas associadas a grupos sociais
especificos, indesejados por aqueles que dominavam as instituicoes, re-
forcaram as dimensdes de estigmatizacao das populagoes.
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Desde o inicio das politicas de proibicdo nos Estados Unidos, sus-
tentadas por estere6tipos morais e médicos, havia um alvo seleto, as-
sociando substancias a populagdes especificas, especialmente aquelas
pobres, ja vigiadas e controladas pelos aparatos repressivos do Estado por
conta de seus habitos (ZACCONE, 2007). Negros, hispanicos, chineses
e irlandeses, percebidos como desviantes da moralidade puritana esta-
dunidense hegemonica, passaram a ser associados com as drogas, que,
tornando-se ilegais, forneceram mais elementos para o controle dessas
populagdes, sob a justificativa de combate ao uso de drogas ilicitas e ao
trafico (RODRIGUES, 2004).

Desviando o olhar do proibicionismo, ndo se coloca em analise apenas
as regulamentagoes proibitivas ou ultrarrestritivas de comercializagdo e
usos de determinadas substancias — em especial aquelas de capacidade
psicoativas associadas a determinadas culturas —, mas também sdo ob-
servados os efeitos colaterais que a proibicao gera, tanto em relacao a
grave crise de seguranca publica, ao mesmo tempo local e global, quanto
aos dispositivos de biopoder que o proibicionismo produz, enquanto uma
forca organizada de disciplina e controle, de governanca, de tecnologias
de poder dirigidas a determinadas populagdes. Situa-se o proibicionismo
como uma forma de governo do Estado sobre os individuos, de disciplina-
mento dos corpos e da criminalizacio da pobreza. E um dispositivo que
abarca coletivamente o imaginario, a vida, a producao de subjetividades
e a marginalizacdo das pessoas usuarias de drogas tornadas ilicitas.

O arcabouco juridico e institucional criado para controlar o usuario
de drogas passa a ser aquele desenvolvido para o louco e se estendeu a
todos os individuos cuja conduta fosse identificada como uma anormali-
dade, como um desviante. Conforme Goffman (1982), o termo “estigma”
remete-se aos gregos, que o criaram para se referirem as pessoas que
traziam sinais corporais que evidenciavam alguma coisa de mau ou de
extraordinario sobre a natureza moral de quem os apresentava. Atualmente,

esse termo é amplamente usado de maneira um tanto semelhante ao sen-
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tido literal original, contudo é intensamente aplicado a propria condicao
moral do que a sua evidéncia corporal.

O uso de substancias com propriedades terapéuticas ou psicoativas
para fins ludicos ou religiosos passa a ser intoleravel com o desenvolvi-
mento da medicina como ciéncia e como autoridade sanitaria. A Cannabis
sativa, cabe destacar, foi totalmente proibida, desconsiderando, inclusive,
seus vastos usos medicinais, bem como seu uso industrial para a produgao
de celulose, fibras, 6leos, tecidos, entre outros. E interessante notar que,
no entanto, as qualidades medicinais de drogas como a morfina, a heroina,
o éter, a cocaina e o opio foram aceitas pelo regime de terapias médicas
e pelo Estado, passando a ser regulamentadas para fins exclusivamente
biomédicos.

A psiquiatria ofereceu um diagnostico para as popula¢des desviantes,
propondo a cura e, com ela, um carater técnico-cientifico para suas acoes,
pautando sua justificativa no campo da salde publica (SOUZA, 2007). O
saber psiquiatrico e o saber criminolégico definiram uma forma, um en-
quadre, um “estrato social” para o usuario de drogas. Podemos perceber
que se trata de um longo processo de constituicdo de um saber e sua
condi¢do normativa do corpo social. Podemos nos referir ao processo
de desenvolvimento que, com sua crescente énfase na sofisticagdo de
técnicas de gestao e economia biopolitica, assegura o controle da popu-
lacao enquanto corpo social.

Friedman (1996 apud RODRIGUES, 2004) afirma que praticamente
cada década do século XX foi marcada por campanhas contra uma ou
duas substancias, como, por exemplo, o 6pio em 1910, o alcool em 1920,
amaconha em 1930, a heroina e os opiaceos em 1940 e 1950, a maconha e
os alucinégenos nas décadas de 1960 e 1970 e a cocaina em 1980. Ou seja,
em cada momento especifico sio eleitas substancias que incorporam o
mau em si mesmas, sendo elas “perseguidas pela midia”. Petuco (2011),
analisando os editoriais de corporagdes midiaticas brasileiras, nos apon-
ta como na década de 2010 o foco passou a ser o crack. As abordagens

passam pela demonizacao e “zumbizagdo” dos usuarios.
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No ano de 2009, por exemplo, quando a Rede Brasil Sul de Comunicacao
(RBS) criou a campanha “Crack, nem pensar”, acena a produgao de sub-
jetividades antidrogas e de panico social, bem como a culpabilizagao
das pessoas que usam drogas. Podemos citar ainda o langamento, pelo
Ministério da Saude do Brasil, no ano de 2009, da campanha “Nunca
experimente o crack. Ele causa dependéncia e mata”, sob declaragdes
do entao ministro da Salde de que a informacao se inscreveria como
uma questdo fundamental sobre os danos causados pelo uso de drogas.

De certa forma, tais campanhas visavam atender aos setores sociais
mais alarmados com o crescimento do uso da substancia nas cidades
brasileiras e menos prevenir o uso em si. A efetividade dessa abordagem é
considerada praticamente nula. Podemos associar essa perspectiva ao que
Cohen (1972, p. 7, tradugdo nossa) denominou “panico moral”, enquanto
fendomeno social ciclico no qual “uma condicio, episddio, pessoa ou gru-
po de pessoas emerge para ser definido como uma ameaca aos valores
e interesses sociais”. Essas pessoas passam a ter a sua representacao
calcada de modo estereotipado, impulsionando diagnésticos e solugdes
repressivas a populagoes especificas.

Esse contexto — em que se articulam processos de estigmatizagao,
de panico moral e dispositivos biopoliticos em que as pessoas usuarias de
drogas se encontram atravessadas por regimes de ordem moral, juridica
e sanitaria — é observavel até hoje. A estigmatizagao desses grupos pelo
nosso sistema de representagdes oficiais, como vimos, esta relacionada
as relagdes de poder que compreendem esse sistema de identificagcdo.
Um sistema que produz uma seletividade em relagdo a criminalizagao de
segmentos sociais. A funcionalidade do crime se evidencia no estered-
tipo de delinquéncia associada ao uso de drogas e a culpabilizagao, pela
sociedade, de seu “bode expiatorio”.

Considerando a escalada proibicionista durante o fim do século XIX
e por todo o século XX, assim como a regimentagdo dos corpos com os
novos dispositivos de biopoder estatal das identidades, a estigmatizacao

do usuario de drogas contribuiu para a produgdo de um saber cientifico
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que direcionava substancias psicoativas na ilegalidade, forcando o as-
sujeitamento de grupos a uma regulacao estatal juridico-sanitaria. Tal
arranjo acaba gerando graves consequéncias, como a marginalizagido e
a estigmatizacio de determinadas camadas sociais, principalmente as
populacGes mais vulneraveis, pobres e de periferia dos grandes centros
urbanos, acentuando os problemas em relacdo a sadde e a seguranca
publica. Além disso, produz certezas sobre o maleficio das drogas nos

discursos educacionais, juridicos e da salde.

Desconstru¢des necessarias a prevenc¢ao e promogao da saude

De fato, independentemente da politica de drogas adotada por um pais, o
que temos que considerar é que existe um sistema de drogas — um complexo
modo de organizacao social que visa produzir, transportar e distribuir drogas,
mesmo elas sendoilegais, ou seja, a questao legal ndo da conta para a realidade
que se expressa além de convengdes e crencas. Apesar dessa regulacao, ha
uma circulagdo, uma dindmica de produgdo e consumo de todas as drogas.
Legais ou ilegais, as drogas sao consumidas, e casos de usos problematicos
sao facilmente identificados, nao s6 de maconha, cocaina ou heroina, mas
também de farmacos e medicamentos, alcool e tabaco.

Em relacdo a essa perspectiva proibicionista, ha atualmente um pa-
radoxo: uma vez que se proibe tudo, nio se regula nada (BURGIERMAN,
2011). Dessa auséncia regulatéria, especialistas sobre politicas de drogas
apontam que a abordagem vigente fracassou. Violéncia, corrupcao, morte,
racismo, desigualdade, surgimento de drogas mais pesadas, inclusive o
crack, se devem a proibicdo de determinadas drogas.

A perspectiva proibicionista gerou um sistema bem peculiar, marcado
pela violéncia, e esta é fruto do mercado de drogas ilegais. Conforme
Karam (2016, p. 9), “ndo sdo as drogas que causam violéncia. O que causa
violéncia é a proibi¢do”, portanto, ao manter essa pratica no ambito da
esfera penal, nos sistemas legais, resultam-se inimeras consequéncias

socialmente danosas. A regulagdo proibicionista arquitetada em escala
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global, em convengdes Unicas das Nagdes Unidas, tendo como seu prin-
cipal marco a Convencdo de 1961, e em legislagdes nacionais, ndo impediu
a criacdo de um sistema de drogas ilicitas.

Atualmente, em todas as capitais da América Latina, regides metro-
politanas e até mesmo em regides do interior, um adolescente consegue
acesso a alguma substancia ilicita. Traficantes sao criangas e adolescentes,
altamente armados, matando-se uns aos outros pelo controle de pontos
de venda de drogas a varejo, e cada vez mais cedo as pessoas tém acesso
auma experiéncia de uso. A guerra as drogas passa a ser entendida como
guerras de baixa intensidade, que acontecem de modo permanente, di-
fundidas em diversas localidades do globo.

A coca da América Latina, produzida na Bolivia, no Peru ou na Colémbia,
o haxixe produzido no Marrocos ou Paquistdo, os opiaceos no Sudeste
da Asia, produzidos em Mianmar, Turquia e Tailandia ou Afeganistao, e
a Cannabis, de diversas regioes do planeta, criaram condi¢des para a ex-
ploracao criminosa da producao e venda dessas substancias por mafias
articuladas local e internacionalmente (LABROUSSE, 2010).

Como nos coloca Rodrigues (2010, p. 13):

A guerra as drogas envolve Estados e grupos ndo estatais
que circulam pelo planeta, mas que também se fixam em
favelas, becos, morros, selvas. Nessa guerra, ha soldados de
colarinho-branco e computadores e, também, soldados de
chinelos e metralhadoras. Nela, ha combatentes em uniformes
camuflados dos exércitos e também nos de forcas policiais
de elite que sdo militarizadas em treinamento, postura e
objetivo: tropas treinadas para procurar, localizar, eliminar o
inimigo. [...] A guerra em torno das drogas ilegais ndo é apenas
uma guerra. Ela acontece em diversos planos sobrepostos
e simultaneos. Esta no tiroteio do morro e na fronteira do
México com os Estados Unidos; nas selvas sul-americanas e
nas montanhas do Kosovo; nas ruas de Madri e nos campos
de papoula afegaos.
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Vagner, nesse contexto, ndo é apenas um caso: ele faz parte de um
grupo social que encontrou na dinamica social das drogas sua fonte de
renda e, a0 mesmo tempo, seu lugar de subjetivacdo identitaria enquanto

jovem homem.

Outras palavras sobre a prevencao

No Brasil, sdo inimeros os adolescentes que, como Vagner, apresentam
seu sofrimento pelo uso de drogas e o envolvimento com o comércio delas
como uma alternativa de trabalho possivel. Com singularidades quanto
ao seu processo de desenvolvimento e constituicdo psiquica, cada um
dos jovens que se envolve no comércio das drogas ilegais coloca-se em
risco e vai tracando caminhos identitarios que, aos olhos da maioria da
populagao, os transformam em criminosos e lhes reservam as instituicoes
de internagao, ou prisao, se maiores de 18 anos.

A maioria das historias de vida desses adolescentes traz situages de
abandono e desamparo social em que o comércio de drogas e toda sua
infraestrutura se coloca, para além de uma fonte de renda, como uma
estratégia de protecdo e pertencimento a um grupo social. Neste texto,
o adolescente foi escutado num CAPSi e, a partir dessa escuta, foram
realizados alguns questionamentos quanto ao espago escolar o qual, de
acordo com os dados estatisticos, nao parece ser uma possibilidade de
insercdo social e de desenho de outros percursos possiveis.

Além dos CAPS e de outros servicos de salde mental, no contexto
brasileiro, muitos adolescentes chegam aos equipamentos da assisténcia
social e da seguranga publica quando lhes é reservado o destino de cum-
primento de medida socioeducativa, seja em meio aberto ou de internacao.
Nao é raro que, nesse cenario, os profissionais se perguntem por que esses
adolescentes so sdo “vistos” pela sociedade quando chegam a esse ponto.
E como se, até entio, eles circulassem invisiveis aos olhos das diversas
instituicoes sociais e so Ihes fosse possivel uma inscri¢cdo inapagavel no

sistema politico ao se envolvem em atos ilegais.
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Como desenvolvemos neste capitulo, a proibi¢ao e a divisao entre
ilegalidade de algumas drogas e legalidade e prescricao de outras sao
arbitrarias e respondem a demandas dos sistemas politico, econdmico e
de manutencao do poder, mesmo que disfar¢adas de preocupagao com
a saude e o cuidado da populagdo. No entanto, é esse disfarce, sem o
devido questionamento da arbitrariedade da escolha, que habita no olhar
da maior parte da populagdo do Brasil e permeia boa parte das praticas
e acbes realizadas com os jovens. Veiculado pelo discurso midiatico, o
discurso proibicionista produz medo, embaca o olhar e produz politicas de
exterminio, maioritariamente, da populagdo pobre e negra (MAES, 2019).

O relato do caso aqui descrito aponta para a dificuldade de proble-
matizagao desse olhar social e dos inUmeros entraves no processo de
acompanhamento singular dos jovens quando atendidos nos servicos de
saude e escolar. Dificuldade que pode nos fazer desistir antes do tempo
do nosso objetivo no trabalho. Entraves que diao as maos as politicas
institucionais, enredadas por sua vez com os discursos proibicionistas,
que nos levam, muitas vezes, a priorizar a exigéncia da instituicio em
detrimento do cuidado do jovem. E assim os desapropriamos de suas
aprendizagens, produzindo exclusdo e evasao. Responsabilizamos quem
esta fragil e vulneravel nas suas aprendizagens e em seu processo de
passagem adolescente ao invés de nos responsabilizarmos pelo seu
cuidado. Competimos com as drogas e centramos nelas nosso objetivo
(TOROSSIAN, 2004), tio acostumados que estamos a competir no Nosso
modo de ser capitalista, quando deveriamos desviar delas nosso olhar e
focar em outras acbes que estamos propondo.

No entanto, para produzir esse desvio, para nos esquecermos das
drogas, ou deixa-las nos acompanhar nesse percurso, precisamos en-
contrar outras palavras sobre elas. Palavras que ndo enfatizem o perigo,
o medo nem a postura bélica, mas que nos permitam compreendé-las
no processo historico de sua transformagdo em veneno social. Sem nos
esquecer que somos todos atravessados pelo uso de alguma droga e que
esses usos existiram sempre nas diversas sociedades. Talvez assim, com
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humildade, possamos acompanhar nossos jovens e nos deixarmos acom-
panhar por eles, nos encontrando todos num processo de apropriagao da

nossa experiéncia e de aprendizagens mutuas.
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O Programa Salde na Escola (PSE) é um programa do Ministério da
Saude (MS) e do Ministério da Educagio (MEC), estabelecido em 2007, que
objetiva melhorar a qualidade de vida de criangas, adolescentes e adultos,
por meio de politicas e agdes a serem realizadas pelos setores de saiide e
educagdo no ambiente escolar (FERREIRA et al., 2014; CLOSS et al., 2013).

Esse programa se constitui por trés componentes de agoes: avaliagdo
do estado de saide de criancas, adolescentes e jovens adultos nas esco-
las publicas, promocgdo da salde e prevencao de problemas de salide e
educacgido continuada para profissionais de educagido e saude. Estes, por
sua vez, estao configurados em diferentes acdes, entre elas: avaliagcao
antropométrica, promocdo da seguranca alimentar, alimentacao sau-
davel, praticas corporais e atividade fisica, além daquelas relacionadas
ao monitoramento e avaliacdo da salide dos estudantes e do programa
em si (FERREIRA et al., 2014; CLOSS et al., 2013; FERNANDES; ROCHA,;
SOUZA, 2005).
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O municipio, ao aderir ao PSE, deve realizar, minimamente, deter-
minadas acées obrigatorias. As escolas cabe se preparar, de modo que
as atividades em salde a serem desenvolvidas facam parte do Projeto
Politico-Pedagdgico (PPP) escolar e se vinculem as equipes de salide de
sua abrangéncia. Para a gestao do PSE, deve haver a criagdo de um Grupo
Intersetorial de Trabalho (GTI) em niveis federal, estadual e municipal,
cada um com suas habilidades e responsabilidades. Esses grupos tém
a fungdo de oferecer apoio institucional, planejar, monitorar e avaliar
agoes do PSE, além de oferecer meios para a formulagio de propostas
e a formagdo continua de profissionais da saide (FERNANDES; ROCHA;
SOUZA, 2005; TANAKA; RIBEIRO, 2009).

As acbes de salide na escola sdo realizadas pelas Estratégias de Saude
da Familia (ESFs), indispensaveis para a efetivacdo do programa. Couto et
al. (2016) destacam que o PSE tem sido implementado segundo o modelo
brasileiro de Atengdo Primaria a satide. As atividades sao produzidas em
territérios determinados, de acordo com a area de abrangéncia das ESFs,
estimulando a criagdo de vinculos entre os setores publicos da satde e
da educacao.

O PSE tem papel fundamental no fortalecimento de a¢cdes que
vinculem a salde, a educagao e outras redes de servigos sociais para
o enfrentamento de vulnerabilidades — como obesidade, gravidez na
adolescéncia, desnutricdo, entre outras — que comprometem a salde
de criangas e adolescentes em idade escolar. Por outro lado, a escola que
ndo possui parceria com outros setores tem poucas ferramentas para
enfrentamento de problemas que surgem no espago escolar, tais como
bullying, obesidade, violéncia etc. (TANAKA; RIBEIRO, 2009; REIS et al.,
2014; GIMENEZ et al., 2014).

Com base no contexto abordado, o objetivo deste estudo é analisar as

acoes do PSE nos municipios de uma regido do estado do Rio Grande do Sul.
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Método

Este estudo apresenta uma abordagem exploratéria e quantitativa,
tendo sido realizado em municipios da 132 Coordenadoria Regional de
Saude (CRS) do Rio Grande do Sul. A CRS localiza-se na regido central no
estado do Rio Grande do Sul e é constituida por treze municipios. Conforme
dados do Censo de 2015, a populagdo estimada da regido é em torno de
345.317 habitantes, possuindo 51 unidades de ESFs que atendem a alunos
de 349 escolas municipais e estaduais (RIO GRANDE DO SUL, 2016).

A amostra foi composta por sujeitos de diferentes areas de 10 mu-
nicipios que compdem a 132 CRS. Foram excluidos trés municipios, pois
ndo estavam aderidos ao PSE no momento do estudo. A Tabela 1, a seguir,

ilustra a amostragem por municipio.

Tabela 1 — Amostragem por municipio

Gestores da

Municipio salde e da - , Alunos
p - de educaciao da saude
educacgio

Profissionais | Profissionais

2 1 1 o o}
1 2 2 2 o (o]
1] 2 3 3 o o)
I\ 2 2 2 o o]
\'% 2 4 4 o (o}
VI 2 17 17 6 6
Vil 2 4 4 [o) (o]

VI 2 1 1 0 o]
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Gestores da

Municipio salde e~da o e da satde Alunos
educacgio

Profissionais | Profissionais

IX 2 6 6 6 6
X 2 4 4 o o
Total 20 44 44 12 12

Fonte: As autoras (2017).

Nesses 10 municipios, 44 unidades de ESFs oferecem cobertura para
atencdo a satde dos estudantes em 143 escolas. No que tange a area da
educacdo, cabe ressaltar que o grupo de municipios estudados possui em
torno de 60.000 criangas matriculadas em escolas das areas urbana e rural.

Para a coleta de dados, foi utilizado um questionario com quinze
questdes fechadas de simples e multipla escolha referentes aos compo-
nentes (I, Il e ll) das a¢des do PSE que caracterizam o perfil dos sujeitos.
O primeiro componente corresponde a avaliagdo das condigdes de salde,
o segundo tem o intuito de promover salide e prevenir doencas, e o ter-
ceiro refere-se a formacao de profissionais da satde e da educagao por
meio de educagdo continuada. A analise descritiva dos dados foi realizada
no Software Statistical Package for the Social Sciences (versdo 20.0) por
meio de frequéncias absolutas e relativas.

Em cumprimento aos requisitos éticos da Resolugdo n. 466,/2012 do
Conselho Nacional de Salde, o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade de Santa Cruz do Sul (UNISC), sob o parecer
numero 1.936.859. Os participantes assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), e os municipios que fizeram parte do estudo

foram identificados por algarismos romanos de | a X.
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Resultados

Verificou-se no componente | que a acdo mais mencionada foi a
avaliacdo da saude bucal, seguida pela avaliagdo antropométrica e ava-
liagdo nutricional. Em contraponto a detecgdo precoce de hipertensido
arterial sistémica (HAS), é uma pratica pouco abordada. Os municipios
que desenvolvem mais atividades propostas pelo Programa sdo o VI, o
V e o VIl, sendo o | o municipio com menos agbes em comparagao aos
demais (Tabela 2).

Tabela 2 — Ac¢bes referentes ao componente | por municipio

Municipios Total
v VI | v | v | ox X n (%)

Componente |

Avaliagdo 3 5 5 5 8 29 9 3 5 4 76
antropométrica  (3,9) (6,6) (6,6) (6,6) (10,5) (38,2) (11,8) (11,8) (66) (53) (100,0)
Atualizacdo do 4 5 24 9 74
calendario vacinal  (5,4) 6@ (6,8) 6@ (10 8) (32,4) (12,2) (5 4) 304D (6 8) (100,0)
Detecgdo precoce . . 1 2 B 4 1 B B 2 10
de HAS (10,0) (20,0) (40,0) (10,0) (20,0) (100,0)
Detecgdo de 1(37) 3 3 2 3 13 3 2 B 2 32
agravos a saide (94 (9.4) (63) (9,4) (40,6) (9.4) (63) (6,3) (100,0)
Avaliagdo 3 5 3 19
oftalmolégica 1(53) - (58  (26,3) (10 5) 1(53) (21 1) (15,8) (100,0)

3 18
Avaliagdo auditiva 1(5,6) 1(5,6) 1(5,6) (22 2) 1(5,6) (22 2) (16 2 (16.7) (100,0)
Avaliagdo 3 5 6 5 9 27 8 4 6 3 76
nutricional 39 €66) 79 (66 0,8 (355 (05) (53) (79 (39 (100,0)
Avaliagdo dasaide 3 6 3 6 10 32 8 4 82

6, 6,
bucal G727 @3 G2 73) (22) (39,0) (9.8 (4,9 561 560 (100,0)
Avaliagdo 3 6 5 4 8 30 8 3 5 . 72
psicossocial (42 83) 69 (6 1D W7 ) 42 69 (100,0)

- Representacio do valor igual a zero. Fonte: As autoras (2017).

Avaliando o componente I, nota-se que as a¢des de seguranca ali-
mentar e a educacio de satde sexual nas escolas foram frequentemente

desenvolvidas, sendo que a promocgao da saide ambiental e o desenvolvi-
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mento sustentavel foram menos aplicados nos municipios. Sobressaem-
se, nas praticas propostas pelo componente Il do PSE, assim como no
componente |, os municipios VI, V e VII. Em contrapartida, o municipio
VIII é o que menos desenvolveu agdes do componente Il (Tabela 3).

Quando comparados os trés componentes, observou-se que o com-
ponente Il é o menos referido de forma geral. Na analise desse item por
municipio, notou-se que o municipio VI é o que mais realiza essa acao, e
os municipios | e X apresentam os menores indices (Tabela 3).

Tabela 3 — A¢des referentes aos componentes Il e lll por municipio

Municipios
oo fwlw v [wv[v]vm
Componente Il

Acles de
s;;guranga 4 6 s 4 R e 1o % € <
alimentar 49 73) 1) (49 10 (366) (2,2) (49 73) (4,9
Promogdo de
atividade fisica nas 3 6 4 3 10 30 10 4 5 2

39 78 (52 (39 (3,0 (39,0 (13,0 (52) (65) (2,6)
escolas
Salde e prevencdo 4 6 7 4 8 29 10 4 6 4
sexual nasescolas (4,9 (73) (85) (49 (98 (354) (12,2) (49 73) (4.9
Salde e prevengdo
do uso de alcool e 4 5 5 5 9 27 10 4 4 4
q (52) (65 (65 (65 ,7) (3510 (13,0 (52 (52) (52)
rogas
Promogao da
culturadapaze 3 5 5 4 3 17 8 2 5 4
prevencdo das (54) B9 B9 (71 (54) (30,4) (143) (3,6) (B9 (71
violéncias
Promogdo da
saude ambiental e 3 4 4 2 1 16 6 1 5 4
desenvolvimento  (6,5) (87) (87 (43) (2,2) (348) (13,00 (2,2) (0,9 (87)

sustentavel

Componente Il

Educagdo
permanente e
capacitagdo das
equipes de satide

1 6 4 4 4 18 6 6 1
(9 1,3) (75 @5 75 (340 (3) (570 (13) (9

Total
n (%)

82
(100,0)

77
(100,0)

82
(100,0)

77

(100,0)

56
(100,0)

46
(100,0)

Total
n (%)

53
(100,0)

Fonte: As autoras (2017).
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Para o cumprimento das a¢Oes do PSE, elas podem ser planejadas e
aplicadas de acordo com as diretrizes do programa ou com as vulnera-
bilidades de cada territorio de abrangéncia. Percebeu-se que a maioria
dos municipios desenvolve suas a¢des baseadas nas vulnerabilidades da
comunidade, como é notado nos municipios V, VI e VII. Em contrapartida,
os municipios | e VIIl nao mostraram dados significativos referentes a essa
premissa (Tabela 4). Observou-se que a maioria das a¢des foi desenvolvida
com base nas vulnerabilidades dos territdrios de abrangéncia de ESF/escola,

prevalecendo a satide bucal como a agido mais praticada nos municipios.

Tabela 4 — Planejamento das a¢6es do programa por municipio

Municipios

Total
v Vi Vil Vil 1X
---n......' n (%)

Diretrizes do

Programa 1G0) (8 0) (6 0) (4 0) (14 0) (44,0) (8 0) 120 120) (10 0) (100 0)
- 5 5 2 7 27 7 3 3 67

Vulnerabilidades 4 (6,0) (75) (7.5) (3,00 (10,4) (40,3) (10,4) (4,5) 4(6.0) (4,5) (100,0)
5 2 5 3 2 20

Outras - T (2s0) (10.0) 1(5,0) (25.0) (15.0) 1(5,0) Goe) 1(5,0) G156

Fonte: As autoras (2017).

Tabela 5 — A¢des do programa de acordo com seu planejamento

Agdes baseadas em Total
m Vulnerabilidades m n (%)

Componente |

Avaliagdo antropométrica 45(37,5) 59 (49,2) 16 (13,3) 120 (100,0)
Atualizagdo do calendario
anzac 44(38,6) 56 (49,1) 14 (12,3) 114 (100,0)

vacinal
Detecgdo precoce de HAS 8 (47,0) 7 (41,2) 2(11,8) 17 (100,0)
Detecgdo de agravos a

Lece g 26 (46,4) 26 (46,4) 4(7,2) 56 (100,0)
satde
Avaliagdo oftalmolégica 13 (43,3) 14 (46,7) 3(10,0) 30 (100,0)

Avaliagdo auditiva 10 (38,5) 1 (42,3) 5(19,2) 26 (100,0)
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Agbes baseadas em Total
Vulnerabilidades m n (%)

Componente |

Avaliagio nutricional 44 (37,6) 59 (50,4) 14 (12,0) 117 (100,0)
Avaliagio da salde bucal 49 (38,9) 63 (50,0) 14 (11,1) 126 (100,0)
Avaliagio psicossocial 42 (36,8) 55 (48,2) 17 (15,0) 114 (100,0)

Componente Il

Acdes de seguranga

alimentar 47 (37,3) 63 (50,0) 16 (12,7) 126 (100,0)
Promogao de atividade
fisica nas escolas 45(37,5) 60 (50,0) 15 (12,5) 120 (100,0)
Salde e prevencgdo sexual
nas escolas 47 (37.3) 63 (50,0) 16 (12,7) 126 (100,0)
Salde e prevengdo do uso
de 4lcool e drogas 45(38,2) 58 (49,1) 15 (12,7) 118(100,0)
Promocao da cultura da paz 2(37,2) 2(48.,8) 12 (14,0) 86 (100,0)
e prevencao das violéncias 2 AL & !
Promogado da
saude ambiental e

28(38,3) 33(45,2) 12 (16,4) 73 (100,0)

desenvolvimento
sustentavel

Componente Il

Educagdo permanente e
capacitacdo das equipes de 30 (41,1) 14 (19,2) 29 (39,7) 73 (100,0)
saude

Fonte: As autoras (2017).

Discussao

A atencdo a salide da crianga e do adolescente é embasada em uma
forte relagdo entre acdes de educagdo e de promocio da saude, com
enfoque para a melhoria da qualidade de vida, das condigOes de vida e
dos habitos sociais e culturais. Além disso, sdo desenvolvidas agdes com
o intuito de prevenir e tratar as doengas, visando ao seu crescimento e
desenvolvimento saudavel (PAULETO; TORALLES; GOLDFARB, 2004).

Na presente pesquisa, a avaliagdo da satde bucal foi a mais eviden-

ciada nos resultados, constituindo uma agdo importante no processo de
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promocgao da saude, exigindo agoes com caracteristicas especificas, mas
que envolvem praticas e conhecimentos gerais, de forma a articular com
aspectos mais amplos de satide (PAULETO; TORALLES; GOLDFARB, 2004).

Em Vitoria, no Espirito Santo, uma pesquisa envolvendo 218 alunos
demonstrou que, durante o exame fisico, 80% das criangas atendidas
apresentavam caries e uma inadequada higiene bucal. Outro dado rele-
vante é apresentado pelo Ministério da Salde, o qual ressalta que 45%
da populagido brasileira ndo tém condicbes de comprar escova e pasta
dental e 30 milhdes de brasileiros nunca compareceram a uma consulta
odontolodgica. Dessa forma, cabe aqui destacar a importancia de ativida-
des abordando o tema sadde bucal, principalmente com a presenca dos
pais, pois, na faixa etaria estudada, esses sdo os principais responsaveis
pela higiene oral da crianga (GIMENEZ et al., 2014; PAULETO; TORALLES;
GOLDFARB, 2004).

Acredita-se que esses dados demonstram a necessidade de agoes
educativas, pois um modelo de atencao integral a saude ndo pode excluira
atengdo a satide bucal (PAULETO; TORALLES; GOLDFARB, 2004; MACIEL
et al., 2010). Em um estudo realizado pela Pontificia Universidade Catélica
do Rio Grande do Sul (PUCRS), as prioridades identificadas em conjunto
com a rede de salide local levaram ao desenvolvimento de praticas pre-
ventivas e educativas em saude bucal, como a conscientizagdo sobre a
importancia dos cuidados necessarios de higiene bucal, articuladas entre
Atencao Basica e rede escolar. Para isso, deve-se priorizar as necessidades
de cada ambiente e desenvolver atividades integradas entre diferentes
areas do conhecimento, como a pratica de oficinas, enfocando a saiide em
sua dimensio coletiva, considerando a realidade do territério (DANELON;
DANELON; SILVA, 2006; AQUILLA, 2011).

Além da satde bucal, as a¢Oes relacionadas a avaliagdo antropométri-
ca e nutricdo foram as mais mencionadas nos municipios estudados. De
acordo com o protocolo Satide da crianga: crescimento e desenvolvimento
(BRASIL, 2012), a avaliagio do crescimento implica em coletar medidas

antropomeétricas com metodologia padronizada. No municipio VI, o PSE
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é atuante nas escolas, desenvolvendo ag¢bes preconizadas pelo progra-
ma, como avaliacao nutricional realizada pelas nutricionistas da rede de
Atencdo Basica e da Secretaria de Educagao, com vistas ao enfrentamento
das vulnerabilidades que comprometem o pleno desenvolvimento de
criangas e jovens (DANELON; DANELON; SILVA, 2006).

E de fundamental importancia que as criancas tenham uma boa
orientacdo sobre habitos saudaveis, que sao desenvolvidos nos ambientes
em que vivem e frequentam, como em sua casa, na creche e na escola, pois
édurante a infincia que se comega a prevenir a obesidade na fase adulta.
O nivel socioeconémico é outro fator que implica em uma alimentagao
mais impropria, pois, em populagées com baixo nivel socioeconémico, por
exemplo, ha um maior contato com alimentos de alto teor de gorduras,
aclcares e sal, por serem alimentos de baixo custo, que constituem uma
dieta pobre em micronutrientes. Esse consumo inadequado de alimentos
resulta na epidemia de obesidade infantil e doencas crénicas na infancia
(ROSANELI et al., 2012).

Considerando a obesidade uma epidemia mundial, é imprescindivel
e obrigatoria a verificacdo da pressdo arterial sistémica, anualmente, em
criancas a partir dos 3 anos de idade que possuem fatores de risco para
o desenvolvimento de excesso de peso. O aumento da pressao arterial
sistolica esta diretamente associado ao excesso de peso e a problemas
cardiovasculares futuros. Criancas obesas tendem a apresentar pressao
arterial elevada trés vezes mais do que criangas ndo obesas (MORAES et
al., 2014). Apesar desse contexto, a deteccio precoce de HAS foi a agdo
menos desenvolvida nos municipios estudados.

As ferramentas mais seguras e eficientes para combater disturbios
nutricionais sdo as agoes relacionadas com a seguranga alimentar, conforme
preconiza o Programa Nacional de Alimentagéo Escolar (PNAE), presente
nas escolas publicas do pais, com o intuito de incorporar estratégias de
intervengdo, com vistas ao reconhecimento e a consolidacio de habitos
alimentares saudaveis (SANTOS; REZENDE; MADEIRA, 2012). A seguranca
alimentar esta presente em grande parte das escolas publicas aderidas ao
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PSE no estado gatcho, conforme orienta o componente Il do programa.
Essas medidas incluem mudancgas nas propagandas de alimentos e gulo-
seimas destinadas ao publico infantil, modificagdes no teor de gordura e
acutcar dos alimentos, estimulo as familias a pratica de atividades fisicas
e, principalmente, a utilizagao da escola como local no qual as questoes
nutricionais possam ser debatidas e transmitidas as criangas (DANELON;
DANELON; SILVA, 2006).

Com base nos resultados apresentados, verifica-se que a agao mais
evidenciada do componente Il, juntamente com a seguranga alimentar,
é a salide e a educacao de saude sexual nas escolas. A importancia da
atencdo e da educacgdo preventiva relativas a salide sexual e a orientacao
sexual para adolescentes tem sido oficialmente reconhecida por diversas
organizagoes e instituicdes nacionais e internacionais.

O Ministério da Sadde implantou, em 2003, o projeto Saldde e
Prevencdo nas Escolas (SPE), para o desenvolvimento de a¢des de
prevencdo, promocao e atengdo voltadas a saude sexual de adolescen-
tes e jovens, com a finalidade de reduzir a disseminacao de infecgoes
sexualmente transmissiveis e gravidez na adolescéncia. Com o PSE, em
2008, essas agoes foram disseminadas para a grande maioria das escolas
publicas, atingindo um néimero significativo na regido, abrangendo assim
os municipios VI e VIl (CARVALHO et al., 2008; MALTA et al., 2011).

Em uma pesquisa realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) em parceria com o Ministério da Saide com escolares
do 9° ano do Ensino Fundamental, de escolas publicas e privadas das
capitais dos estados brasileiros e do Distrito Federal, sobre a idade de
iniciacao sexual, abrangendo uma populagao de 60.973 escolares brasi-
leiros, verificou-se que 61% desses, avaliados em 1998, e 61,6%, em 2005,
ja haviam tido relagdes sexuais. Por outro lado, um estudo realizado na
cidade de Sdo Paulo, com adolescentes de 15 a 19 anos, revelou que 46,1%
deles haviam iniciado a vida sexual.

Para que os profissionais possam cumprir com suas atribuicoes do PSE
nos municipios, presume-se a importancia de um grupo coeso e compro-
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missado, além de capacitado e orientado para atender as demandas em
cada territorio, visto que o enfrentamento dos problemas sociais requer a
aproximacao de varios olhares e o compartilhamento de distintos saberes
para a elaboracao integrada de estratégias que garantam a qualidade
de vida dos individuos. Desse modo, a acdo do componente Il refere-se
a educacdo continuada e as capacitacbes para profissionais da saude e
educacio, sendo a atividade menos abordada pelos sujeitos do estudo
(COSTA; FIGUEREDO; RIBEIRO, 2013; COUTO et al., 2016).

Nesta pesquisa, os sujeitos do municipio VI apresentaram conheci-
mentos necessarios para o desenvolvimento do programa. E importante
destacar que gestores e profissionais estdo passando por um processo
de aprendizagem que inclui capacidade de mudancas, fazendo-se neces-
sarias acGes educativas para fortalecer o crescimento de conhecimentos
sobre prevencdo e promogao em saude, que deve ser contemplado por
meio de capacitagbes continuas e permanentes (FERREIRA et al., 2014).

O estudo revelou que a maioria dos municipios dessa regiao no Sul
do Brasil desenvolve suas a¢des baseadas nas vulnerabilidades identifi-
cadas nos territorios escolares e de abrangéncia das ESFs. As atividades
evidenciadas estiveram associadas a salide bucal, as a¢cdes de seguranca
alimentar, a promogao da satde e da satide sexual nas escolas, bem como
a prevencao do uso de alcool e outras drogas. Essas questdes sugerem a
necessidade de intervencodes sistematizadas e articuladas entre as ESFs
e a comunidade escolar que levem em consideracao os determinantes
sociais, bem como a prevengao de doengas e agravos, a promogao e a
assisténcia em salde.

Em relagdo ao componente lIl, referente a educagdo permanente e
a capacitacdo das equipes de saude, este foi planejado de acordo com
as diretrizes do PSE, como é preconizado pelo MS e MEC. Ferreira et al.
(2012) estabelecem as competéncias para os respectivos ministérios: a
aplicagdo das agdes do PSE, com o intuito de respeitar a articulagdo entre
as secretarias estaduais e municipais de Educacao e o SUS; subsidiar o

planejamento integrado das a¢des do PSE nos municipios entre o SUS e
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o sistema de ensino publico; e contribuir para a formulagao das propos-
tas de formacao dos profissionais da satde e da educagao basica para a
implementacao das agoes do PSE.

Cabe mencionar aqui a importéincia de se implementar uma investi-
gacgao mais aprofundada sobre a situagdo de salide desses escolares, além
de envolver os profissionais na organizagao e aplicagao das a¢oes, para
assim favorecer o adequado desenvolvimento da crianga e do adolescente

Consideragoes finais

Com base nos resultados apresentados, pode-se constatar que as
vulnerabilidades identificadas nos territérios sdo o alicerce para a cons-
trucao das agdes, bem como para sua aplicabilidade nas escolas e para o
desenvolvimento do PSE nessa regido do Sul do pais. Em alguns munici-
pios, o programa esta se desenvolvendo nos trés componentes, porém,
para se concretizar de forma eficaz e permanente, é necessario que haja
comprometimento de todos os envolvidos, propondo o empoderamento
dos escolares, professores, funcionarios e da comunidade escolar.

Constatou-se que as avaliagdes do componente | sao as mais aplicadas
nos municipios estudados, por referirem-se a avaliagao da satde geral do
escolar, como satde bucal, nutri¢io, seguranca alimentar e verificacao
das medidas antropométricas, todas com o intuito de acompanhar o
crescimento e desenvolvimento de criancas e adolescentes. No que tange
aos aspectos de carater de prevengdo e promocao da salde, observa-se
em evidéncia no componente Il as acdes referentes a salde sexual e a
prevencdo do uso de alcool e outras drogas. Quanto ao componente I,

embora tenha relevancia, foi o menos mencionado.



100 CAROLINA BARBOSA SILVA et al.

Referéncias

AQUILLA, R. A educagdo alimentar e nutricional no espago escolar: saber,
sabor e satde. 2011. 96 f. Dissertacdo (Mestrado em Educacio nas Ciéncias)
— UNIJUI, ljui, 2011.

BRASIL. Ministério da Saude. Saude da crianga: crescimento e desenvolvimen-
to. Brasilia: Ministério da Saude, 2012. Cadernos de Atengdo Basica, n. 33).
Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crian-
ca_crescimento_desenvolvimento.pdf>. Acesso em: 23 mar. 2020.

CARVALHO, M. F. et al. Acompanhamento do crescimento em criangas meno-
res de um ano: situagao nos servicos de saide em Pernambuco, Brasil. Cadernos
de Satide Publica, Rio de Janeiro, v. 24, n. 3, p. 675-685, 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0102=311-2008000300021X&script-
sci_arttext&ting=pt>. Acesso em: 27 mar. 2020.

CLOSS, T. T. et al. Articulacdo intersetorial entre Ateng¢do Basica e educagio: a
escola como espaco de promocio de satde. In: SEMINARIO INTERNACIONAL
SOBRE POLITICAS PUBLICAS, INTERSETORIALIDADE E FAMILIA, 1, Porto
Alegre, 2013. Anais [...]. Porto Alegre, 2013. Disponivel em: <https://editora.
pucrs.br/anais/sipinf/edicoes/1/15.pdf>. Acesso em: 23 mar. 2020.

COSTA G.M.; FIGUEREDO, R. C.; RIBEIRO, M. S. Aimportancia do enfermeiro
junto ao PSE nas ac¢bes de educacao em satide em uma escola municipal de
Gurupi-TO. Revista Cientifica ITPAC, Araguaina, v. 6, n. 2, p. 235-42, 2013.

COUTO, N. A. et al. O ambiente escolar e as agdes de promogao da saude.
Cinergis, Santa Cruz do Sul, v. 17, p. 378-383, 2016. Disponivel em: <https://
online.unisc.br/seer/index.php/cinergis/article/view/8150/5362>. Acesso
em: 27 mar. 2020.

DANELON, M. A. S.; DANELON, M. S.; SILVA, M. V. Servicos de alimenta-
¢do destinados ao publico escolar: analise da convivéncia do Programa de
Alimentagao Escolar e das cantinas. Seguranga Alimentar e Nutricional, v. 13,
n.1, p. 85-94, 2006. Disponivel em: <https://periodicos.sbu.unicamp.br/ojs/
index.php/san/article/view/1847>. Acesso em: 27 mar. 2020.

FERNANDES, M. H.; ROCHA, V. M.; SOUZA, D. B. A concepgao sobre saude
do escolar entre professores do Ensino Fundamental (12 a 42 séries). Histéria,
Ciéncias, Satde, v.12, n. 2, p. 283-91, 2005. Disponivel em: <http://www.scielo.
br/scielo.php?pid=50104-59702005000200004&script=sci_arttext&tlng=pt>.
Acesso em: 27 mar. 2020.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.pdf
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0102-311X2008000300021&script=sci_arttext&tlng=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0102-311X2008000300021&script=sci_arttext&tlng=pt
https://editora.pucrs.br/anais/sipinf/edicoes/I/15.pdf
https://editora.pucrs.br/anais/sipinf/edicoes/I/15.pdf
https://online.unisc.br/seer/index.php/cinergis/article/view/8150/5362
https://online.unisc.br/seer/index.php/cinergis/article/view/8150/5362
https://periodicos.sbu.unicamp.br/ojs/index.php/san/article/view/1847
https://periodicos.sbu.unicamp.br/ojs/index.php/san/article/view/1847
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-59702005000200004&script=sci_arttext&tlng=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-59702005000200004&script=sci_arttext&tlng=pt

5 PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

FERREIRA, I.R. C. et al. PercepgOes de gestores locais sobre a intersetorialidade
no Programa Salde na Escola. Revista Brasileira de Educagdo, v. 19, n. 56, p.
61-76, 2014. Disponivel em: <https://www.redalyc.org/pdf/275/27530123003.
pdf>. Acesso em: 27 mar. 2020.

. Normative Measures of the Health in the School Program: Content
Analysis Associated with ATLAS Tl Software. Ciéncia & Satide Coletiva, v.
17, n. 12, p. 3385-98, 2012. Disponivel em: <https://search.proquest.com/
openview/9bfiodsfof735a226b7b7ces877f7d79/12pg-origsite=gscholar&-
cbl=2034998>. Acesso em: 27 mar. 2020.

GIMENEZ, F. V. M. et al. Analise do projeto saude e prevencio nas escolas:
contribui¢des a gestdo intersetorial. Revista de Enfermagem UFPE, v. 8, n.
8, p. 2770-2780, 2014. Disponivel em: <https://repositorio.unesp.br/hand-
le/11449/140682>. Acesso em: 27 mar. 2020.

MACIEL, E. L. N. et al. Projeto Aprendendo Salde na Escola: a experiéncia
de repercussdes positivas na qualidade de vida e determinantes da satde de
membros de uma comunidade escolar em Vitoéria, Espirito Santo. Ciéncia &
Satde Coletiva, v. 15, n. 2, p. 389-396, 2010. Disponivel em: <https://www.
scielosp.org/article/csc/2010.v15n2/389-396/>. Acesso em: 27 mar. 2020.

MALTA, D. C. et al. Salde sexual dos adolescentes segundo a Pesquisa
Nacional de Saude dos Escolares. Revista Brasileira de Epidemiologia, v. 14
(suppl. 1), p. 147-156, 2011. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?pi-
d=51415-790X2011000500015&script=sci_arttext>. Acesso em: 27 mar. 2020.

. Prevaléncia de fatores de risco e protecao de doengas cronicas ndo
transmissiveis em adolescentes: resultados da Pesquisa Nacional de Satide do
Escolar (PeNSE), Brasil. Ciéncia & Satide Coletiva, v. 15, n. 2, p. 3009-3019, 2009.

MORAES, L. I. et al. Pressao arterial elevada em criancas e sua correlacao
com trés definicoes de obesidade infantil. Arquivos Brasileiros de Cardiologia,
V. 102, n. 2, p. 175-180, 2014. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.
php?pid=S0066-782X2013005030233&script=sci_arttext>. Acesso em: 27
mar. 2020.

PAULETO, A. R. C.; TORALLES, M. L. P.; GOLDFARB, C. E. Satde bucal: uma
revisdo critica sobre programagdes educativas para escolares. Ciéncia & Satide
Coletiva, v. 9, n. 1, p. 121-130, 2004. Disponivel em: <http://www.scielo.br/
scielo.php?pid=S1413-81232004000100012&script=sci_arttext&ting=pt>.
Acesso em: 27 mar. 2020.

101


https://www.redalyc.org/pdf/275/27530123003.pdf
https://www.redalyc.org/pdf/275/27530123003.pdf
https://search.proquest.com/openview/9bf10d5f0f735a226b7b7ce5877f7d79/1?pq-origsite=gscholar&cbl=2034998
https://search.proquest.com/openview/9bf10d5f0f735a226b7b7ce5877f7d79/1?pq-origsite=gscholar&cbl=2034998
https://search.proquest.com/openview/9bf10d5f0f735a226b7b7ce5877f7d79/1?pq-origsite=gscholar&cbl=2034998
https://repositorio.unesp.br/handle/11449/140682
https://repositorio.unesp.br/handle/11449/140682
https://www.scielosp.org/article/csc/2010.v15n2/389-396/
https://www.scielosp.org/article/csc/2010.v15n2/389-396/
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1415-790X2011000500015&script=sci_arttext
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1415-790X2011000500015&script=sci_arttext
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0066-782X2013005030233&script=sci_arttext
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0066-782X2013005030233&script=sci_arttext
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232004000100012&script=sci_arttext&tlng=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232004000100012&script=sci_arttext&tlng=pt

102 CAROLINA BARBOSA SILVA et al.

REIS, D. C. et al. Estratégia saude da familia: atengdo a satde e vulnerabilidades
na adolescéncia. Espago para a Saude, v. 15, n.1, p. 47-56, 2014. Disponivel em:
<http://168.194.69.20/index.php/espacosaude/article/view/538>. Acesso
em: 27 mar. 2020.

RIO GRANDE DO SUL (RS). Plano Estadual de Saude (PES) — 2016-2019. Grupo
de Trabalho de Planejamento, Monitoramento e Avaliagdo da Gestdo (org.)
Porto Alegre, 2016. Disponivel em: <https://saude.rs.gov.br/upload/arqui-
v0s/201701/05153251-pes-2016-2019-sesrs.pdf>. Acesso em: 27 mar. 2020.

ROSANELI, C.F. et al. Avaliacao da prevaléncia e de determinantes nutricio-
nais e sociais do excesso de peso em uma populagdo de escolares: analise
transversal em 5.037 criangas. Revista da Associagdo Médica Brasileira, v. 58,
N. 4, p. 472-476, 2012. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?pi-
d=S0104-42302012000400019&script=sci_arttext>. Acesso em: 27 mar. 2020.

SANTOS, A. C. C.; REZENDE, T. M. R. L.; MADEIRA, A. M. F. Situagdo de sal-
de das criangas e adolescentes atendidas pelo programa de sade na escola
(PSE) em uma escola da rede municipal de Belo Horizonte, Minas Gerais.
Convibra, p. 1-9, 2012.

TANAKA, O. Y; RIBEIRO, E. L. A¢bes de saiide mental na Atengdo Basica: ca-
minho para ampliagio da integralidade da atengdo. Ciéncia & Satide Coletiva,
V. 14, N. 2, p. 477-486, 2009. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.
php?pid=S1413-81232009000200016&script=sci_arttext>. Acesso em: 27
mar. 2020.


http://168.194.69.20/index.php/espacosaude/article/view/538
https://saude.rs.gov.br/upload/arquivos/201701/05153251-pes-2016-2019-sesrs.pdf
https://saude.rs.gov.br/upload/arquivos/201701/05153251-pes-2016-2019-sesrs.pdf
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-42302012000400019&script=sci_arttext
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-42302012000400019&script=sci_arttext
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232009000200016&script=sci_arttext
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232009000200016&script=sci_arttext

6 Programa Saude na Escola em Santa Cruz do Sul e sua
poténcia

DENISE HENRIQSON
MARLIZE RODRIGUES STEINHAUS
MARIA ALICE SEUS FERREIRA

O Programa Salde na Escola (PSE) é um programa em conjunto
dos Ministérios da Saude e da Educacao, articulado com a Secretaria de
Desenvolvimento Social do Ministério da Cidadania e as politicas publicas. Foi
instituido em 2007 pelo Decreto Presidencial n. 6.286 (BRASIL, 2007), com o
objetivo de construir e articular politicas intersetoriais voltadas a populagdo
de escolares de todas as idades nos ensinos infantil, fundamental e médio. Ele
propOe um processo intersetorial que busca melhorar a saiide dos educandos,
reduzir a evasdo escolar e a baixa frequéncia por problemas que afetama satde.

O PSE, em sua menor célula, se estabelece formando nticleos de trabalho
que envolvem as Unidades Basicas de Saide (UBSs) e as escolas fixadas
no seu territorio de abrangéncia. O municipio, por sua vez, mobiliza sua
Atencdo Basica para a responsabilizacio nos seus territorios envolvendo
escolas das zonas urbanas e rurais como publico-alvo. Ele estabelece um
grupo gestor intersetorial (GTI-M) que tem a atribuicdo de mobilizar as
redes de educacio e salde, realizar o planejamento e acompanhamento
das politicas e das agdes, considerando os indicadores de saude e educacao,
prover formagao para o desenvolvimento do trabalho, além do planejamento
e acompanhamento da aplicagdo dos recursos financeiros aportados pelo
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MS ao Fundo Municipal de Satde (BRASIL, 2015). O GTI-M é o grupo gestor
do programa no nivel municipal e conta com representantes da Secretaria
Municipal de Educagéo (SEE), da Coordenadoria Regional de Educagio
Estadual (62 CRE), da Coordenadoria Regional de Salide Estadual (132 CRS),
da Secretaria Municipal de Politicas Publicas, da Secretaria Municipal de
Salde (SESA) e da parceira Instituicdo de Ensino Superior (UNISC).

O PSE surgiu de outro programa, o Saide e Prevengao na Escola (SPE),
de 2003, em Curitiba-PR. Era ligado ao Programa de Prevencao ao HIV
e as DSTs do Ministério da Saude, sendo uma iniciativa intersetorial dos
Ministérios da Salide e da Educacio. O objetivo central do SPE era a pro-
mocao da saude sexual e reprodutiva, visando reduzir a vulnerabilidade
de adolescentes e jovens as doengas sexualmente transmissiveis (DSTs),
a infeccao pelo HIV, a AIDS e a gravidez ndo planejada. O programa in-
centivou politicas pUblicas, fomentou articulagao intersetorial, produziu
materiais didaticos e midiaticos, apoiou agdes de formagdo nas tematicas
prioritarias e promoveu eventos nacionais que davam visibilidade as
experiéncias locais. Inicialmente, o SPE foi executado em alguns estados
e municipios prioritarios a época da contencdo da epidemia da AIDS e
depois foi ampliado para as demais unidades da federagao (BRASIL, 2006).

Ao longo do tempo, os Ministérios da Salde e da Educacao, periodi-
camente, tém revisado e fortalecido o PSE nos seus regramentos, seus
critérios de adesao dos estados e municipios, com financiamento e monito-
ramento de produgao e resultados. No nivel municipal, compromissos tém
sido firmados com frequéncia por adesao entre os secretarios municipais
de Salde e Educagdo com os referidos ministérios.

Em 2007, quando do langcamento do PSE, a adesdo ao programa
estava restrita a municipios com 100% de cobertura de Estratégias de
Salde da Familia (ESFs), ndo estando disponivel ao municipio de Santa
Cruz do Sul. Contudo, isso ndo desestimulou o engajamento do municipio
com as diretrizes do programa. Inicialmente, sem adotar a insignia de PSE,
representantes de profissionais da Educacao municipal e estadual e da
Saude participaram das primeiras capacitagcGes e imersdes executadas
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pelo estado do Rio Grande do Sul no tema. Nessa época, quatro equipes
de ESF e sete escolas, entre municipais, estaduais e particulares, partici-
param desse processo de integragao de trabalhos.

A partir de 2011, houve um aumento dos indices de mortalidade infantil
no municipio, repercutindo no declinio do indice de Desenvolvimento
Humano (IDH). Ademais, os estudos epidemiolégicos demonstraram
uma relagdo positiva desse aumento com a gravidez na adolescéncia e,
concomitantemente, umincremento de infeccao pelo HIV na faixa etaria
dos adolescentes. Em razao disso, o municipio instituiu o Programa Bem
Me Quer (PBMQ), com a finalidade de estudar, acompanhar e executar
acOes intersetoriais de enfrentamento a mortalidade infantil. Por uma
recomendacao do PBMQ, instituiu-se o Comité Adolescer, que passou a
incorporar estratégias de acio apoiadas no SPE/PSE. Esses programas
visavam abordar tematicas relacionadas ao desenvolvimento global do
adolescente (sexualidade, uso de drogas, crises normais de desenvolvi-
mento da adolescéncia, entre outros).

Em 2013, foi aberta a possibilidade de adesdo ao PSE para o municipio
de Santa Cruz do Sul, habilitando o recebimento de recursos financeiros
(BRASIL, 2013a; 2013b). O programa comecou a usar o cartao nacional
de salide e o sistema de informacgao e-SUS. A partir dai, a abrangéncia do
programa foi sendo ampliada a cada nova adesao, envolvendo sempre mais
equipes de salide e mais escolas, apesar de ter havido uma descontinuidade
na oferta de adesdo ao longo do tempo. Nao obstante, o trabalho seguiu
sendo feito nas escolas dos territorios cobertos pelas ESFs que estavam
incluidas no Programa de Melhoria do Acesso e Qualidade (PMAQ), visto
que guarda consonancia com a Politica de Promocgao de Saide (BRASIL,
2019a) e muitas outras politicas de salide que vinham sendo langadas.

Em 2017, 0 Ministério da Saide modificou a estrutura do PSE pela Portaria
Interministerial n. 1.055 (BRASIL, 2017), com um aumento do valor do recur-
so de custeio. Assim, foram definidas mais agdes envolvendo as principais
tematicas de satde ligadas a infancia e a adolescéncia, bem como estabele-

ceram-se metas de cobertura e monitoramento de produgao dessas acdes e
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dos resultados epidemioldgicos. Nessa adesdo, a partir de um compromisso
firme de gestdo da area da Satiide municipal, houve um salto de crescimento
do programa com uma ampliagao da cobertura para 91% das escolas de
Santa Cruz do Sul. Desse modo, foram envolvidas todas as UBSs (Figuras 1
e 2), mesmo as nio vinculadas a ESF, o que foi um marco para impulsionar a

mudanca do modelo de atengao e processos de trabalho na area da Saude.

Dimensdo PSE
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Figura 1 — NUmero de equipes relacionado ao nimero de escolas

Fonte: As autoras (2020).

N2 educandos

18600
20000 16500
15000
10000 B400 BEOD
5000
1200
1] |
2006 2013 2015 2017 2019

Figura 2 — Abrangéncia de educandos pelo PSE

Fonte: As autoras (2020).
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Com o passar dos anos, foram se reconhecendo instituicdes que atu-
avam com as escolas e que tinham afinidades de objetivos e publico-alvo.
As parcerias foram se estabelecendo de forma dinamica e colaborativa
entre salde e educagao publicas e instituicdes de ensino na area da
saude, setor privado de salde, justica, ONGs e comissdes intersetoriais
de enfrentamentos tematicos, como o Conselho Municipal de Alcool e
outras Drogas (COMAD), o Comité de Prevenc¢ao ao Suicidio e o Conselho
Municipal de Erradicagio do Trabalho Infantil (COMPETI), por exemplo. A
integracao ensino-servico foi sendo intensificada a cada semestre com a
atuacdo de académicos e professores dos cursos da area da Saude, tanto
por intermédio de estagios curriculares quanto por projetos de extensado
e pesquisa, o que veio a contribuir no programa como cenario de pratica,
reforcando sua capacidade operacional nos diversos territérios.

Do ponto de vista operacional, existem dois desafios que avangam e
retrocedem simultanea e paradoxalmente: o primeiro, e mais visceral, é a
integracio efetiva entre as equipes de salide e de educagao nos territorios;
0 outro é a comunicagao e a coordenagao das iniciativas intersetoriais.
Sobre esses desafios, o GTI-M do PSE depositam um de seus focos de
atencao. Em 2016, o GTI-M veio a ser fortalecido com mais profissionais
da salide responsaveis, com mais agenda e apoio para impulsionar os tra-
balhos na Atengdo Basica. O grupo passou a reunir-se mensalmente para
realizar discussdes e definir prioridades e linhas de acao, assim como para
identificar parceiros, procurando coordenar tudo e evitar sobreposicoes
e escassez nos territorios, além de definir e controlar a execugdo dos
recursos financeiros federais aos quais o municipio tem sido habilitado.

Anualmente, o GTI-M prepara um seminario envolvendo os diversos
nucleos de trabalho (os responsaveis pelo PSE nas escolas e nas UBSs)
para inspiragdo mutua e avaliagio das realizagoes do ano que passou e
planejamento de trabalhos conjuntos futuros. O que ressurge com frequ-
éncia nessas discussoes ¢ o receio de que o PSE gere mais trabalho para
as escolas, de que atrapalhe o andamento das atividades pedagogicas e

sobrecarregue os professores com tarefas para as quais nao estao qualifi-
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cados. Receios parecidos se manifestam nas falas de profissionais da satide
da Atencdo Basica, reforcados pelo fato de que é nesse I6cus que todas
as politicas e estratégias da saide vém assentar cenario de intervencgao.
Esses receios vdo sendo derrubados a medida que as equipes passam a
se integrar e se reconhecerem no trabalho proposto.

Seguindo a uma tendéncia global, em todos os setores, a ressigni-
ficacdo do trabalho esta posta. E nesse exercicio, ha que se reconhecer
que muito de educacdo em saude ja é realizado pelas equipes de edu-
cacdo, uma vez que os temas de salde humana (fisica e emocional) e
ambiental s3o conteldos transversais e curriculares. Da mesma forma,
profissionais da satde realizam muitas acbes coletivas cotidianamente.
As “novidades” que passam a ser percebidas sao aquelas que se referem
a agdo colaborativa e intersetorial: trabalhar juntos, ou mesmo que nio
juntos, mas coordenados e planejados, de maneira que a qualificagdo de
cada um venha a potencializar o resultado em relacio aos educandos. E
reconhecer um ao outro como apoiadores. Esses aprendizados vao rever-
berando adiante, preparando geragbes que prezam por habitos e estilos
de vida mais saudaveis, impactando no perfil futuro de morbimortalidade.
Resultados concretos comovem, mobilizam e convencem. Paulatinamente,
essas outras percepgOes vao substituindo as antigas nos seminarios anuais.

As principais linhas de aces a serem executadas no municipio sdo
definidas pelo GTI-M, observadas as notas técnicas das portarias de cada
ciclo de adesio e orientadas pelas sugestoes dos profissionais da satide
e da educacdo dos territorios. Nas primeiras reunides sistematicas, a
saude visual foi priorizada em Santa Cruz do Sul, devido as repercussdes
no desenvolvimento académico e na vida dos educandos, visto que essa
especialidade de saide costuma ser um dos gargalos de assisténcia no
sistema de saude local.

Essa linha de cuidado envolveu treinamento das equipes multiprofis-
sionais da Atencdo Basica para a realizagao do teste de Snellen, bem como
a articulacao de toda a cadeia de servigos de salde, desde as consultas

médicas na Unidade Basica, passando as consultas com especialistas,
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incluindo mutirdes, exames e encaminhamentos que fossem necessarios
aos niveis de maior complexidade. Por meio de parcerias, foi feita a doagdo
de 6culos a educandos com dificuldades financeiras. Com a testagem
em larga escala, casos insuspeitos e familias que poderiam levar mais
tempo para providenciarem os cuidados necessarios foram agilizados.
Com a testagem de Snellen, algumas equipes conseguiram organizar
conjuntamente mdltiplas avaliagbes de saide, como antropometria e
saude bucal. Os educandos receberam bilhetes com recomendagdes e

encaminhamentos pertinentes caso a caso para entrega aos pais.

Prevencao ao uso de entorpecentes

Questdes relacionadas as drogas e a hiperatividade dos educandos
foram priorizadas por profissionais da educagido no seminario anual
de 2017. Em resposta a isso o GTI-M promoveu, em parceria com uma
entidade privada de satde, um seminario que versou sobre as questdes
de salide mental e seu manejo na sala de aula, discutindo a proliferacao
de diagndsticos de Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH) e a medicalizacio da infancia. Logo em sequida, a Universidade
de Santa Cruz do Sul (UNISC) propds um projeto de pesquisa-agao pelo
Programa Pesquisa para o SUS (PPSUS).

Inicialmente, o objetivo foi realizar um diagnéstico de uso de en-
torpecentes por escolares, mas a metodologia dos grupos focais com
educandos e profissionais da educacao e das UBSs do territério produziu

mais que isso: ampliou o trabalho e as a¢des.

O Crescer Saudavel

Em dezembro de 2017, o Ministério da Saude langou o programa
Crescer Saudavel, tendo por objetivo contribuir com a prevencio e o
manejo do sobrepeso e o controle e tratamento da obesidade infantil no
pais. Esse programa passou a ser realizado no ambito do PSE (BRASIL,
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2017a; 2017b; 2019b). Inicialmente, foi compulsério aos municipios que
apresentaram indices elevados de obesidade infantil, e, no segundo ano,
passou a ser ofertado por adesdo a qualquer municipio.

Em 2016, o Sistema de Vigilincia Alimentar e Nutricional (SISVAN)
apontou a prevaléncia de obesidade infantil (obesidade somada a obe-
sidade grave) e, conforme o indice IMC x idade, em Santa Cruz do Sul
foi de 15,02%, quase a mesma do Rio Grande do Sul, que foi de 18,07%.
Ambas foram bem maiores que a prevaléncia nacional, que foi de 13,23%
(BRASIL, 2016). Isso fez o municipio de Santa Cruz do Sul buscar estra-
tégias e revisar agbes compulsoriamente no primeiro ano do programa.

A obesidade, na verificacdo por faixas etarias, apresentou uma taxa
de 8,52% nas criangas de 0 a 5 anos (maior que a estadual, 6,25%, e a na-
cional, de 7,1%); entre adolescentes foi de 12,67% (um pouco menor que a
estadual, de 14,51%). Ja entre as criangas de 5 a 10 anos, quando avaliado o
excesso de peso (somatodrio de sobrepeso, obesidade e obesidade grave),
foi de 35,22% em Santa Cruz do Sul (BRASIL, 2016).

Os eixos prioritarios de acdo do programa Crescer Saudavel sio a
vigilancia nutricional, alimentando o SISVAN, a promocao da alimentagdo
adequada e saudavel com agdes educativas nas escolas, o incentivo as
praticas corporais e a atividade fisica no contraturno escolar ou fora das
atividades fisicas curriculares, e a oferta de cuidados na rede de servicos
da salide para as criangas que apresentam obesidade. Esse programa tem
cada eixo monitorado (dados de informagéo do Sistema de Informagio
em Salde para a Atencdo Basica — SISAB), com metas condicionantes
proporcionais de financiamento aos municipios que cumprirem na integ-
ra ou parcialmente as a¢des de enfrentamento (BRASIL, 2019a; 2019b).

Consideragoes finais

Durante essa longa caminhada de implementagao do PSE como
politica de trabalho no municipio, cabe problematizar e discutir alguns
desafios que se referem a articulagao intersetorial e a comunicagao para
o envolvimento de todos os atores. O apoio dos gestores estaduais e
municipais das areas da salde e da educacgéo foi e sempre continuara
sendo imprescindivel para sustentar e ordenar o sucesso do Programa.



6 PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA EM SANTA CRUZ DO SUL

O gestor da salde, do ponto de vista geral, tem dois objetivos: me-
lhorar a qualidade de vida da populagéo e procurar estar em consonancia
com a adequada alocagdo de recursos em salde para prover adequada
assisténcia. A atencao focada apenas na assisténcia a doenga provoca
gastos crescentes, e o desenvolvimento tecnoldgico onera mais ainda os
tratamentos e a produgao de cuidados. Esse modelo de aten¢do em satde
centrado na doenca e nas necessidades sentidas, por um lado, é muito
demandado pelo senso comum da sociedade, ou seja, ainda se imprime
maior forca politica e econdmica nas estratégias de oferta de assisténcia.
Ainda, além das questdes de custos e complexidades de implementagoes
de acOes desse modelo, ha questdes que envolvem atualmente a revisao de
protocolos e processos com foco na seguranca do paciente que implicam
na educacgio em satide com o estimulo a escolhas e habitos mais saudaveis
e valorizagdo da vida (BRASIL, 2010). O PSE se alinha perfeitamente como
instrumental e forma de intervencgao e passa a ter mais atencao e apoio,
formando um circulo virtuoso dentro do sistema de salide e contribuindo
para o reordenamento mais racional e responsivo as reais necessidades
de assisténcia em saude local.

Ao gestor da educagao, a quem cabe a promogao do desenvolvimento
humano em bases humanisticas e de formagao cidada, o PSE reforca agbes
que contribuem para uma abordagem integral dos seus educandos. Além
de as a¢des do PSE passarem a ser inseridas no projeto politico-pedag6-
gico da escola, levando-se em consideragao a diversidade sociocultural
das regides e a autonomia dos educadores e suas equipes pedagdgicas,
o PSE auxilia na promogao da cultura da paz, contribuindo para a consti-
tuicao e formacgao integral do ser. Contribui ainda para a construcao de
um sistema de atencgao social com foco na promocao da cidadania e dos
direitos humanos, fortalecendo o enfrentamento de vulnerabilidades que,
muitas vezes, ultrapassam os muros escolares. Assim, o PSE promove a
comunicagdo e as estratégias de agcdes entre escolas e unidades de satde
no que se refere ao atendimento e desenvolvimento integral das familias
integrantes, proporcionando uma melhor qualidade de vida.
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7 Narrativas de adolescentes sobre drogas e os servigos
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Este capitulo apresenta resultados da pesquisa intitulada “Narrativas
de adolescentes sobre drogas e os servicos de salde mental CAPSia e

|n

CAPSad: intersecgdes possiveis no contexto de Santa Cruz do Sul”, desen-
volvida pelo Grupo da Pesquisa sobre Alcool e outras Drogas (GRUPAD)
da Universidade de Santa Cruz do Sul (UNISC). Trata-se de um trabalho
que problematiza e transversaliza os fendmenos da drogadicdo e da
adolescéncia, mediante a construcao de narrativas com alunos de esco-
las publicas, na interface com a equipe diretiva dessas instituicdes e 0s
servicos da Atengao Basica do municipio de Santa Cruz do Sul. A partir

disso, visa a criagdo de saberes intersetoriais, com a realizagao de féruns,
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considerados dispositivos potentes e necessarios na operacionalizagao de
praticas de prevencdo ao uso de drogas e promocao da saude.

A adolescéncia é marcada por intensas mudanca bioldgicas, sociais
e psiquicas. Nesse momento da vida, os lagos familiares tendem a ceder
espacos para outros enlaces, grupos de pares com os quais os adolescentes
passam a conviver com mais frequéncia e onde sentem-se acolhidos na
semelhanga de suas transformacdes. Nessas parcerias, inauguram um
mundo novo de experiéncias, de descobertas e realizaces. Inauguram
formas de pensar e agir, fazendo marcar assim a busca por uma autonomia.
Desses processos da adolescéncia, o discurso dominante se distancia, na
medida em que mantém uma compreensao que pouco ou nada reflete o
adolescente como um sujeito critico e reflexivo sobre o mundo em que vive.

A associagdo direta entre adolescéncia e vulnerabilidade, ou ado-
lescéncia e violéncia, ou ainda adolescente e droga, conforma vias de
preconceito e desdenho, implicando no distanciamento cada vez maior
entre os adultos e os adolescentes. Os adolescentes que encontramos ao
longo de nossa pesquisa refletem sujeitos, no geral, conscientes e criticos
dos discursos sobre a droga e a drogadicao. Para esses, a droga permeia
o cotidiano em que vivem, seja em func¢ao do trafico, seja em funcao do
uso e/ou abuso por familiares, conhecidos ou por parte dos seus pares;
compreendem que as dimensodes do uso, abuso e da dependéncia estdo
implicadas com a histéria de vida e o contexto de cada sujeito.

Aproximamo-nos de muitos adolescentes, de tal modo que pudemos
escuta-los sobre seus desejos, medos e anseios para construir outras vias
de vida e de futuro para além e apesar da droga. E sobre tudo isso que
se trata este capitulo, o qual esta organizado da seguinte forma: em um
primeiro momento, discorremos sobre os encontros com os diferentes
profissionais da Atengdo Basica, considerando suas narrativas e praticas
dentro dos territorios — que é onde a vida acontece — nos quais atuam; em
seguida, trazemos os saberes e as reflexdes construidos com as equipes
diretivas das escolas participantes da pesquisa, destacando niao s6 como

observam o fendmeno da drogadicdo na instituicdo e sua relagdo com a
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adolescéncia, mas também quais agoes tém sido estruturadas no sentido
da prevencao ao uso de drogas e promocao da salde; o terceiro topico
do capitulo refere-se aos encontros realizados com os adolescentes, dis-
cutindo o lugar que a droga/drogadicdo ocupa na constituicio subjetiva
desses sujeitos; na sequéncia, apontamos a transversalidade entre ensino,
pesquisa e extensao como uma ferramenta necessaria na operacionaliza-
¢ao e manutencao de a¢bes efetivas no contexto da satide e da educagdo;
por ultimo, apresentamos duas experiéncias que realizamos, subsidiadas
nos dados da pesquisa e que deixamos como propostas de intervencao,
no ambito da educacio, a fim de capacitar, pela escuta, supervisores,

orientadores e estagiarios que atuam diretamente com adolescentes.

Resultados e discussoes

Encontros com profissionais da satide: intersecgdes entre
saude e educag¢do

A educacdo, enquanto espago de compartilhamento de saberes,
torna-se um terreno fértil para diversos debates pertinentes as proble-
maticas da trama social. De acordo com Patto (1997), em consonincia
com Menezes e Santiago (2014), a educacio libertadora de Freire e seus
pressupostos —em que o saber é construido em conjunto, horizontalmente

—afirma que é possivel as instituicdes de educacao tornarem-se instancias
contribuintes para a formacgao de sujeitos criticos e problematizadores
acerca da sua realidade. Para isso, essa pratica rejeita a neutralidade do
processo educativo, pois entende a educagao como dialdgica. Partindo
desse pressuposto, a presente pesquisa se propds a compreender como
0 espaco escolar atua nas questdes relacionadas a promocao da salide e
a prevengdo no ambito da problematica da droga e da drogadicao, bem
como entender como as institui¢coes de saide e educagdo articulam-se
e que acbes tém sido construidas a respeito desse fendmeno dentro do

ambiente escolar e no territério no qual atuam.
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Compreendendo que a realidade social é multifacetada, utilizamo-nos
do conceito de territorio previsto pelo Sistema Unico de Satide (SUS), a fim
de melhor assistir e atender as demandas especificas de cada localidade.
Entendemos que cada territorio tem sua realidade e suas necessidades
atravessadas por dispositivos culturais, historicos, ambientais e subje-
tivos. Desse modo, o conhecimento local expressa praticas cotidianas
com produgdes de sentidos heterogéneos, emergindo de uma atengao
especial dirigida para cada territorio como Unico e singular (GONDIM et
al., 2008; MONKEN et al., 2008; LIMA; YASUI, 2014).

Consoante aisso, a Politica Nacional de Ateng¢do Basica (PNAB) busca
descentralizar o cuidado em saide, de modo que este possa ocorrer ndo
somente no interior de instituicoes especializadas, mas também dentro
do territorio. Para tanto, os cuidados nos territorios sao despendidos por
intermédio das Unidades Basicas de Salide (UBSs) e/ou das Estratégias
de Salde da Familia (ESFs), instituicdes responsaveis pelo atendimento
em salde de toda populagdo residente em determinada localidade, o
que inclui a comunidade escolar correspondente. A equipe minima de
cada unidade é composta por médico, técnico de enfermagem, agente
comunitario de satde e dentista (BRASIL, 2017).

O Decreto n. 6.286, de 5 de dezembro de 2007, instituiu o Programa
Salde na Escola (PSE), com a finalidade de atuar na formacao integral
dos escolares da rede publica do pais por meio de a¢bes de promogao
e atengdo a salde e prevengido aos agravos desta (BRASIL, 2007). Tais
acoes previstas pelo PSE, conforme o referido decreto, ficam a cargo da
UBS ou ESF do territdrio de cada escola. Operando sob os principios e as
diretrizes do SUS, o PSE institui 17 a¢gbes voltadas a promocgao de salide

a serem realizadas no ambiente escolar (BRASIL, 2019; 2018):

. avaliagdo clinica;
IIl. avaliacao nutricional;

Ill. promocdo da alimentagdo saudavel;
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IV. avaliagio oftalmologica;

V. avaliagdo da salde e higiene bucal;

VI. avaliagcdo auditiva;
VII. avaliagao psicossocial;
VIIl. atualizagdo e controle do calendario vacinal;

IX. reducdo da morbimortalidade por acidentes e violéncias;

X. prevencdo e redugdo do consumo do alcool;

Xl. prevencdo do uso de drogas;
Xll. promocio da salde sexual e da salide reprodutiva;
XIll. controle do tabagismo e outros fatores de risco de cancer;
XIV. educagdo permanente em saude;
XV. atividade fisica e saude;
XVI. promocao da cultura da prevengdo no ambito escolar;
VIl inclusdo das tematicas de educagdo em satde no projeto

politico-pedagodgico das escolas.

A fim de compreender como se configurava a tematica da drogadicao
nos territérios, com vistas a identificar praticas de saude realizadas nas
escolas, profissionais responsaveis pelo PSE do municipio pesquisado,
em parceria com o nosso grupo da pesquisa, realizaram o mapeamento
das escolas a serem trabalhadas, encaminhando-as, posteriormente,
para participar das atividades propostas pelas pesquisadoras. A partir
disso, entramos em contato com as unidades de salde responsaveis
pelo territorio, visando compreender como se da a intersecgcdo entre as
instituicoes de saude e educacgao.

Dessa forma, foram entrevistados até o momento cerca de 20
profissionais da saide da Atengdo Basica que compdem o PSE de cada
unidade. Dentre esses profissionais, encontram-se: enfermeiros, dentistas,
auxiliares de satide bucal e estagiarios de graduagao. Para realizar a coleta

desses dados, utilizamos como metodologia entrevistas semiestrutura-
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das, cujo tensionamento direcionado buscava identificar a percepcao
desses profissionais sobre o fenémeno da droga e da drogadicdo no seu
territério, bem como quais agdes eram desenvolvidas pela unidade em
relagao a tematica dentro do ambiente escolar. Esses encontros circularam
nos mais diversos territorios, desde as regides urbanizadas até as zonas
rurais, de modo a tornar possivel observar as diferentes concepgdes em
cada localidade, assim como reconhecer como se davam a acolhida das
demandas atravessadas pelos modos de compreensao dos discursos
acerca dessa problematica.

Foi possivel identificar um certo distanciamento entre as instituicoes
saude e educagdo, numa parte das unidades pesquisadas até o momen-
to, no que tange ao tema da droga e drogadicao. Esse distanciamento
evidencia-se na medida em que as atividades realizadas nas escolas, em
suma, partem de solicitagdes das proprias escolas quando ha a emergén-
cia do tema. Conforme previsto no decreto que regulamenta o PSE, as
atividades relacionadas a droga e drogadi¢do ndo se constituem como
atividades de primeira prioridade. Por conseguinte, as agoes voltadas a
tematica findam realizadas somente a partir da solicitagdo das escolas.

Constatamos, com base nas narrativas dos profissionais, que de-
terminados territérios apresentam grande demanda no que se refere a
questdes relacionadas com a satide da populagao em geral, ndo alcangando
diretamente o publico adolescente. A urgéncia dessas demandas, aliada a
insuficiéncia de recursos humanos (equipe minima de saiide de cada unida-
de), finda por dificultar ou até mesmo impossibilitar a unidade de abarcar
todas as atividades propostas pelo PSE. A Atencao Basica, caracterizada
como a porta de acesso aos servicos de saude do SUS, abrange demandas
variadas em grande escala, atendendo desde uma condi¢ao grave a casos
mais leves de toda a populagio residente no territério (MENDES, 2015).

Compreendendo que a logica de cuidado ainda carrega uma visao bio-
médica centrada no atendimento médico clinico, as equipes de satide das
unidades carecem de recursos humanos para dar atencao as necessidades
de toda a populacgao. Assim, devido a oferta de cuidado pela unidade ser
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relativamente menor que a demanda populacional, a unidade finda por
restringir o atendimento aos casos agudos e/ou crénicos, consequente-
mente ficando de forma parcial a atencdo as demandas preventivas em
salde (MENDES, 2015). Tal colocagio torna-se evidente nos resultados
parciais deste estudo, uma vez que as unidades referem dificuldades em
atender as exigéncias especificas da populagdo geral e realizar atividades
preventivas em saude nas escolas.

Em alguns casos, os servicos de salide fazem-se presentes nas escolas
realizando atividades voltadas a saude fisica. Ademais, quando se identi-
fica necessidade de abordagem da tematica sobre drogas, sdo realizadas
atividades de carater coletivo, como rodas de conversa, palestras e di-
namicas, de modo a levar conhecimentos sobre o problema e aborda-lo
enquanto uma questdo de saude.

Ademais, os profissionais referem que tais atividades, por vezes, vin-
culam-se ao Programa Educacional de Resisténcia as Drogas e a Violéncia
(PROERD), institui¢do que se encarrega em discutir a tematica sob um
viés de seguranga publica. No entanto, observamos que a abordagem
utilizada nao faz referéncia direta ao cuidado e a atengio em saide. Em
muitas situagdes, os riscos que envolvem a relagdo com as drogas sao
expostos sob um viés proibicionista, sustentado na legislagdo quanto ao
uso e comércio de substanciasilicitas. Sabemos que quando se considera
apenas essa 6tica, o dialogo pode se tornar reduzido e, nesse espago, o
medo pode ser utilizado como ferramenta para garantir o distanciamento
do jovem da substancia.

Constatamos que essa metodologia pode ser pouco eficiente, pois
tende a ndo levar em conta o protagonismo dos adolescentes nos seus
processos de descoberta e experimentacao da vida. Consideramos im-
portante ressaltar que as metodologias devem relacionar processos de
saude, dado que a droga é uma substancia que provoca alteragdes biop-
siquicas que permitem ao usuario experienciar uma sensacao de prazer
indubitavel. Fundamenta-se assim a necessidade de articular metodo-
logias de modo que acolham o adolescente e suas formas de expressao,
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com seus desejos e curiosidades, sem que ele tenha receio ou medo de
julgamentos ou exclusdes.

Abordar a questdo da droga e da drogadigdo sob um viés proibicionista
ndo se distancia muito da metodologia de ensino criticada e intitulada
por Paulo Freire de educagdo bancaria. Patto (1997), em congruéncia
com Menezes e Santiago (2014), ao discutirem o conceito, apontam que
nesse modelo o aluno é concebido como um deposito de conhecimento,
ou seja, o saber é organizado de modo hierarquico. O professor passa
seus conhecimentos, o aluno os recebe passivamente, numa reprodugao
da consciéncia ingénua, acritica, acomodando-os; porém, ao ndo proble-
matizar ou ndo questionar os contetidos, esse processo pode dificultar a
producao de sentidos, e o saber pode acabar se perdendo.

Nesse sentido, reitera-se a necessidade de que as discussoes sobre
drogas e drogadicao preservem um carater construtivo e horizontal,
alinhando-se ao que Paulo Freire postula como educagao libertadora.
Conforme discutido por Patto (1997), nessa metodologia de educagéo, o
aluno torna-se ativo no processo de construcao de conhecimento, pos-
sibilitando a formagdo de um senso critico e problematizador acerca da
tematica, produzindo sentidos e podendo experienciar a aplicagdo desse
saber na vida cotidiana em direcao da autonomia. Para tanto, “a educagao
como pratica da liberdade viabiliza cidadaos como ‘corpos conscientes’ e
se tem conviccao profunda no poder criador do ser humano como sujeito
da histéria” (MENEZES; SANTIAGO, 2014, p. 50).

Dado que, em alguns casos, a unidade de satde encontra dificulda-
des em atender a demanda do territério, assim como que a questao da
prevencdo ao uso de drogas ndo € situada dentre as atividades priorita-
rias, esse tema finda por ndo ser abarcado pelas instancias de salde da
Atencao Basica. Consoante a isso, na nossa cultura, pode-se pensar ainda
sobre a forma como estio estruturados os trabalhos em saldde, de modo
geral, sustentados na concepcao de que salide é funcio do setor salde.

Tal fragmentagdo do tema salde ainda é resquicio de um modo de
formacao disciplinar que compartimentaliza os processos da vida. Relativo



7 NARRATIVAS DEADOLESCENTES SOBREDROGASE OSSERVICOS DESAUDE MENTAL

ao exposto, cabe salientar que o ensino em satde possui fortes caracte-
risticas tecnicistas, acarretando o carecimento de uma formacao voltada
aoutras areas da salide, precisamente na Atencio Primaria (FARIA, 2014).
Compreendendo a Atengao Primaria como porta de entrada para os de-
mais pontos de atencdo da rede, torna-se imprescindivel a capacitagdo
dos profissionais que compdem as equipes dos servigos para a atengao
e o cuidado humanizado (BRASIL, 2010a), mas também a oferta de um
programa de formagdo permanente e continuada, além de um trabalho
de supervisdo institucional a disposi¢ao das equipes.

O acolhimento em satde pode ser considerado como um dispositivo
essencial na escuta de narrativas de sujeitos cujo cotidiano é atravessado
pela droga e drogadicao. Ainda, o enfoque técnico individual das discipli-
nas em salde distancia a equipe da pratica interdisciplinar, que se baseia
na construcdo conjunta do conhecimento, articulando as técnicas e os
saberes na finalidade de a¢des e praticas compartilhadas (SCHERER;
PIRES; JEAN, 2013). Essa é uma ferramenta necessaria no cuidado em
saude, uma vez que nem todos os profissionais sentem-se capacitados
quando se trata de assuntos nio relacionados a sua técnica. O cuidado
e a atencgdo as questdes de salide devem ser responsabilidades comuns

compartilhadas por todas as disciplinas.

Encontros com profissionais da educagao: constatagoes e
anseios acerca da drogadigdo

Seguindo a metodologia da pesquisa, ap6s a entrevista com os
profissionais da salde da Atencao Basica, realizamos um momento de
escuta com a equipe diretiva da escola do territdrio. O primeiro contato
com a instituicdo foi feito por meio de uma ligagao telefonica, em que
se apresenta brevemente a pesquisa, objetivando o agendamento de
uma reuniao para explicar a metodologia e os objetivos do trabalho.
Durante o encontro, realizamos uma entrevista semiestruturada com a

equipe diretiva, buscando compreender o ponto de vista da escola em
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relacdo a drogadicao e ao modo como ela perpassa a constituicao dos
adolescentes, tanto no que diz respeito as relagdes entre pares quanto
ao processo educacional.

Com base nas entrevistas, foi possivel identificar que, em geral, as
equipes diretivas das escolas conhecem o territério e as relagdes que
permeiam o ambiente escolar e tém consciéncia da necessidade crucial
de que os profissionais da educacao percebam esses entrelagamentos.
Outro ponto a ser ressaltado diz respeito a investigacao sobre as a¢des
que foram ou tém sido realizadas na escola acerca da tematica, ou seja,
0 que a equipe escolar conseguiu executar dentro das suas possibilidades,
considerando recursos, aceitagdo dos alunos e outros fatores que sao
singulares em cada escola, principalmente levando em conta o contexto
territorial. Em sua maioria, as pessoas que se disponibilizaram para con-
ceder a entrevista sao supervisoras e orientadoras educacionais.

A escolha dos escolares para compor o grupo focal da pesquisa ficou
a critério da equipe diretiva, uma vez que os profissionais da educacao
mantinham um vinculo e uma convivéncia com os jovens ali inseridos;
além disso, é importante considerar que, ap6s a finalizagao da pesquisa,
sera a equipe educacional que dara seguimento aos trabalhos com os
alunos. Os grupos abrangeram adolescentes com idades entre 12 e 18
anos, e, dentro desse parametro, a escolha ficou livre, podendo ocorrer
com apenas uma turma ou selecionando alguns em turmas variadas.
Nos resultados preliminares, das 16 escolas onde concluimos o trabalho,
apenas duas indicaram escolares do Ensino Médio para compor os gru-
pos, tendo as outras 14 escolas encaminhado alunos do sexto, sétimo e
oitavo anos. Esse dado aponta que, na experiéncia dos educadores das
escolas que nos aproximamos, em Santa Cruz do Sul, existe uma maior
preocupacgdo com a faixa etaria que compreende dos 12 aos 14 anos.
Trés equipes entrevistadas justificaram a escolha dos ultimos anos do
Ensino Fundamental afirmando que nessa idade os adolescentes tém
mais curiosidade, estando mais deslumbrados ou ainda apresentando
maiores problemas de disciplina.
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Ao longo das entrevistas, os responsaveis frequentemente aponta-
ram situacoes de envolvimento com drogas na comunidade, relatando
casos que vao desde suspeita ou flagra do uso dentro da escola, trafico
nos arredores da escola e/ou familias de estudantes envolvidas com o
trafico. Essas narrativas sio acompanhadas por grande preocupagdo em
resolver os ocorridos ou controla-los de algum modo, sobretudo devido
as consequéncias decorrentes do uso e trafico de drogas, apontadas pelas
equipes entrevistadas, aqui divididas em trés topicos principais: a) como
essa questio pode afetar os processos de aprendizagem dos escolares;
b) consequéncias na plena realizacdo do trabalho da equipe docente e
diretiva; c) preocupagio com a qualidade de vida dos alunos e com outros
riscos as suas vidas e das pessoas que estdo em seu entorno. O trafico
como fator complicador do clima escolar é constatado nos resultados de
Miranda, Bertagna e Freitas (2019), em pesquisa feita no sudoeste do pais,
em que 37% a 46,1% dos professores da rede publica apontam o trafico
como elemento agravante.

A partir da analise dos resultados obtidos até o momento, ressaltamos
que das dezesseis escolas concluidas, oito equipes diretivas relatam uso de
drogasiilicitas por alunos dentro e fora da escola, em especial a maconha;
o uso de drogas licitas aparece em sete escolas, dando destaque para
o0 alcool; o trafico nos arredores da escola é referido por onze equipes
diretivas; e o envolvimento das familias de alunos com uso e abuso de
substancias e com o trafico é mencionado por quatro escolas. Além desses
pontos centrais que compdem as perguntas feitas em todas as entrevis-
tas, de maneira isolada, alguns profissionais entrevistados acreditam que
os adolescentes entendem a droga como um meio de empoderamento
financeiro e/ou social, bem como percebem certa banalizagio das drogas
licitas pelos escolares.

No que se refere as atividades desenvolvidas nas escolas acerca da
tematica, nove entre dezesseis escolas, ou seja, mais da metade das
entrevistadas, citam a realizacio de palestras como forma de informar

os adolescentes. Dentre essas nove, trés alicercam-se na perspectiva da
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seguranga publica, entao representada pelo trabalho dos policiais militares
no PROERD; uma faz referéncia aos servicos da rede de satide (ESF e Centro
de Atencido Psicossocial — CAPS); e cinco nido especificaram a natureza
das palestras. Duas citam trabalhos realizados pela Atengao Basica, e
em quatro escolas ha ainda a intervencao dos proprios professores, que
usam as aulas como espago para discutir sobre drogas e drogadi¢ao. Uma
escola cita trabalhos mensais ministrados pela orientadora educacional,
e outra refere a gincana oferecida no Férum de discussdo sobre drogas
como atividade de prevencio. E importante ressaltar que algumas escolas
referem mais de um modo de trabalho na tematica das drogas.

Considerando a pesquisa de Silva et al. (2018), que foi realizada em dois
municipios dos estados de Sao Paulo e Minas Gerais, sobre as percep¢oes
e as agoes de dezenove professores de Ensino Médio de escolas publicas
acerca do uso de substancias psicoativas, identificamos perspectivas e
posturas divergentes quando relacionamos aos nossos entrevistados
das escolas visitadas, como, por exemplo: uma parcela dos pesquisados
afasta-se do problema, afirmando que nao é responsabilidade dos edu-
cadores falar sobre drogas; outros relatam lidar com a situagcao de forma
isolada, caso a caso; e apenas alguns consideram a escola como local fértil
para tal discussdo, afirmagdo que se assemelha aos pontos de vista dos
nossos entrevistados.

Os autores da referida pesquisa constatam que a maioria dos pro-
fissionais ndo se sente capacitada para falar sobre o assunto com os
alunos, deixando a cargo das matérias relacionadas a ciéncias e biologia.
Entretanto, outra parcela sente-se responsavel e desenvolve agdes de
acordo com as possibilidades. A pesquisa nao integra a rede de salde,
mas mostra a visao de professores que convivem diariamente com os
adolescentes, chamando a atengdo para as necessidades e os anseios
desses profissionais (SILVA et al., 2018).

' Assinala-se que esse forum é um evento anual realizado pela UNISC e que se encontra descrito

com maiores detalhes no final deste capitulo.
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Podemos verificar que alguns dos professores mineiros e paulistas
acima referidos tém a mesma preocupacao em relagdo a tematica da
drogadicao que as equipes diretivas pesquisadas em Santa Cruz do Sul
e ambos, dentro de suas possibilidades, buscam trabalhar as questdes
relacionadas ao uso e abuso de drogas.

Em uma revisao de literatura sobre os fatores de risco e de protecao
ao uso de drogas, foram verificados 63 artigos cientificos de cinco bases de
dados diferentes, publicados entre 2008 e 2016. Como critério de inclusdo
das pesquisas, de onde derivaram esses artigos, constava que abrangiam
pessoas que foram ou ainda eram usuarias de drogas, maiores de 10 anos,
incluindo a adolescéncia e a vida adulta. Analisando o estudo de forma
quantitativa, dentre os 63 artigos revisados, apenas sete citaram a escola
como fator de risco ou protecdo. Para além disso, a revisao traz outros
fatores de risco e protecdo, como o trabalho, a midia, a familia, a religiao
etc. (TARGINO; HAYASIDA, 2018). Os autores chamam a atengéo para
a escassez de pesquisas dentro da escola e a necessidade de aprofunda-
mento das questdes sobre essa tematica no ambito escolar. Ressaltam
que, embora a faixa etaria da adolescéncia seja muito pesquisada quando
o assunto é drogadicao, sdo raras as pesquisas que articulam com a visdo
dos profissionais da escola (TARGINO; HAYASIDA, 2018).

O ambiente escolar é permeado por redes de relagbes que se esta-
belecem em seu interior e exterior, envolvendo alunos, profissionais e
familias. A partir dos encontros com esses profissionais, torna-se claro
que a droga e a drogadicao ocupam lugares diferentes na trama social
de cada territorio. Em nossa pesquisa, buscamos compreender a visao
dos educadores a respeito da tematica e as acoes que sao realizadas no
ambito escolar. Esses profissionais se encontram em contato direto com
os estudantes, mas, para além disso, tém contato com a comunidade e
as relagbes que se permeiam no territorio.

Os resultados parciais permitem a identificagao do lugar que as drogas
ocupam na comunidade escolar de maneira geral: o da preocupagao. As
equipes docentes e diretivas se preocupam e se sentem afetadas pelas
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questdes relacionadas ao tema na realizagcdo do seu trabalho, na escola
em si e nos arredores. Ainda que construam sentidos e alternativas
heterogéneas sobre a questio da droga e da drogadicao, é unanime a
busca por estratégias que reforcem a prevencgdo ao uso de substancias.
Considerando ainda que alguns profissionais entrevistados percebem o
espaco e as relagOes da e na escola como fator de risco para o uso, salien-
ta-se o carater fundamental desse espaco como fator de prevencao ao

uso de drogas e fator de poténcia para a promogdo da salde.

Encontros com os adolescentes: grupos focais como espago
potente de compartilhamentos

Apbs as conversas com a ESF ou a UBS de referéncia e com a equipe
diretiva das escolas, foram realizados os grupos focais com os adolescentes,
nos quais buscamos compreender os sentidos que se produzem nas suas
narrativas acerca da droga e drogadicao e entender qual espago que a
droga ocupa na constituicao subjetiva deles. Compreendemos que dar
sentido a uma vivéncia é atribuir-lhe um significado, colocando em nossas
experiéncias 0s nossos sentimentos e nossas memorias. Como exemplo,
pensemos o seguinte: um adolescente que possui um familiar etilista e
agressivo em seu meio familiar pode passar a perceber o alcool como
algo extremamente ruim e danoso, enquanto um jovem que costuma ver
a familia fazendo uso da bebida alcodlica em festas pode compreender
esse uso como um ritual de socializagao, ou seja, como algo utilizado para
diversao. Esse processo compreendemos como producao de sentidos, ou
seja, sdo os significados que atribuimos as nossas vivéncias (SPINK, 2013).
E nessa perspectiva que em nossa pesquisa buscamos compreender como
os jovens significam questdes relacionadas a droga e drogadicao.

Alinha-se a isso a importancia de ressaltarmos alguns aspectos da
concepgao que temos da adolescéncia. Entendemos que essa fase se
configura como um momento do ciclo vital marcado por insegurancgas,

insubordinacbes, angustias, buscas e descobertas. E um momento de
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construcao de si, no qual os valores apreendidos sao colocados a prova,
e a busca pelo reconhecimento e pela autonomia tornam-se preponde-
rantes. No nosso contexto cultural, as drogas s3o postas em pauta e dao
lugar a uma intensa curiosidade, surgindo como chave para agregar-se
a algum grupo, ou como dispositivo para aumentar a estima de si, entre
outros (CALDERON-ROMERO; CALIZ-ROMERO, 2015).

Reconhecemos que a cultura idealiza essa dimensio da vida da
adolescéncia como um tempo de felicidade plena, a0 mesmo tempo em
que Ihe impoe injungdes paradoxais incontornaveis: o adolescente deve
sujeitar-se a viver uma moratoria que resulta em frustracao e o deixa no
limbo, entre o mundo da vida adulta e a saida da infancia, com seus lutos
de perdas necessarias e, ao mesmo tempo, devendo seguir feliz. Nesse
contexto de limbo, a percep¢ao do adolescente sobre simesmo o conduz
a muito sofrimento, inseguranca, implicadas agora na auséncia do olhar
apaixonado que ele merecia quando crianga e na falta de palavras que
0 admitam como par na sociedade dos adultos. O adolescente nao sabe
mais o que esperam dele, pois, 20 mesmo tempo que o querem autonomo,
recusam-lhe essa autonomia, ou seja, o adolescente recebe mensagens
de cunho ambivalente, que, por vezes, resulta na dificuldade de se reco-
nhecer enquanto sujeito (CALLIGARIS, 2009).

Como consequéncia, um paradigma a ser desconstruido em relacao
a esse momento de vida é sua associacdo com diversos estigmas, tais
como de passividade e/ou de inconsequéncia. Estudos e pesquisas como
os de Braatz et al. (2017) e Garcia et al. (2019) tém problematizado esse
lugar de agente passivo, trazendo uma visao da adolescéncia como uma
dimensao de potencialidades, um modo de ser e de estar no mundo, com
seus questionamentos e descobertas, apontando sempre para a necessi-
dade de toma-la na sua complexidade.

E sobretudo tomando como base tal concepcio da adolescéncia que
propusemos pesquisar por meio da técnica de grupos focais, buscando
dar/devolver voz e autonomia aos adolescentes, garantindo um modo

horizontal de didlogos, promovendo espacos de questionamentos e
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incentivo para que eles fizessem suas proprias reflexdes acerca do tema.
Nesses momentos, assistimos nascer novos sentidos, anunciados com
suas proprias palavras, potentes e significantes, produzidas em umatroca,
numa dindmica coletiva. Esses novos sentidos constituirao recursos fortes
para a prevencao ao uso de drogas.

Os grupos focais sdo realizados com adolescentes entre 12 e 18 anos e
consistem em trés encontros, com duragdo média de uma hora, realizados
semanalmente. Os grupos sio compostos por no maximo 15 adolescentes,
selecionados pelas equipes diretivas das escolas, contando ainda com a
participacdo de duas pesquisadoras. No primeiro encontro, é proposto
o método brainstorming ou “chuva de ideias”, utilizando como dispara-
dor de discussao e reflexao a pergunta “o que é droga?” Com base nas
reflexdes, solicitamos que coloquem no papel tudo aquilo que passa pela
cabeca quando escutam a palavra “drogas”. No que diz respeito a questao
disparadora, em todas as escolas pesquisadas, os adolescentes mencio-
naram as substancias conhecidas como “drogas”, tanto as licitas (cigarro
e alcool) quanto as ilicitas (maconha, crack, cocaina, LSD, entre outras).

Entretanto, os adolescentes vio para além dessa simples citacao,
ampliam a discussdao imprimindo novos contornos. O primeiro deles
traz a questao da drogadicdo em uma perspectiva relacional, ou seja,
a nog¢do do que “é droga” pode variar de acordo com a relagdo que os
sujeitos estabelecem com modos de comportamentos, substancias ou
produtos. Dentro disso, é possivel discorrer acerca de trés questdes: vicio,
dependéncia e excesso.

O vicio é entendido como tudo aquilo que em fungdo de um habito
torna-se indispensavel na vida de alguém (CARNEIRO, 2018). Nessa
dimensdo, os adolescentes citam alimentos, como chocolate, agucar,
refrigerantes e café, assim como telefone, jogos etc., evidenciando a
dificuldade e, por vezes, até uma incapacidade de as pessoas viverem
sem esses produtos. Aqui a droga é entendida como tudo aquilo que
pode causar relagdo de vicio.
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Em relacdo a dependéncia, referimo-nos a uma dependéncia qui-
mica, ou seja, uma certa necessidade que o organismo cria de algumas
substancias, sendo que a falta destas costuma gerar uma sindrome de
abstinéncia que desencadeia sintomas fisicos desagradaveis (BRASIL,
2010b). Sendo assim, na perspectiva dos adolescentes, os medicamentos
em geral podem ser considerados como drogas, pois causam dependéncia.
Referem que os medicamentos ndo possuem o carater da ilicitude e tdo
pouco o estigma relacionado a seu uso e abuso, como as drogas ilicitas.

Por fim, introduzimos a Gltima nog¢ao que nos apresentam, a de
excesso. De acordo com o dicionario, esse termo faz referéncia a tudo

“aquilo que excede as normas; que ultrapassa uma escala preestabelecida
de normalidade, de legalidade etc.” (EXCESSO, 2020). Portanto, tudo
aquilo que for feito ou consumido em excesso, ao ponto de gerar danos
sociais, psicologicos e/ou fisicos, pode entrar na definicdo de “drogas”.
Para além disso, os adolescentes apontam ainda questdes relacionadas
a droga e drogadicdo, como a violéncia e o trafico, pontos que serdo

discutidos mais a frente.

Acerca das drogas e drogadigdo: os sentidos se ampliam

No segundo encontro do grupo focal, realizamos um dialogo entre
as pesquisadoras e os adolescentes sobre aquilo que optaram por colocar
no papel, bem como as motivagdes para suas escolhas. Os resultados
demonstraram que, muitas vezes, o tema é apresentado aos adolescen-
tes como um tabu, por isso, nessa perspectiva, aprendem a reproduzir
os discursos dos adultos, mesmo que ndo acreditem genuinamente em
suas palavras. Essa reproducgdo, no entanto, se da até o momento que
encontram um espaco de fala, onde possam expressar seus pensamentos
e dlvidas, protegidos da moratéria. E importante salientar que, na maioria
das vezes, os jovens encontram esse espaco junto a seus pares. Quando
encontram esse espaco de fala com profissionais que os escutam, acontece

uma desfamiliarizagdo dos discursos preestabelecidos, proporcionando
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novas formas e novos modos proprios de pensar e falar sobre a tematica,
de acordo com aquilo que faz sentido para eles.

Independentemente do territério, as drogas e a drogadi¢ao se fazem
presentes no cotidiano dos jovens, perpassando as relagdes familiares e de
amizade. Constatamos que muitas familias convivem com as drogas diaria-
mente, tanto pelo consumo quanto pelo trafico, que, por vezes, se apresenta
como fonte de recursos fundamentais da familia. Tais fatores fazem com que
as violéncias cotidianas atravessem a vida e as relagdes desses adolescentes
(BRAATZ et al., 2017). E comum que os adolescentes conhecam a dindmica
do territorio em que vivem, por isso, em geral, costumam saber quem s3o os
usuarios, os pontos de trafico, entre outras informacdes. Tal conhecimento
os tornam reticentes no inicio dos encontros com os pesquisadores.

Em relagdo as motivagdes para o uso, os adolescentes afirmam que é a
busca por um alivio, uma fuga ou um tranquilizante. Em geral, sabem que
as drogas geram uma sensacao de alivio imediato, proporcionam sensagoes
boas no momento do uso, anestesiam, entorpecem, diminuem dores e so-
frimentos, geram prazer (SANTOS; PRATTA, 2012). A sensacdo do prazer
imediato é inegavel e sedutora, afinal, assistem ao uso delas por muitos
adultos de suas relagdes. Adultos de suas referéncias que buscam remédios
para aliviar dores e sofrimentos. A busca pelo prazer é inerente a humanidade,
entretanto, muitos adolescentes reconhecem que o recurso do qual langam
mao para isso acarreta sofrimentos, vicio, dependéncia, violéncias e prejuizos
em diferentes ambitos da vida humana, como nas relagoes familiares e de
amizade, na escola, no trabalho, em sua salide, entre outros.

A referéncia as familias esta sempre presente nos discursos dos
adolescentes. Compreendemos que cada familia possui singularidades
e, a0 mesmo tempo, reconhecemos entre muitas delas caracteristicas
semelhantes (WAGNER, 2011). Quanto a isso, os jovens reconhecem a
existéncia de diferentes modos de ser da familia e a colocam ora como um
fator de risco, ora como um fator de protecao. Em suas especificidades, a
dinamica familiar configura erros e acertos nos processos da educacao e
de ensinamentos dos filhos, delineando ao longo desses momentos aquilo

que aparece como fator de risco e de protegao.
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As familias sdo apresentadas como fator de protecao de dois modos:
o primeiro deles esta relacionado a prevencao, quando existem dialogos
sobre o uso de drogas, bem como sobre os sentimentos e as consequ-
éncias relacionados a isso. O segundo modo diz respeito ao tratamento,
quando a familia fornece auxilio e continéncia no processo de recupe-
racdo, auxiliando na busca e realizagdo dos processos terapéuticos e de
recuperacao. Ou seja, a familia protege no momento que se questiona
sobre seu modo de agir, buscando a producao de condi¢des que auxiliem
os sujeitos a lidar com as dificuldades e os desafios que se lhes apresentam
(ZAPPE; DAPPER, 2017).

Por outro lado, os adolescentes definem a familia como fator de risco
quando nao consegue se adaptar as mudangas, criando dificuldades para
os seus membros e nio oferecendo uma continéncia para a protecao
deles em situagdes vulneraveis. Ressaltamos alguns exemplos presentes
nas narrativas dos adolescentes, tais como: quando dizem que os pais
idealizam o que querem para seus filhos, que ndo conseguem escutar
os seus desejos, anseios ou quando a relagdo com a droga faz parte da
familia, seja pelo uso ou pelo envolvimento com o trafico, ou ainda quando
expdem o adolescente a diferentes situaces de violéncias cotidianas.

Nesse ponto, passamos para outro entendimento, o da naturalizagao
das drogas pela sociedade, a0 mesmo tempo em que se assombra ou
assistem com perplexidade ao uso de drogas pelos seus adolescentes.
Sabemos que, nas festas em familia ou da comunidade, o alcool costuma
ser indispensavel, e o cigarro faz parte do cotidiano. Em todos os grupos,
as falas dos adolescentes demonstram o quanto é natural o uso do alcool,
com o tio que toma uma caipirinha todo o final de tarde, ou os pais que
sdo fumantes, caracterizando-se assim como algo normal e rotineiro
(ATANAZIO et al., 2013). Portanto, a iniciacio ao uso de drogas pode
estar implicado nesse ndo reconhecimento das drogas licitas como um
problema quando usado indiscriminadamente e na oferta a adolescéncia.
Eimportante salientar que esse fenémeno varia de acordo com o territério

e as vivéncias individuais.
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A naturalizagdo do uso traz também a ideia de controle, isto é, de
autocontrole. Alguns adolescentes demonstram uma certa onipoténcia
relacionada ao consumo de drogas, uma vez que se sentem imunes aos
problemas de salide e as consequéncias do uso abusivo (PRATTA; SANTOS,
2006; ELICKER et al., 2015). Os jovens comentam a respeito de um controle
em relagdo ao uso, ressaltando a crenga no poder de decisao sobre quando
usar e quando parar e se atendo a ideia de controle do sujeito em relagio
ao uso. Diante dessas consideragdes, passamos a entender cada vez mais
a importancia de espacos de conversas a respeito do tema, para que o
adolescente possa refletir sobre a realidade que o circunda e questionar-se
sobre a condi¢do do sujeito humano diante da droga e de seu uso abusivo.

Assistimos, ao longo de nosso trabalho nos grupos, transformacgoes
importantes nesse aspecto, quando os proprios adolescentes passam a
repensar as questoes de vicio e dependéncia e as consequéncias relaciona-
das ao uso de drogas, problematizando inclusive a crenga na onipoténcia
acerca do autocontrole.

Os adolescentes ampliam ainda mais as discussoes, nao conversando
apenas sobre o que leva alguém ao uso de drogas, mas também sobre
os atravessamentos relacionados ao tema, como as questoes politicas
e econdémicas do pais, por exemplo. Apontam que o trafico, por vezes,
fornece subsidios para a sustentacdo de algumas familias nas comunida-
des, dando-lhes gas, alimentos, medicamentos, entre outros em trocas
de favores — relacionam tal fator as desigualdades sociais e ao déficit
na assisténcia por parte do Estado. Desse modo, reconhecemos que o
envolvimento com o trafico de drogas se apresenta, muitas vezes, como
uma solugdo perante o desamparo produzido pela escassez de politicas
publicas para a assisténcia aos menos favorecidos (PEREIRA, 20009;
PEREIRA; MALFITANO, 2014).

A violéncia decorrente do envolvimento com o mundo da droga faz
parte das narrativas dos adolescentes, surgindo como fator importante
para a reflexao, uma vez que a identificam presente na sociedade em

formas distintas — referente ao usuario, quando sob efeito da substancia
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pode tornar-se agressivo, a depender do tipo de droga que esteja usando
e do contexto do uso, ou quando passa a roubar para sustentar o uso;
e referente ao trafico, que estabelece leis proprias, incluindo puni¢bes
severas, em um regime no qual o siléncio impera como regra primordial.

Para os adolescentes escutados, os discursos que prevalecem na
sociedade traduzem a ideia de que “o usudrio tem cara, cor e classe social”,
criando estigmas em relagao ao usuario. Assinalam ainda que a assisténcia
ofertada as comunidades periféricas — das quais fazem parte — ocorre
de um modo diferente, pois para eles as leis se aplicam de modo mais
severo, ou ainda fora da propria lei, contribuindo para reforgar o estigma
(PEREIRA, 2009; PEREIRA; MALFITANO, 2014).

Com efeito, podemos dizer que os adolescentes, de um modo geral, nos
transmitem uma visdo bastante ampliada acerca da droga e da drogadicao.
Os dados que produzimos ao longo dos encontros nos permitem constatar
que os adolescentes detém conhecimentos fundamentados, demonstram
criticidade, refletem sobre consequéncias negativas do uso e do trafico de
drogas, ao mesmo tempo que conseguem problematizar os discursos que
lhes s3o apresentados nesse Ambito. E importante salientar que, em relacio
ao motivo que leva ao uso de drogas, todos os grupos reconhecem que essa
é uma questao multifatorial, “nunca é s6 uma coisa ou outra”, apontando
para a existéncia de fatores sociais, econdmicos, politicos e pessoais intrin-
secamente implicados. Tal concepgdo é partilhada e presente em muitos
trabalhos realizados por diversos estudiosos do tema (GARCIA et al. 2012;
DUARTE; FORMIGONI, 2017; MARANGONI; OLIVEIRA, 2013).

Dispositivos de cuidado

Por fim, mas ndao menos importante, consideramos os dispositivos
de cuidados em relacdo ao tratamento dirigido aos usuarios de drogas.
Compreendemos como dispositivos de cuidado todos os recursos utilizados
que buscam atengdo e tratamento ao usuario, assim como a prevengao
ao uso de drogas. Enquanto grupo de pesquisa, o nosso foco esta na

prevencdo ao uso, compreendendo esse termo de um modo ampliado,
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que implica corresponsabilidades e aguda percepgao critica sobre as
singularidades de cada territorio (BUCHELE; COELHO; LINDNER, 20009;
MOURA; MONTEIRO; FREITAS, 2016).

Consideramos a preven¢do em trés niveis, quais sejam: a prevengao
primaria, que busca evitar a ocorréncia de novos casos de uso de drogas;
a prevengdo secundaria, que se refere a um conjunto de agbes para evitar
complicagao a individuos que fagcam uso ocasional de drogas; e a preven-
cdo terciaria, que tem como objetivo evitar mais prejuizos aos usuarios,
reintegrar a sociedade aqueles que apresentem problemas mais sérios,
melhorando sua qualidade de vida (NOTO; GALDUROZ, 1999). Para isso,
o conhecimento e o dialogo sao imprescindiveis, pois constituem ferra-
mentas eficazes para os trés niveis de prevencio.

Em relagdo aos dispositivos de cuidado, constatamos que os mais
referidos pelos adolescentes sdo os de carater coercitivo, tais como o
policiamento e as internagdes em clinicas e hospitais, sejam essas inter-
nacdes de forma voluntaria ou ndo, de modo que relacionam o fenémeno
da drogadicdo a uma questao na esfera da segurancga publica. Em segundo
lugar, os adolescentes remetem-se a religiao ou a grupos de apoio, como
Alcodlicos Andnimos (AA) ou Narcéticos Andnimos (NA), que em geral
se utilizam também da religido. Esses espacgos buscam o tratamento dos
usuarios por meio de uma troca de experiéncias e condicionamentos
comportamentais. Os dispositivos menos citados sdo os de saide, como
os CAPS, a Politica de Redugao de Danos e as ESFs.

Todos os dispositivos citados sao importantes, visto que a drogadi-
¢ao é um tema multifatorial que envolve setores como salde, educacao,
assisténcia social e seguranca publica, entretanto, o conhecimento limi-
tado dos adolescentes acerca da rede de salde demonstra que, em suas
percepgoes, essa tematica esta mais diretamente ligada a seguranga do
que propriamente a saude. Isso mostra que, para muitos adolescentes,
na esteira do cuidado, ainda prepondera uma l6gica proibicionista, ligada
diretamente aos valores morais de certo e errado. Torna-se evidente a

desconexdo entre a tematica e a salide pUblica, fato que pode indicar uma
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insuficiéncia ou déficit no protagonismo dos servicos de saide emrelagcao
as drogas nos territorios, demonstrando a necessidade da formulagio de

projetos e propostas que propiciem educagao a respeito da rede de satde.

Outros feitos da pesquisa: articulagdo entre ensino,
pesquisa e extensiao

Férum de discussdo sobre drogas: os desafios e as
potencialidades

O Férum de discussdo sobre drogas na contemporaneidade tem se
configurado, ha 10 anos, como uma importante ferramenta de transver-
salidade entre as atividades de ensino, pesquisa e extensio. Realizado
anualmente pela UNISC, por meio do Programa de P6s-Graduagao em
Promocdo da Salde e do Mestrado Profissional em Psicologia, tem como
objetivos a articulagdo entre os diversos setores da sociedade: educagao,
saude, assisténcia social, entre outros, na busca da promog¢ao da satde
de adolescentes escolares, da prevengao ao uso de drogas e da criagdo de
espacos de fala, escuta, compartilhamento de vivéncias e conhecimentos.

Essa atividade vem sendo construida com base nas experiéncias viven-
ciadas ao longo do desenvolvimento dos diversos projetos de pesquisa no
ambito da droga e da drogadicdo. A cada ano, o forum tem sua tematica,
metodologia e escopo definidos a partir dos marcadores evidenciados no
campo de atuacao da pesquisa desenvolvida, que atualmente se debruca
sobre o fendbmeno da droga e da drogadigao baseando-se nas narrativas de
adolescentes escolares, suas equipes diretivas e profissionais da Atencao
Basica em salde.

Com efeito, é imprescindivel que se compreenda o importante papel
que a perspectiva transdisciplinar, acerca das atividades de ensino, pes-
quisa e extensdo, ocupa no processo de construcao do conhecimento
cientifico. No caso, a pesquisa se desenvolve no territério, e dessa relagao
construimos novos olhares, ferramentas e abordagens a respeito do fen6-
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meno pesquisado. Conforme Garcia et al. (2019, p. 348), é “fundamental
darmos visibilidade as experiéncias que nessa integragio impulsionam
a academia, garantindo produgdes de conhecimentos perpassados por
uma ética de compromisso social”.

Dessa forma, é a partir da vivéncia narrada pelos proprios sujeitos/atores
que a pesquisa se constroi e se impulsiona em direcio ao desenvolvimento
comunitario. As atividades tragadas para a pesquisa, tanto quanto as que
norteardo o delinear da extensio, somente servirdo ao seu proposito se
partirem da propria narrativa, significacao e sentidos atribuidos pelos sujeitos
que vivenciam tal fenémeno. Assim, nessa seara, construir conhecimento
cientifico e promover espagos de articulagido requerem, necessariamente,
a construcao de narrativas e a capacidade de ouvi-las.

Assim, com base na perspectiva humanizada e focada nos discursos

“vivos”, o Forum de discussao sobre drogas se constitui como uma tecnologia
leve em salide. Para Merhy (1997), essa tecnologia se refere a tecnologia
das relacbes, da producio de comunicagio, do acolhimento, dos vinculos
e da autonomia do sujeito. Compreender esse espago como sendo criado a
partir dos marcadores sociais e das vivéncias possibilita nao apenas a esfera
académica, mas também aos diversos setores da comunidade e da sociedade
em geral, a oportunidade de criar percepgoes, sentidos e estratégias para
a promogao da saide e a prevengado do uso de drogas por adolescentes.

Durante o VIl Férum de discussio sobre drogas (2018), foi realizada a
gravacao de um documentario com a participagao de professores, pesqui-
sadores, servidores pUblicos, escolares e membros da comunidade, numa
tentativa de socializar, de um modo mais fidedigno possivel, embora sempre
parcial, a dindmica vivaz que o adolescente emprega quando Ihe devolvemos
odireito a fala e a escuta. O documentario esta disponivel para visualizagdo

no YouTube: https://www.youtube.com/watch?v=CCrctaworVM
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Capacitagoes e reflexoes sobre a temdtica das drogas:
encontros abertos com educadores da rede ptblica de ensino e
pesquisadoras

No ano de 2015, 0 GRUPAD/UNISC, coordenado pela professora Dra.
Edna Linhares Garcia, deu inicio a uma proposta de intervengdo baseada
na perspectiva de agées em saiide coletiva, buscando, por intermédio de
encontros grupais e permanentes com educadores da regidao, um espaco
para reflexdes sobre a tematica das drogas, considerando, prioritariamente,
aspectos territoriais vivenciados nesse contexto.

A metodologia desse trabalho incluiu encontros quinzenais realizados
com professores e orientadores educacionais, tendo o apoio da Secretaria
Municipal de Educagdo (SMEC) na interconexdo com estes. Os grupos
foram organizados considerando o espaco territorial dos participantes,
tendo um total de 10 pessoas em cada grupo, com uma média de 5 encon-
tros que, ap6s sua conclusdo, davam inicio a um novo grupo, viabilizando
o carater continuo do projeto.

A abordagem teve cunho participativo e construtivo dos participantes,
de forma a propiciar narrativas, escutas e reflexdes, pautando-se no viés
da criticidade e no desenvolvimento de a¢des para cuidado integral, que,
nesse caso, sao o autocuidado e o cuidado entre eles proprios perante o
cenario do uso e abuso de drogas, o qual delineia seus cotidianos. Nessa
perspectiva, possibilitou-se a producio cientifica relacionada a tematica,
prospectando a intervengao continuada em novos caminhos de cuidado,
prevencao de uso de drogas e promocgao da saude.

Com a finalizagdo dessa atividade no ano, uma outra agao direciona-
da a tematica das drogas teve inicio, sendo mais voltada a comunidade
académica da UNISC, conforme projeto mencionado na sequéncia.
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Capacitagoes e reflexoes sobre a temdtica das drogas:
encontros abertos com estagidrios do Servico Integrado de
Saude da Universidade de Santa Cruz do Sul

Considerando as evidéncias abordadas nos grupos realizados no
projeto de Capacitacdo e Reflexao com os educadores da rede publica
de ensino do municipio de Santa Cruz do Sul sobre a tematica das drogas,
fortalecemos nossa concepgao sobre a importancia de agoes diretivas
no ambito escolar, inclusive por profissionais da sadde. Dessa forma,
langamo-nos num novo projeto, direcionado a encontros grupais com
estagiarios do Servico Integrado de Sadde da UNISC, para discussoes e
construgdes de aces de salde coletiva nesse ambito, bem como para
sustentar atendimentos psicoterapéuticos, em bases criticas e atualizadas,
sobre a realidade da droga e da drogadi¢do no contemporaneo.

A metodologia proposta direcionou-se a encontros quinzenais com
estagiarios de diferentes areas da satide, propondo reflexdes e a inicializagdo
de projetos diretivos para acoes a serem realizadas na rede educacional do
municipio no que se refere a prevenc¢ao de uso de drogas e promocao da saude.

Com a finalizagdo desses encontros, concluimos, coletivamente, sobre
a necessidade de mais espagos de escuta, analise territorial e construgao de
projetos direcionados ao contexto escolar que foquem também no cuidado
e atengdo a saude dos educadores, radicalmente impactada pela dinamica

que a droga e a drogadi¢cao assumem nos seus cotidianos de trabalho.

Consideragoes finais

O uso e abuso de drogas na adolescéncia constitui-se como uma
problematica de salde publica e, como tal, vém sendo objeto de inves-
tigagdes das instancias sanitarias ao longo de todo o territério brasileiro.
O aumento do nimero de usuarios e o fato do primeiro contato com a
droga ocorrer de forma cada vez mais precoce — coincidindo com o inicio
da adolescéncia — amparam e ressaltam o carater fundamental de voltar

o olhar ao publico adolescente. Em nossos encontros com essa populacio,
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evidenciamos atravessamentos da tematica da droga em suas constitui-
¢bes, ainda que heterogéneos no que diz respeito ao lugar que ela ocupa.
Nesse ambito, compreender os sentidos produzidos pelo cruzamento

entre a drogadicio e a adolescéncia, em toda sua complexidade, conduziu

a trajetoria de pesquisa.

Ao longo desta escrita, buscamos refazer o nosso percurso de pesquisa,
destacando o que emergiu das tantas praticas realizadas, perpassando o
contato com a rede de satide por meio dos profissionais da Atengdo Basica,
assim como o contato com o ambiente escolar, intermediado pelas equipes
diretivas e os adolescentes escolares. Pudemos em conjunto construir e
desconstruir, pensar e repensar as narrativas sobre drogas existentes
nos variados territérios do municipio. Inicialmente, apresentamos a
perspectiva dos profissionais das ESFs, evidenciando os olhares destes
em relacdo a drogadicdo na adolescéncia e no territério; posteriormente,
salientamos a visao dos educadores sobre a tematica; e, por fim, com mais
énfase, destacamos os sentidos produzidos pelos adolescentes perante
as proprias vivéncias. Para além disso, discorremos um pouco acerca dos
trabalhos realizados com profissionais, bem como a respeito da realizagiao
do nosso forum anual de prevencao ao uso de drogas.

A nocao da territorialidade perpassa cada detalhe da pesquisa, dado
que, ao compreendermos as diferentes realidades, podemos compreender
diferentes sujeitos. Todos os conhecimentos construidos nos permitem
criar uma rede de escuta e intervencao, por meio da qual seja possivel
discutir e pensar criticamente acerca da droga, de modo sensivel, livre de
julgamentos, tecendo narrativas singulares de cada realidade. Evidenciamos
um contato distante entre educacio e salide, uma vez que a Atengdo
Basica, responsavel por acolher ademanda de todo o territorio, vé-se com
dificuldades de abarcar a realizagao das atividades propostas pelo PSE.
A grande demanda territorial e a escassez de recursos humanos foram
apontadas pelos profissionais como obstaculos, resultando numa atua-
¢ao parcial em relagdo a promocgao da satide no contexto escolar. Nesse

sentido, em muitos momentos, os trabalhadores relataram que a pratica
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em salde no contexto escolar ocorre somente mediante a emergéncia de
alguma tematica em saide, como, por exemplo, a questao da drogadicao.

Entendemos ainda que a adolescéncia é uma etapa que consolida
a mudanca de papel do sujeito em relacdo a sua histéria: o adolescente
passa a ser protagonista na construcao do seu préprio projeto de vida,
assumindo o desafio de afirmar sua personalidade perante a sociedade e de
enfrentar os percalcos de forma diferente a da infancia. Entretanto, paira
no imaginario social uma adolescéncia alienada, desconectada e acritica que
necessita de moral e ordem; essa visao mostrou-se reforcada por alguns
profissionais ao referirem a adolescéncia como sinénimo de indisciplina,
como “problema” de curiosidade e falta de foco. Ressaltamos que essa
estigmatizacdo da adolescéncia ndo condiz com o que encontramos em
nossa pesquisa: em oposicao a isso, surgem individuos conectados a sua
realidade, problematizando-a em todas as suas instancias, refutando a
reproducdo de discursos prontos justamente por serem protagonistas
de seus saberes e criadores de seus ideais por meio de suas narrativas.

A titulo de conclusdo, enfatizamos a importancia da articulagdo entre
pesquisa, ensino e extensdo, visando a integracio dos saberes produzidos
nos contextos académicos para com os saberes produzidos no cotidiano.
Romper com as barreiras universitarias implica vislumbrar os estudos
tedricos, ganhando vida no cenario pratico, possibilitando, dessa forma,
uma ampliacao do conhecimento a partir de novos olhares e perspecti-
vas acerca do fendbmeno. Buscamos, portanto, construir conjuntamente
saberes voltados ao desenvolvimento comunitario, contribuindo com
a criagao de espagos de fala e escuta, trocas, compartilhamento de vi-
véncias, construindo narrativas, visando a elaboragao de estratégias de
enfrentamento ante a problematica da droga e da drogadicao.

Com base nos resultados que obtivemos, torna-se clara a necessidade
da realizagao de pesquisas futuras que explorem a tematica da adolescéncia
relacionada ao uso de alcool e as relagdes estabelecidas com as familias
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perante essas tematicas, visto que despontaram diversas questoes a
serem investigadas e trabalhadas. Evidenciamos que construir espagos
que devolvam ao adolescente a autenticidade de sua fala por meio de
uma escuta genuina é um meio necessario para a producdo de uma edu-
cacdo em saude. A prevencao ao uso de drogas e a promogao em saude
na adolescéncia nao devem ser protagonizadas pelo viés proibicionista,
que, por vezes, afasta os jovens dos adultos, e sim devem transcender
em direcdo ao didlogo horizontal e transversal.

Concluimos com a compreensao de que os olhos ndo sdo capazes de
ver o que se oculta na fala, apenas a escuta nos permite acessar aquilo
que ha de mais verdadeiro.

Para acessar as produgdes cientificas realizadas pelo GRUPAD nos

ltimos anos, acesse o link: bit.ly/producoesgrupad
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Anexo

Recortes: caminhos e muitos encontros ao longo da nossa trajetoria
de pesquisa?

KIV S e

CHnch ¢ evperidncid, do
aprendicade d tranafarraids,

2 Todas as fotos foram autorizadas para publicagao.
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Prémio destaque no XXIV Salao de Iniciagao Cientifica em 2018 — autora:

Rayssa Madalena Feldmann

Producdo artistica realizada pelos adolescentes no Ultimo encontro do

Grupo Focal — pesquisadoras e alunos
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Prémio destaque no XXV Saldo de Iniciagao Cientifica em 2019 — autora:
Kamilla Mueller Gabe
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