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INTRODUCAO

A abertura da 12 Conferéncia de Politicas sobre Drogas do Recife comegou
com Diego Coutinho, presidente do COMPAD no segundo ano do biénio® e da 12
Conferéncia Municipal de Politicas sobre Drogas do Recife, anunciando José
Aluisio da Silva Junior como Presidente de Honra da Conferéncia® e ressaltando
sua contribuicdo na construcdo da conferéncia, na presidéncia da Comissédo de
Organizadora e na presidéncia do COMPAD no primeiro ano do biénio.

A conferéncia € um espaco sistematico de avaliacao critica da execucéo das
politicas publicas da cidade, tendo como resultado um diagndstico para nortear
solugdes de aperfeicoamento das mesmas. As conferéncias sdo momentos de
debate, formulacdo e avaliagdo de politicas publicas referentes a temas
especificos que devem ocorrer periodicamente.

O Conselho Municipal de Politica sobre Alcool e outras Drogas do Recife
(COMPAD); a Secretaria de Desenvolvimento Social, Direitos Humanos, Juventude
e Politica sobre Drogas (SDSDHJPD), através da Secretaria Executiva de Politica
sobre Drogas (SEPOD), realizaram uma série de pré-conferéncias municipais,
preparatérias para a 12 Conferéncia Municipal de Politicas sobre Drogas do Recife,
cujo tema foi “Caminhos para a construgcdo de uma rede de cuidado em
liberdade: que politica sobre drogas queremos?”.

A realizagdo da 12 Conferéncia Municipal de Politica sobre Alcool e Outras
Drogas foi um marco histérico, pois possibilitou a sociedade discutir, junto com o
poder publico, a elaboragdo e fortalecimento de uma Politica Municipal sobre
alcool e outras drogas para a cidade do Recife.

A participacéo social na construgdo das politicas publicas e o exercicio da
cidadania sao direitos de todo cidadao e € dever do Estado garanti-las atraves da
promog¢ao do controle social. Portanto, as pré-conferéncias e a Conferéncia tém
grande importancia para os cidadaos recifenses.

Nas pré-conferéncias realizadas foram eleitas 138 pessoas delegadas para
participagdo na 1° Conferéncia de Politica Sobre Drogas de Recife. Como
resultado, 226 propostas foram votadas na conferéncia, e 125 propostas foram
aprovadas.

As seis pré-conferéncias e a conferéncia foram marcadas por uma série de

tensdes em torno de diferentes projetos politicos de cuidado, onde o conjunto

3 Publicagdo em Diario Oficial de 18 de Maio de 2024, com efeito retroativo a 09 de Maio °
Conforme deliberagao em pleno ordinario do dia 09 de Maio de 2024.



majoritario das representagdes composta por trabalhadores, gestores e usuarios
da RAPS e servigos da Assisténcia Social; movimentos sociais, docentes e
discentes universitarios, se posicionaram contrario as propostas de representantes
da Comunidades Terapéuticas focadas nos temas Intersetorialidade e
Financiamento Publico.

Consta em relatério sobre os trabalhos no eixo de Financiamento que
durante a votagdo das propostas municipais, delegados e delegadas favoraveis ao
financiamento de Comunidades Terapéuticas com verba publica comunicaram que,
por ndo haver aceitacao das suas propostas, iriam se retirar da sala do eixo um,
das salas dos outros eixos e da conferéncia. E nesse momento, algumas pessoas
que estavam votando de forma favoravel a esses equipamentos se retiraram antes
do término dos trabalhos.

Os grupos favoraveis as Comunidades Terapéuticas referiram sofrer
exclusdo. Porém, a maioria dos delegados e delegadas eleitos defendem que a
verba publica precisa ser investida em equipamentos publicos. Recife sempre foi
uma cidade que esteve na vanguarda na defesa e construgdo de uma rede de
cuidado laica e em liberdade, fundamentada no modelo da Atencéo Psicossocial e
da Reducao de Danos.

A incidéncia das discussbes sobre financiamento publico foi pautada na
defesa do investimento na rede publica, laica, com foco na politica de reducéo de
danos. E importante destacar a marcante e ativa presenca do Movimento Nacional
de Populagao de Rua na construgéo desta conferéncia.

Também foi intensa a presenga de profissionais, gestores e usuarios,
sobretudo das redes do Sistema Unico de Saude (SUS) e Sistema Unico da
Assisténcia Social (SUAS). Nos eixos foram debatidos o cotidiano dos servigos,
como nos CAPS ADs, Consultérios de Rua, entre outros, pautando as dificuldades
e desafios colocados a cada dia para as profissionais que atuam na assisténcia
aos usuarios, tais como: limitagdes estruturais, recursos humanos insuficientes e
consequentes limitagdes na atencdo a crise, poucos recursos, volume alto de
demandas, em sua maioria importantes e urgentes, e dificuldades de articulagcao
da rede.

Existiu a compreensado do grupo de delegados maijoritarios na conferéncia
de que os modelos da rede publica podem contemplar as varias necessidades
demandas dos usuarios, desde que melhor financiada. Também foi unanime a
indicacdo da urgéncia de financiamento especifico para implementagdo de um

Plano Municipal de Politica sobre drogas de Recife, pautado no paradigma da
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Reducao de Danos e na perspectiva da Intersetorialidade com as politicas de
saude, assisténcia social, habitagdo, educacao, cultura, trabalho, entre outras.

O conjunto das propostas eleitas nesta 12 Conferéncia de Politicas sobre
Drogas do Recife apontou para um Plano Municipal de Politicas sobre Drogas
atuante na perspectiva ampliada de saude e da Reducdo de Danos, de forma
intersetorial com a RAPS, com o SUAS e demais politicas publicas. Respondendo,
assim, ao tema da 1 2 Conferéncia:

“Caminhos para a construgao de uma rede de cuidado em liberdade: que

politica sobre drogas que queremos?”.



A POLITICA MUNICIPAL SOBRE DROGAS DO RECIFE E A 12 CONFERENCIA

MUNICIPAL SOBRE DROGAS DO RECIFE

1.1 Breve Consideragoes sobre o Sistema Mais Recife de Politica sobre Drogas.

Langado em 2017 pela Secretaria Executiva de Politicas sobre Drogas do
Recife, foi apresentado no | Congresso de Prevencédo ao Uso e Abuso de Alcool e
outras Drogas, realizado no mesmo ano.

Em linhas gerais, as agbes apresentadas pela SEPOD do Sistema Mais
Recife de Politicas Sobre Drogas, estédo: estratégias de mobilizagao, trabalhando
com lideres e formadores de opinido dentro das comunidades; atuagcdo com
diversos setores para firmar parcerias de prevencado; Caravana da Prevencao,
com roda de conversas; estratégias de acolhimento: visitagdo a cenas de uso de
drogas da cidade e abordagem de usuarios, acbes de redugdo de danos;
encaminhamentos para a RAPS, da politica de saude, rede de assisténcia social
(Centros de Referéncia de  Assisténcia Social e Centros de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social — CRAS e CREAS da Prefeitura do Recife) e
para ONGs e Comunidades Terapéuticas (contempladas por editais de fomento).

Atualmente, o Sistema Mais Vida Recife continua com a proposta
supracitada de oferta de cuidado aos municipes que usam drogas, com foco no
Projeto Acolhe Vida Recife realizando atendimento a populagdo e triagem na
propria sede da SEPOD, e encaminhamentos para a rede SUS e SUAS, e
Comunidades Terapéuticas.

Em 2023, o Conselho Municipal de Politicas sobre Drogas propds o |
Seminario de Politicas sobre Drogas do Recife. Realizado juntamente com a
SEPOD, teve como objetivo refletir a trajetéria histérica da politica sobre drogas e
da construgdao do cuidado a pessoas que usam drogas na cidade do Recife. E
também, debater as mudancgas e avangos necessarios para esta politica publica.

Este seminario foi um momento de dialogo e reflexdo sobre os processos
historicos que moldaram a construcdo do cuidado para usuarios de drogas na
cidade do Recife, com destaque para a rede de servigos existentes no ambito da
politica de saude, a RAPS (Rede de Atencdo Psicossocial), respondendo a seu
tema: Politica sobre Drogas no Recife e as estratégias de cuidado. O evento



representou um passo importante na retomada de sua estruturacédo e
fortalecimento do COMPAD, apds a pandemia.

Neste seminario estiveram participando do debate algumas pessoas de
referéncias na construgdo histérica da politica sobre drogas para enriquecer as
discussdes: Genivaldo Francisco da Silva, Redutor de Danos e Arte Educador,
mediador da primeira mesa; Jonathas Soares, Assistente Social do IMIP e
mediador da segunda mesa; José Aluisio da Silva Junior, presidente do COMPAD;
Wanessa Pontes, trabalhadora da RAPS Recife; Westei Conde, Promotor de
Justica (MPPE); a secretaria Ana Rita Suassuna (SDSDHJPD); a secretaria Edna
Gomes (SEPOD); Jorge Cavalcanti, representando a Marcha da Maconha Recife;
Rafael Westei, Escola Livre de Redugdo de Danos; Poliana Pimentel, na
contextualizag&o historica da politica sobre drogas do Recife; Antdnio de Padua,
contextualizando o Plano Municipal de Politica de Drogas 2013; Jodo Batista, do
movimento Ruas e Pragas, na contextualizagdo do Infanto-juvenil no eixo alcool e
drogas; Diego Coutinho, Redutor de Danos, contextualizando sua trajetéria na rede
Recife com o Programa Mais Vida; Débora Fonséca, Presidenta do CEPAD,
trazendo a importancia dos conselhos na construcdo dos processos de cuidado na
politica de drogas; a Lideranca comunitaria Joelma Andrade, do Centro Comunitario
Mario Andrade; e Cleide Rodrigues, representando a coordenacgao de saude mental
do Recife, contextualizando os desafios do cuidado junto ao publico feminino na
RAPS.

Pensar criticamente modelo de cuidado, financiamento e papel da politica é
desafio posto para o COMPAD, que evoca construgdes coletivas e avangos para a
politica sobre drogas pautada nos principios do SUS e SUAS, da Redugédo de
Danos dos Direitos Humanos, da luta Antimanicomial e Antirracista.

Em Maio de 2024 concretizou-se a tdo aguardada 1? Conferéncia de
Politicas sobre Drogas do Recife. Fruto das mobilizacbes histéricas da
sociedade civil, através de suas representacbes no COMPAD e dos debates e
reflexdes pautadas no | Seminario de Politica sobre Drogas do Recife, construido
pelo COMPAD (sociedade civil e governo) e a Secretaria de Desenvolvimento
Social, Direitos Humanos, Juventude e Politicas sobre Drogas

1.2 A 12 Conferéncia de Politica sobre Drogas do Recife: processo de
construcao e perfil dos participantes.
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A 12 Conferéncia Municipal de Politica sobre Drogas do municipio aconteceu
nos dias 27 e 28 de maio de 2024, na Faculdade Pernambucana de Saude, no
bairro da Imbiribeira, Recife. Durante dois dias, o evento reuniu o encontro de
delegados representantes dos diferentes segmentos da sociedade interessados no
tema para debates e deliberacdes de propostas voltadas para servigos publicos de
atencao as pessoas que usam drogas, de forma problematica ou nao.

A construcdo da conferéncia mobilizou amplos esforcos da sociedade civil e
governamental durante quatro meses consecutivos de organizagéo dos eventos e
intensos debates em torno do tema e dos cinco eixos da conferéncia nas seis
Regides Politico-administrativas do Recife.

Todas as discussbes e todo processo de votacdo foram devidamente
registrados pela equipe de relatores, resultando em 35 relatérios dos trabalhos nos
eixos e seis relatérios geral dos eventos, devidamente sistematizados e
arquivados, que resultaram neste documento, o relatério final da conferéncia.

Os cinco eixos foram discutidos e definidos com base no conjunto de
diretrizes e principios das politicas publicas de saude, assisténcia social e
educacao que estruturam a rede de servicos atualmente consolidados fruto de
processos histdricos e lutas sociais, no qual o debate sobre a politica sobre drogas
esta inserido. Nessa perspectiva, os principios e diretrizes da Reforma Sanitaria;
Reforma Psiquiatrica, os Direitos Humanos e da Redugcdo de Danos foram
norteadoras na definicao dos eixos.

Em relacéo a participagao social, percebe-se, conforme tabela abaixo, uma
presenca diversificada de representagcbes na composicdo dos participantes da
conferéncia, o que evidencia o carater legitimo e o cumprimento do papel desta
conferéncia de promover a ampla participagao social e democratica na proposigao

da politica publica sobre drogas do Recife.

Tabela 1 - Perfil das representagdes dos participantes da 12 Conferéncia Municipal de
Politicas sobre Drogas do Recife

PERFIL DAS REPRESENTACOES DOS PARTICIPANTES DA 12 CONFERENCIA
MUNICIPAL DE POLITICAS SOBRE DROGAS DO RECIFE

Usuarios

Trabalhadores do SUS e SUAS

Programa Estadual ATITUDE

Ministério Publico de Pernambuco
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Poder Legislativo: Camara Municipal do Recife

Educag&o: GEAD- Grupo de Estudos em Alcool e Drogas (UFPE)

Gestdo de Equipamentos do [Equipamentos do [Conselhos: Organizagdes da
servicos e SUAS: SUS: Sociedade
politicas: Civil:

Gestores de -Hotel Social -CAPS jj -Conselho -Instituto
Servigos do -Restaurante Professor Luiz Municipal de Acolher

SUS; Popular Cerqueira Politicas sobre  |-Instituto Sara
-Gestores de -Centro Pop -CAPS ad Drogas de Vida

servigcos do Gloria Eulampio Recife -Instituto Boas
SUAS; -Centro Pop Cordeiro -Conselho Novas

-Gestor Distrito  |Maria Lucia -CAPS ad Estadual de -Instituto Raid
Sanitario VII -Centro Pop Estacdo Vicente [Politicas sobre  |-Associacao
-Gestao Distrito  |Neuza Gomes Araujo Alcool de Oasis da
Sanitario VI - -CREAS Ana -CAPS David Drogas Liberdade
Coordenador do |Vasconcelos Capistrano (CEPAD-PE) -Associacao
Centro Municipal [[CREAS -CAPS -Conselho Comunitaria de
de o Cordeiro Livremente Nacional de Santo Amaro
Referénciaem  LCRAS Torrées  |-CAPS ad José  |Politicas sobre  |-Associago
Cidadania -CRAS Lucena Drogas Comunitaria do
LGBTI+ Campina do -CAPS CPTRA  [(CONAD) Coque

~Chefe de Barreto -CAPS ad René [-Conselho -Associagao
Divisao dos -Casa de Ribeiro Regional de Comunitaria
Centros Pop Passagem -CAPS i CEMPI [Fisioterapia e Defensores da
-Chefe de Setor | SEAS (Servigo |-Policlinica Terapia llha de Joaneiro -
CRAS TorrGes  |Especializado Ponto de Ocupacional Associagdo de
-Chefe de Setor [em Abordagem |Parada (CREFITO) Moradores Bom
CRAS Toté Social. -Servigo -Conselho Clima

-Chefe de Setor Integrado de Regional de -Movimento
Centro Pop José Saude (SIS) Psicologia Nacional de
Pedro -USF Vila (CRP) Populagéo de
-Secretaria Arraes Rua

Exec_:utiva da _USF Jardim -Movimento
Politica de S3o Paulo Nacional de
Juventude -USF Beira Rio Feministas
-Secretaria de _USF Jardim Antiproibicionist
Trabalho e Monte Verde as

Qualificagéo _ANEPS -Grupo Mulher
Profissional ‘Hospital  Geral Maravilha
-Secretaria de Areias -Marcha da
Executiva de Maconha Recife
Politicas sobre -SINDSPREV
Drogas -Federacdo dos
-Secretaria da Grupos de Auto
Mulher Ajuda da
-Secretaria de Pastoral da
Seguranga Sobriedade -
Cidada Associagcao de
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-Secretaria de usuarios
Educacéao Recuperarts
-Secretaria -Libertando
Executiva de Subjetividades
Assisténcia -AFADEQUIPE
Social -Centro de
-Secretaria Recuperacao
Executiva de Maranata
Direitos -Movimento
Humanos Nacional
-Secretaria de Pracas e Ruas
Governo e -Grupo da
Participacéo Pessoa com
Social Deficiéncia do
-Secretaria de Recife
Esportes
Fonte: planilhas do fornecidas pela CONCAPE
credenciamento
EVENTOS

A Conferéncia foi organizada de tal modo a promover, a partir do debate
publico, propostas para fortalecer as politicas publicas municipais sobre cuidado
das pessoas que fazem uso de alcool e outras drogas. Durante os dois dias, os
segmentos dos usuarios, trabalhadores, entidades e gestdo, debateram sobre os
temas pertinentes a conferéncia utilizando do poder politico concedido aos
cidadaos por meio do direito a participagao popular.

No primeiro dia do evento, a mesa de abertura foi composta pelos seguintes
convidados: Secretaria de Desenvolvimento Social, Direitos Humanos, Juventude e
Politicas sobre Drogas, Ana Rita Suassuna; Presidente de Honra da Conferéncia
José Aloisio Junior; Diego Anderson Ferreira Coutinho, presidente do COMPAD
(segundo ano do biénio); Gerente Geral de Articulagcao (Secretaria de Governo),
Priscila Ferraz; conselheiro do Conselho Nacional de Politicas Sobre Drogas,
Rafael West; Presidenta do Conselho Estadual de Politicas sobre Drogas, Débora
Fonseca; Promotor de Justica Ministério Publico, Promocao e Defesa dos Direitos
Humanos da Capital, Westei Conde; Usuario do Centro de Atengao Psicossocial
(CAPS) José Lucena, Manoel Candido; Vereadores Ivan Moraes e Michele Collins.
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Na sequéncia, as apresentagdes culturais do grupo Fabrica Fazendo Arte;
leitura, debate e aprovacdo do Regimento interno; Conferéncia Magna; e os
trabalhos nos grupos dos cinco eixos.

No segundo dia, apds a continuidade e finalizagdo dos trabalhos nos cinco
eixos, ocorreu a eleigdo dos delegados estaduais. Em seguida a plenaria aprovou
pela nao necessidade de leitura das propostas aprovadas nos eixos com mais de
70% dos votos. As propostas que obtiveram votos entre 50% a 70%, foram
colocadas em votacdo na plenaria final, apés os destaques e alteracdes, onde
todas foram aprovadas pelos delegados.

A plenaria final foi finalizada com a leitura das mogdes, onde todas também
foram aprovadas. A conferéncia foi encerrada com a apresentagao cultural:
"Cidadania em Musica e Poesia”.

Segue abaixo alguns dados da conferéncia referente ao perfil geral dos
participantes por segmento; perfil dos participantes dos eixos por segmento; e

perfil dos delegados por RPA.

DADOS SOBRE PERFIL DOS PARTICIPANTES DA CONFERENCIA

Figura 1- Participantes da 12 Conferéncia Municipal de Politica sobre Drogas
do Recife por RPA

Participantes da 1? Conferéncia Municipal de Politicas Sobre
Drogas do Recife por RPA
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Figura 2- Participantes da 12 Conferéncia de Politicas de Drogas do Recife por
Segmento de Representacgao.
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Participantes da 12 Conferéncia de Politica sobre
Drogas do Recife por segmento de
representacao.
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Figura 3- Inscri¢oes de Participantes por Vagas nos Eixos

InscricBes de participantes por vagas nos seixo (grupos de
trabalho)
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Figura 4- Inscricbes de Participantes por Segmentos nos Eixos
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Inscricoes de participantes por segmentos nos eixos (grupos de

trabalhos)
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Os principais meios de divulgacdo dos eventos das pré-conferéncias foram:
as visitas feitas pelos conselheiros e convidados aos CAPS e servigos da
assisténcia; as redes sociais como Instagram e Whatssap das entidades da
sociedade civil e o Diario Oficial do Recife. Sobre a participacdo nas pré-
conferéncias por RPA, provavelmente o motivo pelo qual houve uma baixa
participagao da RPA 5 foi a forte chuva que ocorreu no Recife ao longo do dia do
evento, dificultando a locomogéao das pessoas.

Na Conferéncia, o segmento usuario teve maior participacédo, seguido do
segmento gestor. O grupo de trabalho com vagas mais disputadas foi o eixo 1
(Financiamento Publico), seguido do eixo 2 (Intersetorialidade na Atencao Integral
as Pessoas que usam Drogas: promogao, prevengao e cuidado). No eixo 1 os
segmentos de maior participagcao foram, respectivamente, usuario, trabalhador e
entidade. No eixo 2 maior participacao, respectivamente, foram: usuario,
trabalhador, gestor e conselheiros natos.
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No segundo dia da Conferéncia houve uma forte chuva no Recife ao longo do
dia do evento, 0 que pode explicar o numero menor do que esperado de

participantes para os eixos 3,4 € 5.

2. 0S CINCO EIXOS TEMATICOS

2.1 Financiamento e Or¢gamento da Politica sobre Drogas.

A caracteristica fundamental de um sistema publico é que ele seja
financiado por meio de tributos, que arrecadados junto a populagao, através dos
impostos e das contribuigdes sociais, irdo financiar as politicas publicas. Nesse
sentido, quando se trata de orgamento para politica sobre drogas, refere-se tanto
aos meios utilizados para obter os recursos quanto a prioridade e destino deles. E
também sobre quais os critérios e necessidades tais financiamentos irdo atender.
(VIEIRA, et al, 2019).

Orcamentos especificos para politicas publicas sao importantes para a
garantia do direito constitucional a saude, educagao, habitagao, lazer, entre outros.
A gestao publica tem a responsabilidade de gerir os recursos publicos, mas a
participacao social é fundamental para a discussao sobre de onde o dinheiro sai e

como precisa ser aplicado.

As leis devem ser definidas de acordo com os planos de politica sobre
drogas, e estes, por sua vez, devem ser baseados nos relatorios das Conferéncias
de Politica sobre Drogas.

O foco principal de discussdes neste eixo foi a importancia da conferéncia
para a elaboragcdo da politica publica, inclusive sobre seu financiamento. Foram
discutidos conceitos como: Prioridade Alocativa (como os recursos devem ser
alocados, estabelecida as prioridades); Lei de Diretrizes Orgamentaria (determina
que é necessario conter no orgamento publico todos os recursos que os governos
vao arrecadar e o que eles vao gastar naquele ano); planejamentos, entre outros
conceitos.

Durante as pré-conferéncias e na conferéncia foram lancadas aos
participantes as seguintes perguntas, conforme os documentos norteadores: Como
vocé avalia os investimentos do poder publico para a politica sobre Drogas do
Recife? Qual sua sugestdo? Quais agdes e servicos vocé faria se vocé fosse
gestor(a) da cidade do Recife? Os trabalhos dos grupos formados sobre o eixo

financiamento tiveram como missao elaborar propostas sobre financiamento para a
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politica de drogas para serem incluidas no orgamento publico. Os resultados das
discussdes neste eixo foram pautados majoritariamente no posicionamento de
defesa de um financiamento em fundo especifico, com total transparéncia, para a
politica sobre drogas; aplicado e direcionado na ampliagdo e fortalecimento da
RAPS e de equipamentos do SUAS; com financiamentos de agdes, projetos e
programas em conjunto com as demais politicas publicas. Foi intensamente
debatido o lugar das ONGs no financiamento das politicas, enfatizando a
priorizacao do financiamento publico para equipamentos publicos.

Portanto, o financiamento publico para as politicas publicas € importante
para garantir os objetivos da Constituicao Federal, da Lei Federal 10.216/2001, Lei
Federal 8080/90 e da Lei Federal 8.742, Lei Organica da Assisténcia Social. Assim
como garantir o atendimento integral e humanitario as pessoas que usam drogas,

sobretudo as que estdao em situacgao de vulnerabilidade social.

2.2 Intersetorialidade na Atengao Integral as Pessoas que usam Drogas:

promocgao, prevengao e cuidado.

Existe um consenso bastante amplo na sociedade, inclusive nas pesquisas
académicas, de que uma boa politica de prevencado e cuidado sobre alcool e/ou
outras drogas deve ser implantada de forma integral pautada na Intersetorialidade.
Portanto, trazemos aqui uma conceito que contempla as discussdes sobre este
eixo no processo de construgdo da conferéncia: “Intersetorialidade é a intervengao
coordenada de diversas instituicbes socioassistenciais e econbmicas no
desenvolvimento de agdes de atencgao integral para tratar de problemas de saude,

bem-estar e qualidade de vida da populagao” (Nute, 2014; sem paginagao).

Partindo do conceito ampliado de saude (e seus determinantes sociais), de
clinica ampliada, assim como da Reforma Psiquiatrica e da Reabilitagdo
Psicossocial, sabe-se que o trabalho e as agdes com as pessoas que fazem uso
de alcool e outras drogas, estando em situagdes de vulnerabilidade ou ndo, devem
contemplar diferentes frentes de atuagao, ou seja, exigem a oferta de diversas
politicas publicas na perspectiva de um trabalho intersetorial.

A Articulacado das acbes e politicas publicas de cuidado fundamentados na
intersetorialidade e Interdisciplinaridade deve construir pactuagdes com objetivos
de garantir a qualidade de vida e de direitos sociais € humanos. Nao a toa, houve
nesta primeira conferéncia de politica sobre drogas do Recife uma forte defesa da

RAPS que constitui um modelo de rede que no seu cotidiano tece articulacbes com
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outros setores, sobretudo, com a rede SUAS. Porém, também foi pautado nos
grupos de trabalho que é necessario maiores investimentos e articulagdes no nivel
da gestdo das politicas, no fortalecimento da Intersetorialidade e na atencgéo
integral a pessoas que usam drogas.

O diagrama abaixo ilustra as politicas mais citadas para atuarem de forma

intersetorial nas propostas elaboradas neste eixo:

Figura 5 — Areas Propostas para Acdes Intersetoriais.
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Fonte: Elaboracéo propria a partir da analise das propostas aprovadas.

Nas discussdes sobre o tema, sobretudo, os participantes do Movimento
Nacional de Populacédo de Rua, ressaltaram a participagao da area da Habitacéo e
do Trabalho e Renda na implantagdo da politica sobre drogas. Existiu 0 consenso

nas discussodes que esta politica € de suma importancia.

2.3 Prevencgao e Formacgao Continuada

Este eixo dialoga diretamente com o eixo Promogao da Cidadania, Direitos
Humanos e Reducdo de Danos, conforme pode-se observar nos relatérios dos
trabalhos nestes eixos, varias das propostas aprovadas neste eixo Prevencéo e
Formacéao continuada, também foram aprovadas no eixo cinco e pediam formagao
permanente em Reducgao de Danos.
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A Prevengao na politica sobre drogas requer agdes integradas voltadas,
sobretudo a populagdo mais vulneravel, ponto que também dialoga com o eixo dois
(Intersetorialidade).

Conforme relatoério dos trabalhos neste eixo, as discussdes apontaram para
uma maior aproximacao das acdes de prevencao nas escolas com participagao de
profissionais e familiares. Foi bastante reincidente a discussdo sobre estimulo
publicitario de empresas ao uso do alcool, como contraditorio a proposta de
prevencao ao uso abusivo de substancias psicoativas.

Houve a compreensao do grupo deste eixo que a cultura, esporte e lazer,
permitem o enfrentamento, a superagcédo e consistem em estratégias eficazes de
prevencdo aos problemas encontrados nos territérios socialmente vulneraveis.
Assim como a educacao permanente também foi entendida como meio eficaz de
prevengao ao uso de alcool e outras drogas e os problemas que alguns sujeitos
podem desenvolver. Os participantes também propuseram ampliagcdo de servigcos
que trabalham com a prevengao secundaria, visando evitar o agravo de problemas
futuros.

Como pode-se observar nos resultados produzidos por este grupo de
trabalho, a Prevencdao e Educacdo Permanente, envolve a formagado de
profissionais, os usuarios no cotidiano dos servigos visando a protecao e a redugao

de riscos e danos.

2.4 Fortalecimento do Controle Social e Representagao Social

A participacdo mais relevante que os controles externos e internos da
administracao publica é o controle social. O controle social envolve a participacao
da sociedade, tanto na fiscalizagdo da aplicagdo dos recursos publicos como na
formulacdo e no acompanhamento da implementagao de politicas (CGU, 2020b).
Conforme relatério dos trabalhos neste eixo, os resultados dos trabalhos
apontaram para a ampliagao e aperfeicoamento dos mecanismos de participacao e
controle social. A participagdo social, além de ser um direito, € importante,
inclusive, para ampliar a pratica intersetorial entre poder publico e sociedade civil e
garantir as singularidades de cada territorio do municipio.

Pode-se observar que as propostas aprovadas sobre o controle social estdo
direcionadas para a garantia do acesso e participagdo das pessoas na construcéo

dos servigos, programas e projetos na qual sdo usuarias.
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Entre os mecanismos de controle social, os conselhos tém suma
importancia na elaboracéo, implementacéo e fiscalizacdo das politicas publicas, e
sua grande contribuigdo é possibilitar a maior transparéncia as a¢des do Estado e

favorecer uma justa distribuicdo dos recursos publicos.

Portanto, as assembleias, féruns e outros espagos coletivos, s&o
importantes na mobilizagdo dos usuarios para participacdo nos conselhos, e na
construcao da Politica Publica.

O fortalecimento do conselho municipal de politica sobre drogas do Recife
COMPAD, através da garantia de acesso a recursos proprios e da garantia, em lei, do
seu carater deliberativo, foi colocado como essencial ha promog¢ao do controle social
pela gestdo do municipio.

2.5 Promocgao da Cidadania, Direitos Humanos e Redug¢ao de Danos

Este eixo foi pensado a partir da intrinseca relagao entre Cidadania, Direitos
Humanos, Reducado de Danos. Assim como, a partir do conceito de cuidado em
saude publica, que considera que as vulnerabilidades, condigcdes e contradicdes
sociais, econbmicas e ambientais que os individuos estao inseridos; compdem as
diversas situagdes do uso abusivo e problematico de drogas.

A Reducgao de Danos, no campo da Politica sobre Drogas, € uma tecnologia
de cuidado em saude publica que visa reduzir possiveis consequéncias adversas
ao consumo de substancias psicoativas. Também visa a garantia da Inclusao
Social, da Cidadania e dos Direitos Humanos para pessoas que usam drogas.
Sobre a histéria da Reducgado de Danos, Malheiro (2023) compreende que a sua
incorporagao resulta da diversidade de intervengdes onde a redugcdo de danos é
hoje um modelo de cuidado que esta em disputa, existindo uma necessidade de
compreensao critica sobre este campo.

O conceito de Cuidado e Atencao Integral no ambito da saude publica
significa reduzir o risco a vida, a vulnerabilidade em saude e os riscos do uso
abusivo de drogas, salvaguardando a autonomia e o direito a saude e a
singularidade das pessoas nessa situagao.

Uma politica de Reducédo de Danos que atende a principios do conceito de
saude e clinica ampliada, de cidadania e dos Direitos Humanos deve considerar as
necessidades especificas dos diversos perfis de sujeitos e dos diversos tipos e
modos de uso de substancias psicoativas: pessoas que usam drogas socialmente;
que precisam ou estdo em cuidado integral; pessoas em situacido de rua; pessoas

LGBTQIA+; pessoas privadas de liberdade; pessoas trabalhadore(a)s do sexo;
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entre outras. Deve-se considerar, sobretudo, estratégias que sejam construidas
junto ao publico que se pretende ofertar o cuidado (BRASIL, 2017). E também

deve ser intersetorial.

A Lei Federal n° 11.343/2006 instituiu o Sistema Nacional de Politica sobre
Drogas (SISNAD) a partir de uma abordagem que envolve diversos setores, tendo
como pressuposto que a questdo das politicas sobre drogas envolve saude,
assisténcia social, educacéao e direitos humanos. E a Redugédo de Danos perpassa
por esses campos.

Existe uma série de indicios que nos demonstram que, apesar da existéncia
de diversas formas de proibicdo, as drogas ainda s&do amplamente consumidas
pelas sociedades contemporaneas. Um relatério publicado em 2023 pelo Escritério
das Nacdes Unidas sobre Drogas e Crime (UNODC) apontou um crescimento de
23% no consumo de drogas ilicitas no mundo nos ultimos 10 anos (UNODC,
2023).

Desse modo, torna-se necessario garantir,  consolidar, criar
espacos/dispositivos que favoregam o dialogo com a sociedade civil, possibilitando
0 acesso a informacao qualificada e discussao sobre a Reducido de Danos e o
cuidado integral e ampliado. Ademais, a implementacdo de uma Politica de
Reducdo de Danos comprometida, implica necessariamente na valorizagdo e
ampliacdo urgente de equipes de Redutores de Danos, cargo regulamentado no
Recife através da Lei Municipal 17.400/2007.
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3. QUE POLITICA DE DROGAS QUEREMOS?
3.1 Perfil das Propostas Eleitas

As discussobes, elaboracdes e votacbes de uma série de propostas nos
cinco eixos tematicos possibilitaram a construcdo coletiva e participativa da
resposta ao tema da conferéncia: Caminhos para a construcao de uma rede de

cuidado em liberdade: que politica sobre drogas que queremos?

A analise do conjunto das propostas dos cinco eixos apontam para dez

categorias de agrupamento:

. Fundo Municipal para a Politica sobre Drogas

. Educacao Permanente, Estudos e Pesquisas;

. Fortalecimento e Ampliacdo da Rede Publica Intersetorial;
. Destinacao e Prioridade do Financiamento;

. Politica de Reduc¢ao de Danos;

1

2

3

4

5

6. Fortalecimento do Controle Social;

7. Transparéncia no Financiamento Publico;
8. Ampliacado de Recursos Humanos;
9. Trabalho e Renda.

1

0.Fiscalizacdo e Monitoramento da Politica Publica

Os dados referentes ao perfil dos participantes (usuarios, trabalhadores e
gestores pertencentes a rede das politicas publicas) caracterizam as pessoas que
construiram, majoritariamente, as respostas ao tema da conferéncia, através das
propostas aprovadas.

Pode-se concluir, ainda, que o conjunto das proposi¢cdes aprovadas e
registradas neste relatorio se direcionam para um modelo de Plano Municipal de
Politica sobre Drogas do Recife com foco na intersetorialidade da rede publica,
por meio de acdes, projetos e programas articulados e integrados entre o SUS,
SUAS, Educacéao, Cultura, Trabalho e Renda, Habitagdo, Esporte, Lazer e uma

politica especifica de Redugao de Danos.
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3.2 Resultado dos grupos de trabalho dos cinco eixos tematicos: propostas

aprovadas.

EIXOS :

1.Financiamento e orgamento na politica sobre drogas.

2.Intersetorialidade na atencdo integral aos usuarios de drogas: promogéo,

prevencao e cuidado.
3.Prevencéao e Formacao continuada.
4.Fortalecimento do controle e representacao social.

5.Promogéo da Cidadania, Direitos Humanos e Redugéo de Danos.

PROPOSTAS APROVADAS
EIXO 1
FINANCIAMENTO DA POLITICA SOBRE DROGAS

MUNICIPAIS

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. Garantir recursos destinados para promogao e formacao de trabalhadores
que atuam exclusivamente nos servigos e dispositivos das politicas
publicas de saude (SUS), assisténcia social (SUAS) e seguranca publica.

2. Garantir recursos financeiros para a ampliacéo de atividades terapéuticas e
oficinas nos equipamentos da RAPS, incluindo o retorno dos profissionais
de educacao fisica para as equipes dos CAPS.

3. Destinagao de financiamento para cursos profissionalizantes para os
usuarios de drogas em situagao de vulnerabilidade.

4. Financiar programas e campanhas em rede para a articulagado, formagcao
para os trabalhadores sobre cuidado em Reducéo de Danos, relacionado a
pessoas usuarias e familiares dos equipamentos da assisténcia social,
prioritariamente para os Centros POP.
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Fiscalizagao e Monitoramento da Politica Publica

5. Dotacdo orcamentaria destinada a implantagao do sistema de informagao
dos usuarios dos servigos do SISNAD.

6. Criar observatério municipal de informagdes sobre a Politica Municipal de
Drogas

Fortalecimento e ampliacao da Rede Publica Intersetorial

7. Ampliagao de recursos publicos para garantia de 1 CAPSad 24 horas, 1
Centro de Convivéncia e 1 CAPS infanto-juvenil por distrito sanitario.

8. Garantia e ampliagao do financiamento para as Unidades de Acolhimento
masculina e feminina, com criagao de Unidade de Acolhimento infanto-
juvenil, sendo uma Unidade de Acolhimento por Distrito Sanitario e que
todas sejam de administragao direta do Municipio do Recife.

9. Ampliar o suporte a populagao beneficiaria do aluguel social para que a
moradia seja além do teto, de modo que inclua a estrutura necessaria para
morar.

10.Destinar os recursos publicos da Politica sobre alcool e outras drogas do
Recife, para implementagao, ampliagdo e reestruturagdo dos CAPS AD,

unidades de acolhimento em cada distrito sanitario, sob gestdo direta do
municipio.

Destinacao e Prioridade do Financiamento

11.Para receber o financiamento do dispositivo, devem respeitar o principio da
laicidade garantida no art. 5 da CF, havendo transparéncia no
financiamento, atendendo o acesso aos repasses e gastos.
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12.0s recursos financeiros destinados a politica sobre drogas serdo
destinados a ampliacdo da rede CAPS ad, unidades de acolhimento
(adulto e infantil), centros de convivéncias e casas de acolhimento
temporarios (abrigos), distribuidos de forma equénime por Distrito
Sanitario ou RPA, respeitando as necessidades de cada territério.

13.Destinacao dos recursos financeiros exclusivamente a servigcos publicos da
RAPS e SUAS, extinguindo a destinagdo de financiamento publico para
vagas em comunidades terapéuticas e clinicas de recuperacao.

Fundo Municipal para a Politica sobre Drogas

14.Fundo municipal para politicas sobre drogas, priorizando: suporte/ajuda de
custo para usuarios acessarem os servicos; fortalecimento e expansao de
equipamentos como o CAPS, Consultério na Rua, que promovam politicas de
cuidado e acolhimento, de acordo com os principios da reforma psiquiatrica.

Politica de Redugao de Danos

15.Criagcao de orgcamento para implantagao de uma politica municipal de reducao
de danos.

Fortalecimento do Controle Social

16.Apoiar financeiramente a luta antimanicomial, como as ac¢des do dia 18 de
maio, dia nacional de luta antimanicomial.

17.Garantir a transparéncia e a publicizagao dos recursos financeiros destinados
ao financiamento das acbes e servicos da politica sobre drogas de forma
clara, acessivel e detalhada.

Ampliagao de Recursos Humanos

18.Garantir recursos para a realizagdo de concursos publicos para ampliagao e
criagdo de quadros de servidores publicos nos 6rgaos de saude, assisténcia
social e SEPOD

ESTADUAIS
Fundo Estadual para a Politica sobre Drogas
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1. Implementagdo do fundo estadual para politica de drogas, como preconizado
na Lei 14.561/2011, a fim de contemplar os eixos de produgao de
conhecimento e pesquisa, formacdo e educacdo permanente, estimulo ao
controle e participagao social (Conselhos) e fomento as agbes de Reducgao de
Danos e servicos publicos das redes intersetoriais;

2. Fomentar o repasse de recursos estaduais para o0 municipio de Recife,
buscando desta forma potencializar os servicos publicos de prevencgao,
cuidado e reinsergao social de usuarios de alcool e outras drogas.

Formagao Permanente, Estudos e Pesquisas

3. Direcionar financiamento para pesquisar e realizar parcerias com universidades
publicas com compromisso social em dialogar e construir junto com a
populagao usuaria da politica.

NACIONAL

Fortalecimento e ampliagcao da Rede Publica Intersetorial

1. Destinar recursos, fundo a fundo, do nivel federal ao municipal, para
promocdo de acdes de prevencdo, cuidado e reducdo de danos
relacionados ao uso de alcool e outras drogas.

2. Fortalecer as politicas publicas existentes da saude e da assisténcia social,
particularmente a RAPS e dispositivos do SUAS, utilizando recursos
publicos para equipamentos(servicos) publicos. E revogando as
normativas contrarias a reforma psiquiatrica brasileira, e estratégia de
redugao de danos e o cuidado em liberdade.

TOTAL 22 PROPOSTAS

PROPOSTAS APROVADAS
EIXO 2
INTERSETORIALIDADE NA ATENGAO INTEGRAL DOS USUARIOS DE
DROGAS: PROMOGAO, PREVENGAO E CUIDADO

MUNICIPAIS
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Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. Criar uma politica integrada de formacgédo para os profissionais da
educacédo, saude e demais areas sobre politicas de alcool e outras drogas
com foco na prevengéo, promogao da saude, reintegragdo e acolhimento
aos usuarios de alcool e outras drogas.

2. Garantir a formacado continuada dos setores em saude, assisténcia e
educacao, que estdo em maior contato com o territério, sobre a redugao de
danos.

3. Garantir cotas de vagas em cursos profissionalizantes para usuarios em
acompanhamentos nos servigos da RAPS

4. Qualificagado profissional para o mercado de trabalho voltados para os
usuarios dos CAPS/RAPS

Trabalho e Renda

5. Garantir a efetivagdo da lei municipal de empregabilidade para a populagao
em situacdo de RUA

Fortalecimento e ampliagao da Rede Publica Intersetorial

6. Aumentar a quantidade de CAPS AD 24 horas para todas as RPAS com
garantia de 2 CAPS para RPAS com mais de 300.000 habitantes

7. Efetivar e ampliar o programa saude na escola com o objetivo de garantir
formacao sobre prevencao do uso precoce e abusivo de alcool e outras
drogas nas escolas

8. Qualificacdo dos CAPS ad e transtornos para serem transformados em
24horas

9. Ampliagcao de centros convivéncia

10. Acolhimento (Adulto e IJ), Leitos integrais, Centros de Convivéncia e
Consultérios de Rua
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11. Garantir a ampliacdo e fiscalizacdo de servicos e acgdes voltadas a
populacdo em situagdo de rua: equipes de consultorio na rua, abrigos
noturnos, residéncias inclusivas moradia primeiro, casas de acolhimento,
restaurante popular, albergues, centros pop’s, equipes SEAS de forma a
considerar as necessidades interseccionais dos usuarios.

12. Criagédo das Unidades de Acolhimento vinculadas ao CAPS AD e CAPS |IJ
por RPA/DS atreladas a sua modalidade: adulto e infanto-juvenil, garantindo
o respeito a diversidade de género e a diversidade sexual, e suas
especificidades.

13. Ampliar o numero de cozinhas comunitarias por RPAS e garantir o cartdo
VEM para usuarios do SUS e SUAS.

14. Ampliacdo dos ambulatérios integrados em saude mental por RPA/DS e
dos leitos integrais em hospital geral sem nenhum tipo de discriminagao
quanto a marcadores étnico-raciais, género, sexualidade, idade, classe,
origem, funcionalidade ou de qualquer outra ordem.

15. Ampliacdo dos CAPS garantindo 1 por RPA/DS em didlogo com os
dispositivos da rede intersetorial e do sistema de garantia de direitos.

ESTADUAIS

Fortalecimento e ampliagao da Rede Publica Intersetorial

1. Fortalecer os espacos de articulagao junto a educagéao, assisténcia, sistema
de garantia de direito e justica para construgdo conjunta de estratégia de
cuidado em liberdade na saude mental;

Fiscalizagcao e Monitoramento da Politica Publica

2. Discutir e implementar uma politica estadual que contemple prevengao,
autonomia, cuidado de pessoas usuarias(os) de drogas em liberdade no
ambito Estadual;

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

3. Garantir recursos didaticos, culturais, cientificos para os profissionais da
educacao atuarem de forma mais eficaz em suas aulas durante o ano
letivo, abordando o tema de forma transversal.

NACIONAL
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Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. Proposicdo de agregar ao Projeto Politico Pedagdgico das Escolas em
ambito Nacional as tematicas relacionadas ao uso de SPA. Incluindo
prevencao, promoc¢ao da saude e reducao de danos.

Politica de Reducgao de Danos

2. Revogacao da lei 13.840 de 5 de junho de 2019 e reformulagdo da politica
sobre drogas a partir dos principios da redugdo de danos, do cuidado
integral em liberdade e da reforma psiquiatrica.

TOTAL: 20 PROPOSTAS

PROPOSTAS APROVADAS
EIXO 3
PREVENGAO E FORMAGAO CONTINUADA

MUNICIPAIS

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. Formacgao dos profissionais da educacdo e saude sobre as tematicas
perpassam a violéncia e consumo de drogas no Programa Saude na Escola.

2. Formacgao dos profissionais das politicas sociais e usuarios de drogas sobre
os servigos disponiveis para o direcionamento do cuidado integral.

3. Garantir a Formacado continuada e permanente dos profissionais das
politicas de saude, educagao, assisténcia social, cultura, lazer, esporte,
segurancga e geracao de renda sobre os temas que perpassam as drogas,
sobre a o6tica da prevencéo, redugao de danos e direitos humanos, com
foco na garantia do cuidado, atendimento empatico e na diminuicdo da
estigmatizagao.
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. Garantir a realizagdo de campanhas publicitarias nas midias sociais, rede de
televisdo aberta e radio com informacdes a respeito da prevencgao, riscos e
efeitos do uso abusivo de drogas, potencializando ampla divulgagéo de
equipamentos publicos de protecéo social e saude.

. Oferecer pds-graduacédo e cursos de qualificagdo para os trabalhadores da
rede municipal sobre os temas que perpassam o consumo de alcool e
outras drogas, de forma hibrida em parceria com as Universidades publicas
e privadas gratuitamente.

. Ofertar cursos profissionalizantes aos usuarios que acessam a rede de
saude mental, com direcionamento para os 6rgéos voltados a garantia de
emprego e renda em seu territorio de origem.

. Fomentar a educacédo permanente e continuada para as equipes dos CAPS,
garantindo a qualidade do cuidado ofertado aos usuarios.

. Promover elevacdo de escolaridade e formacao profissional voltadas para
pessoas com agravos decorrentes do uso de drogas, com garantia de
empregabilidade e geracao de renda.

Fortalecimento e ampliagao da Rede Publica Intersetorial

. Criacdo do CAPS AD do Distrito Sanitario |, considerando que esse
dispositivo atua como servigo de prevengao e matriciamento das equipes de
saude do territorio.

10.Ampliacéo da oferta de equipamentos publicos de lazer, educagao, cultura,

esporte e sociabilidade nos territorios socialmente mais vulneraveis.

11.Garantir espacos de lazer e sociabilidade para as criangas e jovens, na

perspectiva da prevengao ao uso nocivo de drogas.

12.Ampliacdo do quantitativo de CAPS por distrito sanitario, proporcionando

uma maior atuagao dos profissionais e cobertura nos territorios.

TRABALHO E RENDA

13.Oferecer oportunidades de emprego e cursos profissionalizantes para os

publicos em vulnerabilidade.
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Fortalecimento do Controle Social

14.Permitir o protagonismo dos usuarios em espagos sociais promovendo
palestras e rodas de conversas com o intuito de prevenir o uso de drogas
através do compartilhamento de experiéncias.

ESTADUAIS

POLITICA DE REDUGAO DE DANOS

—

. Ampliar o cuidado psicossocial para a rede escolar contemplando alunos e
educadores, em parceria com os equipamentos da RAPS e utilizando as
estratégias de Redugéo de Danos e promogao a saude mental.

2. Garantir na rede de educagao de tempo integral profissionais capacitados em
ofertar formacéo cidada permanente, com foco na prevencao e reducao de
danos pautada nos direitos humanos, na perspectiva de estimular o
protagonismo dos alunos como agentes multiplicadores.

TRABALHO E RENDA

w

. Criar programa, através de parceria de convénio com empresas terceirizadas
que prestem servigos publicos, destinando cotas de vagas para serem
ocupadas por pessoas em situagao de vulnerabilidade social com agravos
decorrentes do uso de drogas

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

4. Garantir a Formacgao continuada e permanente dos profissionais das politicas
de saude, educacéao, assisténcia social, cultura, lazer, esporte, seguranca e
geracao de renda sobre os temas que perpassam as drogas, sobre a otica
da prevencao, reducado de danos e direitos humanos, com foco na garantia
do cuidado, atendimento empatico e na diminuicdo da estigmatizagao.

)]

. Criacao de estratégias permanentes para prevencao do consumo abusivo de
drogas, através da oferta de cursos profissionalizantes e promocao de
autonomia voltados para jovens e adultos.

»

. Oferta de p6s graduacao e cursos de qualificagcao para os trabalhadores da
rede estadual sobre os temas que perpassam o consumo de alcool e outras
drogas, de forma hibrida em parceria com as Universidades publicas e
privadas de forma gratuita.

32



NACIONAL

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. Fortalecimento e garantia da Politica Nacional de Educagdo Permanente
direcionada a Reducdo de Danos, manejo de crise e acolhimento as
pessoas que fazem uso de drogas.

2. Garantir nas campanhas publicitarias dos Ministérios da Saude, Educacéo e
Desenvolvimento Social, nas midias sociais, rede de televisdo aberta e
radio a insercao de informacdes a respeito da prevencao, riscos e efeitos do
uso abusivo de drogas, potencializando ampla divulgacéo de equipamentos
publicos de protecdo social e saude.

3. Ampliar a qualificagdo dos profissionais a partir de programas de intercambio
entre redes de saude, educacgédo e assisténcia social, objetivando melhor
acolhimento dos usuarios nessas redes e que esta formagao seja pautada
na Reducdo de Danos e na Politica Nacional de Educacédo Popular em
Saude (PNEPS-SUS).

TOTAL 23 PROPOSTAS

PROPOSTAS APROVADAS
EIXO 4
FORTALECIMENTO DO CONTROLE E REPRESENTAGAO SOCIAL

MUNICIPAIS

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. Fomentar nos Distritos Sanitarios e RPAs a discussdao de forma
interdisciplinar e transversal com garantia e publicizacdo das ag¢des de
controle social da politica sobre drogas com linguagem acessivel via diario
oficial, portal da transparéncia, redes sociais do COMPAD e 6rgaos
governamentais.
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2. Garantir nos Distritos Sanitarios e RPAs abordagem sobre drogas com a
populacgao, utilizando as unidades de saude da familia como mobilizadora
social com orientacdo, acolhimento e encaminhamento, preservando o
sigilo e a individualidade dos usuarios com fomento a educacdo
continuada.

Fortalecimento e ampliacao da Rede Publica Intersetorial

3. Criar e ampliar Centros de Convivéncias enquanto espagos para pessoas
usuarias de alcool e outras drogas e familiares exercendo a educagao
entre pares, cuidado coletivo e convivéncia social.

4. Fomentar a criagdo e disponibilizar o POP (procedimento operacional
padrdo) garantindo que os servigos dialoguem a entrada e saida das
pessoas usuarias de maneira autbnoma.

5. Promover maior divulgacdo dos CAPS na comunidade e servigos
realizados dentro da Unidade de Atendimento de saude, assisténcia social
e politicas afirmativas.

Fiscalizagdo e Monitoramento da Politica Publica

6. Criacdo da ouvidoria municipal promovendo escuta qualificada junto a
SEPOD e ao COMPAD para pessoas usuarias, trabalhadores/as,
familiares e toda populagdo garantindo autonomia, respeito e cidadania
com envolvimento das RPAs e Distritos Sanitarios.

7. Reformular a lei sobre o COMPAD garantindo maior participagdo de
pessoas usuarias, passando a ter carater deliberativo, proporcionando o
fortalecimento e ampliagdo do controle social da politica sobre drogas.

Fortalecimento do Controle Social

8. Fomentar audiéncias publicas municipais com a participagdo dos usuarios
para a avaliagao e monitoramento das politicas publicas de alcool e outras
drogas.

9. Garantir a descentralizacdo do COMPAD nos territérios.

10.Construir processos de incidéncias politicas para maior participagdao de
pessoas usuarias nos orgaos de controle social (assisténcia social, saude,
juventude, entre outros).




11.Criar e Ampliar as assembleias, incluindo as pessoas usuarias nos demais
espacos/servigos (CAPS, Centro Pop, Consultorio na Rua, entre outros)
articulando a necessidade de insumos e outras decisdes pertinentes por
RPA e DS.

12. Criagdo da Casa dos Conselhos do Recife e instituir o férum
interconselhos da cidade.

13.Implantagao/reativacéo de conselho de unidades em todos os CAPS do Recife.

ESTADUAIS

Fiscalizagdo e Monitoramento da Politica Publica

1. Garantir a fiscalizagdo dos servigos para pessoas usuarias de drogas na rede
publica e complementar para que possam continuar funcionando de acordo
com os marcos legais.

Fortalecimento do Controle Social

2. Garantir a descentralizagao do CEPAD nos territérios.

3. Fortalecer a participagdo dos usuarios nos conselhos, garantindo o
acompanhamento dos mesmos durante as fiscalizagdes.

4. Criar assembleia semestral no conselho estadual, para garantir um debate amplo
sobre as demandas e proposi¢des do publico alvo.

5. Implantacao/reativagao de conselho de unidades em todos os CAPS do Estado.

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

6. Criagao do observatorio estadual da politica sobre drogas.

NACIONAL

Fortalecimento do Controle Social

1. Promover a realizagao de reunides itinerantes do Conselho Nacional de politica
sobre drogas com participagdo das pessoas usuarias na construgdo da politica
publica.
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2. Criar assembleia anual no conselho nacional, para garantir um debate amplo
sobre as demandas e proposi¢cbes do publico alvo, com representagdes
estaduais.

3. Fomentar aos municipios a realizagéo de reunides ou Assembleias regulares nos
servigcos de acolhimento e cuidados em todo territério nacional.

4. Estimular a criagdo do orgamento participativo para politica de drogas do Brasil.

Fiscalizagdo e Monitoramento da Politica Publica

5. Criagdo da ouvidoria nacional promovendo escuta qualificada junto a
SENAD e ao CONAD para pessoas usuarias, trabalhadores/as, familiares e
toda populacdo garantindo autonomia, respeito e cidadania com
envolvimento dos estados, municipios e distrito federal.

Destinacao e Prioridade do Financiamento

6. Instituicado do orgamento participativo para politica de drogas do Estado.

TOTAL 25 PROPOSTAS

PROPOSTAS APROVADAS
EIXO §
CIDADANIA, DIREITOS HUMANOS E REDUGAO DE DANOS

MUNICIPAIS

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. Capacitar os profissionais da saude, iniciando pela atengao basica alinhado
a politica de alcool e outras drogas, com foco na quebra de estigmas.

2. Aumento de destinacado de recurso para a realizagao de oficinas culturais
(musica, artes plasticas e cénicas, entre outras) em todos os CAPS de
todos os distritos sanitarios com profissionais qualificados.

3. Criagao de Material Informativo em todas as midias para a populagdo em
geral para enfrentamento ao preconceito e estigma visando garantir
direitos humanos e de cidadania de pessoas que usam drogas.
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4. Projeto de criagdo de espagos descentralizados de esportes, lazer e de
formacao profissional, com profissionais qualificados que possam
capacitar, acolher e proporcionar educagdo popular aos usuarios e
familiares.

Trabalho e Renda

5. Garantir o encaminhamento de vagas e ag¢des de estimulos e insergéo a
profissionalizagdo e empregabilidade, promovendo o direcionamento de
cotas para pessoas usuarias de SPA, assistidas pelas redes
socioassistenciais e psicossociais.

6. Promover agdes culturais que visem o fortalecimento, do protagonismo,
geracgao de renda de usuarios da RAPS.

Fortalecimento e ampliacao da Rede Publica Intersetorial

7. Implementacao de centros de convivéncia na RAPS, que promovam escuta
dos usuarios no territorio e dialoguem com a comunidade.

8. Ampliacao e reestruturacdo de banheiros e lavanderias publicas em cada
RPA, com direito a banho e acessibilidade com funcionamento 24h.

9. Garantir servicos que se articulem em rede, inclusive intermunicipal, que
estejam preparados para acolher pessoas em contexto de vulnerabilidade.

10.Garantir que os servigos possibilitem o acolhimento de maes e cuidadoras
de referéncia com filhos para que nao interrompam o processo de cuidado.

11.Ampliacéo da oferta de vagas para homens (cis e trans) , mulheres (cis e
trans) e pessoas nao-binarias em servigos 24h e unidades de acolhimento,
de acordo com a demanda existente.

12.Retomada, fortalecimento e ampliacdo das equipes de Consultério de Rua
em todos os Distritos Sanitarios.

13.Assegurar transporte acessivel para acesso e permanéncia ao tratamento
de usuarios(as) e acompanhantes nos CAPS em todos os distritos.

14.Criar nucleos de atencado e orientagdo especificos para a populacéo
Igbtgia+ usuaria de drogas em situagao de vulnerabilidade, promovendo a

inclusdo em servigos e programas de trabalho, renda, moradia, entre
outros.

Politica de Redugao de Danos

15.Assegurar a politica de reducado de danos para atendimento e acolhimento
de adolescentes em conflito com a lei.
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16.Fortalecimento dos CAPS infanto-juvenis e demais componentes do RAPS
para atendimento especializado e territorializado, baseado na Politica da
Reducédo de Danos.

17.Recriar o Programa Municipal de Redugdo de Danos, com financiamento
municipal direcionado e participacdo social, implicado na construcdo de
acgdes estratégicas intersetoriais, com ampliagdo de profissionais redutores
de danos, disponibilidade de insumos, educagéo sobre drogas, assisténcia
entre pares, baixa exigéncia de cuidado e inserc¢ao das PICS.

18.Orientar, sensibilizar, e capacitar familiares de usuarios de drogas na

educacao da Redugéo de Danos em CAPS Infanto-juvenil e adulto.

19.Cursos profissionalizantes para usuarios e usuarias em redug¢ao de danos
com direcionamento ao estagio e acompanhamento de um técnico durante
periodo minimo de 03 meses.

20.Garantir nas USF o trabalho com grupos voltado a tematica da cidadania,
DH e redugdo de danos para usuarios de alcool e outras drogas
articulados a intersetorialidade.

21.Ampliacao das equipes do consultério na rua através de concurso publico
municipal com acgbes voltadas para a reducao de danos em todos os
distritos.

ESTADUAIS

Politica de Redugao de Danos

1. Garantir a implementacdo de pontos de distribuicdo de insumos para
redugao de danos em cada microrregiao.

2. Promogao da cidadania, DH e redugdo de danos como estruturante do
cuidado em saude mental, alcool e outras drogas na rede publica.

Fortalecimento e ampliagao da Rede Publica Intersetorial

3. Implementacdo de servigcos publicos de forma integrada (promocgao do
cuidado, atendimento juridico, educacao, cultura, geracdo de renda) para
0s usuarios/as

4. Incentivar e garantir oportunidades de acesso a cultura e esportes para
exercer a cidadania para usuarios(as) e seus familiares.

5. Garantir e ampliar através de um projeto de lei a efetivagcdo do pleno
funcionamento do Programa Atitude baseado nas suas diretrizes de
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criacao.

6. Ampliacédo da Atencéo a Rede de Urgéncia e Emergéncia com Atendimento
Psiquiatrico descentralizado em Hospitais Gerais, de acordo com a
Reforma Psiquiatrica.

Fortalecimento do Controle Social

7. Criacdo de uma comisséao intersetorial de inspecao e monitoramento de
violagdes de direitos humanos em servigos de atencao das comunidades
terapéuticas/clinicas de recuperacgao.

Formagao Permanente, Estudos e Pesquisas

8. Formacéo Continuada para profissionais da seguranga publica para quebra
de preconceitos e estigma e garantia de direitos humanos das pessoas
que usam substancias psicoativas.

9. Implementacao de cursos profissionalizantes para os usuarios da Rede de
Atencao Psicossocial.

10.Capacitar os profissionais da atencao basica quanto o atendimento aos
usuarios de alcool e outras drogas alinhada a politica de redug¢ao de danos.

NACIONAL

Formacao Permanente, Estudos e Pesquisas

1. O Governo federal fomenta através de campanhas e espacgos de discussao
com a sociedade a questdo das drogas no Brasil, visando a
desmistificagao do estigma.

Trabalho e Renda

2. Promocéo de politicas publicas afirmativas que garantam a insergcao dos
usuarios da rede raps em cursos profissionalizantes e mercado de trabalho.

Fortalecimento do Controle Social

3. Garantir a insercao e participagao da populagao em situagao de rua no
Plano Nacional de Habitacao.

Fortalecimento e ampliagcao da Rede Publica Intersetorial
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4. Ampliar e aperfeigoar o servigo de moradia temporaria, garantindo subsidio
financeiro para o acesso e permanéncia dos usuarios nos servigos.

TOTAL 35 PROPOSTAS

4. MOGOES APROVADAS NA PLENARIA FINAL
- Mocao de aplausos e reconhecimento a Marcela Lucena pela sua brilhante
contribuicdo para reforma psiquiatrica em Pernambuco e implementacdo de
diversos servigos substitutos e constituicdo da RAPS. (Catarina Albertina)

- Mocdo de Aplauso e reconhecimento ao Redutor de Danos Otavio
Alexandre, trabalhador da RAPS, consultério de rua do CAPSad José Lucena e
programa atitude, contribuindo por quase uma década com a politica de Redugéao
de Danos do Recife. (Wanessa Pontes)

- Mocdo de Aplauso e reconhecimento ao Movimento Nacional de
Populacdo de Rua que ativamente contribuiu na 12 Conferéncia Municipal de
Politicas sobre Drogas do Recife, na defesa do SUS, da RAPS, da Redugao de
Danos e do cuidado em liberdade. (Roberta Uchéa)

- Mocao pela convocagcao imediata de Agente Redutores de Danos de
concursos vigentes. (Camila Serrano)

- Mocao de repudio a PEC 45/2023, aprovada pelo senado federal que
criminaliza e penaliza usuarios e usuarias de drogas, permitindo a continuidade
das violagdes de direitos. (Priscila Gadelha/ Evelyn Araujo)

- Mocao de repudio a regulamentagcao das Comunidades Terapéuticas e pelo
fim se seu financiamento publico. (Pablo Rodrigues)

- Mocao pela realizagao da Conferéncia Estadual de politica sobre Drogas
pelo governo do Estado de Pernambuco. (Roberta Uchéa).

- Mocao de manutencao de funcionamento do CAPSad CPTRA e HUP na
Tamarineira. (Sandro Guedes do Nascimento)

- Mocao em defesa do PL 207/2022 sobre a Politica Municipal de uso e
distribuicdo de remédios derivados da cannabis no municipio do Recife. (Nise
Santos)

- Mocao pelo fim do genocidio pelo Estado de Israel contra o povo Palestino.
(Roberta Uchba)
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5. CONFERENCIA MAGNA- INGRID FARIAS

Tema: “Caminhos para a constru¢cao de uma rede de cuidado em liberdade: que

politica sobre drogas queremos?”

A cerimbnia de inicio da conferéncia foi feita pelo mestre de cerimdnias do
evento ao convidar para compor a mesa o Presidente do Conselho de Politicas
sobre Alcool e Outras Drogas do Recife, do segundo ano do biénio, Diego
Coutinho, e convidada Ingrid Farias. A conferencista foi apresentada por Diego
Coutinho e deu inicio a sua exposi¢gao cumprimentando a todos e agradecendo a
participagdo na conferéncia. Saudou em nome de Diego Coutinho e Janaina
Botelho e de todos os conselheiros que participaram do processo de construcédo da
conferéncia; saudou os usuarios e usuarios que utilizam o servigo publico.

Em seu discurso, falou sobre seu passado: em 2013 comegou a ocupar o
espagco no Conselho Municipal de Politicas sobre Drogas (COMPAD Recife),
representando a sociedade civil. Atualmente, é conselheira do CONAD, Conselho
Nacional de Politicas sobre Drogas. Saudou a existéncia da conferéncia porque
pensa a politica sobre drogas a partir da democracia. A égide da democracia é
colocar no espago as pessoas que pensam igual e pensam diferente. Ressaltou as
mobilizagbdes ocorridas em todas as RPAs da cidade para garantir a participagao
das pessoas. As mobilizagcbes e participagdes sao importantes porque a politica
atravessa as nossas vidas. Lembrou que a conferéncia vem sendo sonhada e
pensada ha muito tempo e isso representa o quanto a politica neste espacgo de
controle social amadureceu. Um espacgo sadio de construgao de politica publica.
Sonhou muito com esse espaco, e parabenizou a sociedade civil, que provoca os
espagos para que a politica publica represente um projeto coletivo. A politica sobre
drogas so tera sentido se construida com e a partir da realidade e dos espacos das
pessoas que usam drogas.

Ingrid Farias fez uma contextualizagcao histérica sobre a politica de drogas,
apontando que aproximadamente ha cinquenta anos os Estados Unidos iniciaram
uma politica de guerra as drogas. Porém, a guerra € direcionada as pessoas, a
determinados grupos, comunidades e territérios. Referiu-se ao Brasil ao citar que o
pais entrou nessa historia a partir de uma postura juridica. Em 1932, a maconha
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passa a ser criminalizada. A maconha € trazida pelas pessoas africanas para ser
utilizada em rituais, de forma terapéutica, medicinal. Assim como a coca na

Coldmbia, Bolivia.

Citou que existe um momento histérico que os governantes decidem
criminalizar a planta, e também as pessoas. Afirmou que ndo se fala sobre
criminalizagdo das drogas e sim de pessoas e deu o exemplo: em outros espacgos,
a policia ndo tem autorizagdo para chegar como tem nas favelas. Como
consequéncia, a maior parte das pessoas, 68%, estdo presas sem julgamento
acusadas de crimes ligados a droga. Lembrou que em 2006, a lei mudou e
pessoas que usam drogas ndo podem ser criminalizadas, segundo a legislagéo
brasileira que, contraditoriamente, o impacto desta lei ndo significou mudancga nas
taxas de aumento do encarceramento. A maior parte de pessoas que estio presas,
sdo negras. Afirmou que o projeto instalado de proibicdo visa controlar pessoas
negras, pobres e que vivem em espagos que tém pouco acesso as politicas
publicas. A politica proibicionista de drogas afeta mais, do que protege as pessoas.

Em seguida, lembrou que Marcela Lucena estaria celebrando esse espaco,
a construcao da conferéncia e o documento produzido com a participacédo social.
Reafirmou a importancia da Luta antimanicomial e da Reforma Psiquiatrica. As
pessoas que usam drogas nao precisam de violéncia e puni¢do, precisam de
acolhimento, a partir do que as pessoas estao dizendo sobre 0 que € bom pra elas
no espaco terapéutico. A politica publica que traz melhores resultados sdo as que
colocam as pessoas que usam drogas no centro. Enfatiza que politicas, servigos
ou profissionais que condicionam e fazem altas exigéncias as pessoas que usam
drogas para ofertar o cuidado é ilegitimo, viola direitos. Cuidado é direito, € politica
publica.

Ressaltou como é importante observar os avangos de outros paises sobre
as politicas de drogas. Sobre a coergao na politica de drogas chamou a atengao
para o quanto de dinheiro publico vai para a politica bélica, e que os agentes de
seguranga também sao prejudicados. Lembrou que os programas desenvolvidos
no estado sao referéncias internacionais e merecem ser replicados. O programa
Atitude como proposta municipal, que esta como proposta eleita no documento das
pré conferéncias e que existem trabalhadores que vem ha anos construindo
trabalhos em reducao de danos, por exemplo. O que esta acontecendo para que
se esteja entrando na contramao na politica de drogas, pautada na Reducao de
Danos? E que tipo de Redugdo de Danos estamos falando? Defendeu que o
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orcamento publico deve ir para politica publica e que é necessario um ambiente
democratico que propicie construcéo coletiva e respeito ao controle social. Nesse
sentido, afirmou que o conselho de politica de drogas precisa de orgamento
proprio. Faz o pedido de que as propostas possam ser olhadas pelo estado.
Concluiu sua exposicao dizendo que considera espagos como a conferéncia uma
vitéria democratica para garantir cuidado as pessoas na cidade do Recife, no

estado.
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ANEXO |

PUBLICAGOES EM DIARIO OFICIAL DA PREFEITURA DO RECIFE Edigao

n° 069, 23 de Maio de 2024

Relagao dos Delegados Eleitos nas Pré-Conferéncias do Conselho Municipal
de Politicas sobre Alcool e outras Drogas do Recife. (Resolugdo n° 006/2024
— COMPAD Recife).

Programacdo e Regimento Interno da Conferéncia: da 1% Conferéncia de
Politica sobre Drogas do Recife (Resolugéo n° 007/2024 — COMPAD Recife)
Composicao de delegado(a)s nato(a)s do COMPAD atualizada em Maio de
2024. (Resolugéo n° 008/2024 - COMPAD Recife)

Relatorio Geral das Pré-Conferéncias e Documento Norteador para a

Conferéncia.

Edicio n° 066, 18 de maio de 2024°:

Nomeacado de Diego Anderson Ferreira Coutinho para a presidéncia do
Conselho Municipal de Politicas sobre Alcool e outras Drogas do Recife,
referente ao segundo ano do biénio, com efeitos retroativos a 09 de maio de
2024. (PORTARIA N° 060 DE 15 DE MAIO DE 2024 - Secretaria de
Desenvolvimento Social, Direitos Humanos, Juventude e Politicas sobre

Drogas)

Edigdo n°26, 24 de Fevereiro de 20242:

Comissdo de Organizagcao da Conferéncia (Resolugao N° 001/2024 do
COMPAD- Recife).

4 https://dome.recife.pe.gov.br/dome//doDia.php?dataEdicao=2024-05-23

5 https://dome.recife.pe.gov.br/dome//doDia.php?dataEdicac=2024-05-18 &
https://dome.recife.pe.gov.br/dome//doDia.php?dataEdicao=2024-02-24
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