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APRESENTAÇÃO

A coleção “Ações de Saúde e Geração de Conhecimento nas Ciências Médicas” 
é uma obra que tem como foco principal a discussão científica por intermédio de 
trabalhos diversos que trazem implicações práticas, alicerçadas teoricamente. 

A intenção desta obra é apresentar a pluralidade de saberes e práticas por 
meio de estudos desenvolvidos em diversas instituições de ensino e de pesquisa 
do país. O e-book reúne pesquisas, relatos de casos e revisões que transitam nas 
várias especialidades e na multidisciplinaridade, constituindo-se em uma importante 
contribuição no processo de produção de conhecimento. 

A coletânea está organizada em três volumes com temas diversos. O volume 1 
contém 25 capítulos que representam ações de saúde por meio de relatos de caso 
e relatos de experiência vivenciados por universitários, docentes e profissionais 
de saúde, além de práticas de pesquisa acerca de estratégias ou ferramentas que 
envolvem o escopo do livro. 

O volume 2 contém 27 capítulos que tratam de pesquisas que utilizaram como 
fonte vários dados obtidos no Departamento de Informática do Sistema Único de 
Saúde (DATASUS), em sua maioria, além de dados de instituições de saúde e de 
ensino e estudos experimentais. O volume 3 contém 21 capítulos e é constituído por 
trabalhos de revisão de literatura.

Deste modo, esta obra apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados 
práticos obtidos pelos diversos autores, bem como seus registros de desafios e 
inquietações, de forma a contribuir para a construção e gestão do conhecimento. Que 
estes estudos também auxiliem as tomadas de decisão baseadas em evidências e 
na ampliação e fortalecimento de ações de saúde já em curso. 

Uma ótima leitura a todos!

Marileila Marques Toledo
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RESUMO: INTRODUÇÃO: a existência de 
População em Situação de Rua configura-
se na atualidade como um problema 
global evidenciado tanto em sociedades 
desenvolvidas, quanto naquelas em 
desenvolvimento. Fenômeno que se encontra 
associado às transformações sociais, 
econômicas e políticas e vem se apresentando 
de forma exagerada nos últimos anos em 
nosso país, especialmente em grandes centros 
urbanos. OBJETIVO: analisar reflexivamente 
a complexa realidade do viver em Situação 
em Rua. MÉTODO: trata-se de um estudo 
descritivo de cunho reflexivo.  Para tanto, 
levantou-se informações na literatura científica 
acerca da temática. A coleta de dados ocorreu 
no período de dezembro de 2019 a janeiro de 
2020. RESULTADOS: diversos fatores podem 
corroborar para que o viver em situação de rua 
se torne cada vez mais presente no cenário de 
uma sociedade, a citar o desemprego, exclusão 
social, violência, alcoolismo, drogadição, 
rompimento de vínculos familiares, doença 
mental, além de causas naturais, como 
terremotos, enchentes e incêndios, tornando 
a rua uma alternativa “possível” para o 
enfrentamento das dificuldades. CONCLUSÃO: 
espera-se contribuir com a discussão sobre 
o tema que requer, de forma urgente, da 
efetivação de políticas públicas na área social e 
de saúde para a solução ou minimização dessa  
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problemática que afeta parcela significativa da população, com vistas ao resgate da 
sua cidadania e reinserção social.
PALAVRAS-CHAVE: Pessoas em Situação de Rua, Enfermagem em Saúde 
Comunitária, Transtornos mentais, Transtornos Relacionados ao Uso de Substâncias.

THE COMPLEX REALITY OF LIVING IN A STREET SITUATION

ABSTRACT: INTRODUCTION: the existence of Population in Street Situation is 
currently configured as a global problem evidenced in both developed and developing 
societies. This phenomenon is associated with social, economic and political 
transformations and has been showing itself in an exaggerated way in recent years in 
our country, especially in large urban centers. OBJECTIVE: to reflexively analyze the 
complex reality of people living on the streets. METHOD: this is a descriptive study of a 
reflective nature. For this, information was raised in the scientific literature on the subject. 
Data collection took place from december 2019 to january 2020. RESULTS: several 
factors can corroborate for people living on the street to become increasingly present 
in the context of a society, citing unemployment, social exclusion, violence, alcoholism, 
drug addiction, breaking family ties, mental illness, as well as natural causes, such 
as earthquakes, floods and fires, making the street a “possible” alternative to face 
difficulties. CONCLUSION:  it is expected to contribute to the discussion on the topic 
that urgently requires the implementation of public policies in the social and health area 
for the solution or minimization of this problem that affects a significant portion of the 
population, with a view to recovering their citizenship and social reinsertion.
KEYWORDS:  Homeless Persons, Community Health Nursing, Mental Disorders, 
Substance-Related Disorders.

1 | 	INTRODUÇÃO

A População em Situação de Rua (PSR) caracteriza-se como um grupo 
heterogêneo que possui em comum a pobreza extrema, vínculos familiares 
interrompidos ou fragilizados e inexistência de moradia convencional regular, que 
utiliza os logradouros públicos e as áreas degradadas como espaço de moradia e de 
sustento, de forma temporária ou permanente. Os principais motivos que levam essas 
pessoas a se submeterem a tais condições se referem aos problemas decorrentes 
da dependência do álcool e/ou outras drogas; desemprego e desavenças familiares 
(HALLAIS; BARROS, 2015).

A PSR, excluída do processo de geração de riquezas e da distribuição dos seus 
produtos, vale-se de acessos precários aos mecanismos públicos de inclusão, sendo 
muitos destes operados em matizes de caridade, de dominação e subalternização. 
Essa situação tem raízes históricas na sociedade brasileira referente tanto ao período 
da colonização, na qual a relação colonizador-colonizado estava relacionada às 
marcas da discriminação, como ao processo de escravidão, ambos com a lógica de 
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economia e de cidadania excludentes. Na trajetória de exclusão social de pessoas 
adultas em situação de rua, existe uma multiplicidade de fenômenos que não se 
limitam à ausência de moradia, mas abrange a vulnerabilidade e a fragilização dos 
laços familiares, das redes de integração primária e do mundo do trabalho (ABREU; 
FARIAS, 2015).

A condição de morar na rua está associada a uma série de vulnerabilidades de 
saúde, sociais e legais, que exacerbam sua marginalização social. Especificamente, 
quando privados de acesso a serviços e ações de prevenção e apoio social, os usuários 
estão em maior risco de sofrerem abuso sexual, apresentarem algum diagnóstico de 
transtorno mental, além de múltiplas comorbidades clínicas (HALPERN et al., 2017).

A própria desinstitucionalização que ganhou efetividade nos anos 1990 no 
Brasil, cujo enfoque foi na população segregada em manicômios, pouco aportou 
sobre os segmentos que não experimentaram a internação manicomial ou portadores 
de agravos psíquicos sem acesso aos serviços regulares de atenção à saúde mental. 
Em face disso, não houve política social e de saúde que abordasse, de maneira 
relevante, o sofrimento ou transtorno psíquico e o acolhimento da População em 
Situação de Rua, a qual foi crescendo de maneira expressiva nas grandes cidades 
do país nas últimas décadas, sendo também estigmatizada (LONDERO; CECCIM; 
BILIBIO, 2014).

Apesar disso, relacionam a saúde mental como parte da adaptação social do 
individuo, sobressaltando aspectos sociais dos transtornos mentais. Os problemas 
de saúde mental relacionados a desvios de personalidade podem estar mais 
proeminentes em moradores de rua, demandando uma maior atenção e cuidado 
(MONTIEL; BARTHOLOMEU; CARVALHO, 2015).

Para Pinheiro e Monteiro (2016), ao fazer uma análise das questões 
psicossociais, merece destaque a atuação de uma equipe multiprofissional no 
sentido de buscar entender e escutar as vivências, conflitos e os motivos que levam 
pessoas a estarem em situação de rua.  De forma a contribuir para a promoção da 
saúde mental e inclusão social dessa população, oferecendo apoio, atenção, um 
olhar genuíno e respeito. Portanto, os profissionais da área da saúde, assim como os 
representantes governamentais, os familiares dos moradores de rua e cidadãos em 
geral, devem contribuir para o desenvolvimento de estratégias, a fim de aproximar 
esses indivíduos, realizando intervenções que priorizem sua socialização, tanto em 
atendimento individual quanto em grupos. 

Nesta perspectiva, torna-se fundamental conhecer a realidade vivenciada pelas 
pessoas em situação de rua. Assim, objetivou-se analisar reflexivamente a complexa 
realidade do viver em Situação em Rua.
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2 | 	MÉTODO

Trata-se de um estudo descritivo de cunho reflexivo, originado a partir das 
discussões ocorridas nas reuniões científicas do Grupo de Estudos e Pesquisas em 
Saúde Mental e Trabalho (GEPSAMT-CNPQ/UFPI), vinculado ao Programa de Pós-
Graduação em Enfermagem da Universidade Federal do Piauí-UFPI.

Buscou-se compreender a realidade das pessoas que vivem em situação de 
Rua. Realizou-se leitura crítica na literatura científica e nas publicações oficiais do 
Ministério da Saúde (MS), Ministério do Desenvolvimento Social e Combate à Fome 
e da Secretaria de Direitos Humanos da Presidência da República.

A busca pelos artigos deu-se no período de dezembro de 2019 a janeiro de 
2020, na perspectiva de responder a seguinte questão norteadora: O que há na 
literatura científica sobre a realidade vivenciada pela População em Situação de 
Rua? Os artigos foram selecionados considerando como critérios de elegibilidade 
apenas aqueles que respondiam à questão de pesquisa. Foram excluídos da 
seleção aqueles artigos que se encontravam repetidos nas bases de dados e que 
correspondiam a outros estudos secundários. Não houve aplicação de restrição 
temporal e idiomática no estudo. 

3 | 	RESULTADO E DISCUSSÃO 

A situação de moradores de rua é um fenômeno que está associado ao processo 
de globalização, urbanização e industrialização e vem se apresentando de forma 
exagerada nos últimos anos em nosso país, principalmente no que se refere às 
transformações sociais, econômicas e políticas, que tem tornado o viver na rua cada 
vez mais presente no cenário de uma sociedade (ARAÚJO, 2012).

A existência de PSR configura-se como um problema global evidenciado tanto 
em sociedades desenvolvidas, quanto naquelas em desenvolvimento, principalmente 
em grandes centros urbanos. Diversos fatores contribuem para esse fenômeno, 
dentre eles destacam-se: o desemprego, exclusão social, violência, alcoolismo, 
drogadição, rompimento de vínculos familiares, doença mental, além de causas 
naturais, como terremotos, enchentes e incêndios. Esses fatores levam, não raro, a 
uma fragilidade das relações familiares, em que a saída para a rua representa uma 
alternativa possível para o enfrentamento das dificuldades (BARATA et al., 2015, 
VANNUCCHI et al., 2009).

Atualmente, o surgimento de novas tecnologias, formas de comunicação, 
qualificação profissional e processos de trabalhos tem mudado os perfis dos 
empregos da classe trabalhadora. Diante de tais mudanças muitas pessoas não têm 
conseguido garantir um emprego e, na maioria das vezes, se entregam ao “cair na 
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rua” como se fosse uma alternativa para solução de seus problemas (VANNUCCHI 
et al., 2009).

A realidade dessas pessoas é constantemente difícil e isso gera exaustão 
tanto física quanto psicológica. Dessa forma, diante dos desafios vivenciados, as 
substâncias psicoativas são utilizadas como tentativa de fugir das dificuldades 
cotidianas (MACERATA; PASSOS, 2015).

No Brasil, a transformação do uso de drogas num problema público ocorreu nas 
últimas décadas do Século XIX, instituindo novas práticas de controle social. No final da 
década de 70, esse cenário passou por outro processo de mudanças, especialmente, 
voltado para o consumo de drogas ilícitas que passou a ser relacionado à pobreza, à 
violência, ao abandono, aos insucessos pessoais e à falência financeira. Apesar das 
substâncias psicoativas serem utilizadas por pessoas de diferentes classes sociais, 
a associação entre marginalidade e advir de situações de rua é bastante difundida 
na sociedade (SILVA; FRAZÃO; LINHARES, 2014). 

Dessa forma, o uso de drogas pela população em situação de rua ganha força 
na medida em que seus efeitos produzem sensações de euforia e poder, bem como, 
confere alterações da percepção psíquica contra a dolorosa realidade interna e 
externa destas pessoas. O problema do uso abusivo de drogas se mostra complexo 
pela composição de fatores que reforçam a situação de exclusão social. Além disso, 
a dependência de álcool e outras drogas levam à fragilidade nos laços familiares e 
sociais e a dificuldade em manter atividades laborais (TONDIM; NETA; PASSOS, 
2013).

Isso resulta em uma população que lida com condições precárias de vida e 
acaba recorrendo às ruas como única opção de sobrevivência e de moradia. Devido 
ao alto grau de vulnerabilidade psicossocial, esses sujeitos demandam atenção 
especial quanto aos cuidados físicos e psicológicos recorrentes. A questão do 
acesso ao serviço de saúde é um desafio na atenção desse público, visto que muitas 
vezes a população em situação de rua não tem acesso ou o mesmo é precário. A 
abordagem de redução de danos contribui como nova perspectiva sobre a prática de 
saúde, atentando para a consideração e valorização da independência dos sujeitos, 
sua cultura e suas práticas (MENDES; HORR, 2014).

Mediante esta conflituosa realidade, observa-se um avanço incontestável 
dirigido a esse grupo social, por meio da criação de programas e projetos voltados para 
essa população, principalmente, no que diz respeito à criação da Política Nacional 
para as Pessoas em Situação de Rua (PNPR), instituída pelo Decreto n. 7.053/2009, 
que define objetivos, princípios e diretrizes, que possibilita a (re) integração destas 
pessoas nas redes familiares e comunitárias, bem como a garantia de acesso aos 
direitos garantidos como cidadãos brasileiros através da integração de políticas 
públicas federais, estaduais e municipais, também propõe desenvolver projetos 
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que beneficiem essa população,  por meio de parcerias com entidades públicas e 
privadas sem fins lucrativos para execução (BRASIL, 2009).

Estudo sobre o perfil epidemiológico da população em situação de rua nos 
Estados Unidos da América (EUA) identificou em 2015 cerca de 564.708 pessoas 
sem moradia. Essa se encontrava nos mais diversos locais, como: debaixo de 
pontes, prédios abandonados e carcaças de automóveis. Algumas se beneficiavam 
dos programas de abrigos ou alojamentos governamentais (BISCOTTO et al., 2016).

No Brasil, o maior levantamento realizado sobre população de rua, ocorreu 
entre os anos de 2007 a 2008, em 23 capitais e em 48 municípios, cuja população 
ultrapassava 300 mil habitantes. O resultado desse levantamento além de mostrar 
que 31.922 pessoas eram moradoras de rua, contribuiu para o avanço das políticas 
públicas (BRASIL, 2008).

Dados mais recentes sobre a população em situação de rua são oriundos de 
análise pelo Instituto de Pesquisa Econômica Aplicada (IPEA), que tomou como 
base os dados de 1.924 municípios informados pelo Censo do Sistema Único de 
Assistência Social (Censo SUAS). Nessa análise estima-se que em 2015, havia 
101.854 pessoas em situação de rua no Brasil (NATALINO, 2016), e do estudo 
realizado na maior metrópole do país – São Paulo, mostra que também em 2015, 
registrou-se em torno de 15.905 pessoas nessa condição de rua. Esse dado é 
bastante preocupante quando comparado aos dados de 2000, cujo quantitativo era 
de 8.706 pessoas (BISCOTTO et al., 2016).

Assim, partimos do entendimento que viver na rua é fruto de uma condição 
social gerada no seio da sociedade capitalista, acompanhada de processos de 
desigualdades sociais e psicossociais, e que apesar de existirem diversos fatores 
responsáveis pela condição de ser morador de rua, verificamos como um fator de 
vulnerabilidade, que merece atenção especial, o uso de álcool e outras drogas, 
por ser considerado um dos maiores problemas na saúde pública mundial. Fator 
que vem crescendo aceleradamente e causando sérios problemas na saúde física, 
mental e social. 

O uso de álcool e outras drogas por moradores de rua pode ter muitos sentidos 
no contexto de vivência na rua. A sua presença e a facilidade de encontrar a 
substância acaba se constituindo como um elemento que dá sustentação para sua 
permanência de viver na rua, assim como também pode ser representada como um 
empecilho que impossibilita a eventual saída da condição de ser morador de rua, ou 
ainda devido à condição que vivem, apresenta-se pouca perspectiva de parar com o 
consumo (MELO, 2011).

Embora o consumo destas substâncias psicoativas seja uma realidade existente 
entre moradores de rua, esta prática também pode estar associada a efeito anestésico 
como forma de enfrentar as duras condições de viver na rua, bem como de esquecer 
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algumas trajetórias de vida, que são perpassadas por separações, traições, perdas, 
desvinculação familiar e violência e, além disso, contribuem para o desenvolvimento 
do adoecimento mental (SOUSA; RODRIGUES; MACEDO, 2016).

A propósito disso, em relação à saúde mental, cerca de 90% das pessoas 
diagnosticadas com problemas mentais, apresentam sintomas clínicos de depressão 
e ansiedade, incluindo insônia, cansaço, dificuldade de concentração, esquecimento, 
perda do prazer, irritabilidade e queixas somáticas, que são denominados como 
“Transtorno Mental Comum” (TMC). Estes sintomas não psicóticos apresentados 
em grande intensidade causam ruptura do funcionamento normal das atividades 
desenvolvidas pelos indivíduos, podendo ser diagnosticados sem que haja 
necessidade de ser classificado pelos critérios formais de diagnósticos segundo 
a 10ª Classificação Internacional de Doenças (CID-10) e o Manual Diagnóstico e 
Estatístico (DSM-V) de Transtornos Mentais (COUTINHO et al., 2014).

Sabe-se que os TMCs estão intrinsecamente associados a fatores 
socioeconômicos. Deste modo, quanto mais baixo o nível socioeconômico de uma 
população, mais altas as taxas de prevalência de TMC. Portanto, as características 
de desvantagem econômica e social da população em situação de rua apontam 
a vulnerabilidade das condições de saúde mental deste grupo (GOMES; MIGUEL; 
MIASSO, 2014).

Pesquisas realizadas no Brasil mostram que a taxa de distúrbios mentais nos 
moradores de albergues públicos é maior que a taxa encontrada na população adulta 
em geral. Estudo realizado em Belo Horizonte, Minas Gerais, revelou que 49,4% dos 
moradores de rua apresentavam TMC (BOTTI et al., 2010). Corroborando com o tema, 
Braga, Carvalho e Binder (2010) afirmam que os transtornos mentais comuns são 
considerados problemas de saúde pública por apresentar grande impacto negativo 
na saúde do indivíduo, considerando o uso de álcool e outras drogas como um dos 
principais fatores do desequilíbrio mental. Frente a essa realidade preocupante é 
necessário que se tenha uma abordagem especial por parte dos grupos que prestam 
atendimento a essa população.

Além disso, um dos grandes desafios no campo da saúde para essa população 
é a garantia de acesso aos serviços de saúde, pois este grupo populacional enfrenta 
diariamente estigmas, preconceitos e alguns entraves no atendimento, como por 
exemplo: a exigência de comprovação de residência e o despreparo dos profissionais 
no acolhimento a esse grupo (SILVA, 2013). Lamentavelmente as pessoas que vivem 
em situação de rua, historicamente, tem acesso limitado aos serviços de saúde com 
uma gama de entraves.

E muito embora o Brasil tenha avançado no acesso aos serviços de saúde 
por meio das equipes de Saúde da Família (eSF) nos diversos municípios do país, 
ainda existem grupos que devido à organização dos serviços e seus modos de vida, 
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encontram grande dificuldade de acesso a estes serviços em decorrência de suas 
singularidades. Esse é o caso das pessoas em situação de vulnerabilidade, o que 
requer constante renovação dos arranjos e das metodologias de organização do 
cuidado (SILVA; CRUZ; VARGAS, 2015). Assim, o contexto de desigualdades sociais 
exige esforços no plano reflexivo e de intervenções técnico políticas no sentido de 
assegurar avanços fundamentais aos princípios e valores de sistemas universais de 
saúde como o Sistema Único de Saúde (SUS) (OLIVEIRA, 2018).

Nesta perspectiva, Sousa, Rodrigues e Macedo (2016) apontam que no 
atendimento assistencial é necessário abolir o olhar excludente e adotar um olhar 
holístico, bem como, propiciar ações de reabilitação psicossocial por meio da 
articulação de diferentes redes de cuidados, com destaque ao Centro de Referência 
Especializado para População em Situação de Rua – Centro Pop, visto que a dinâmica 
para a mudança consiste em ultrapassar a perspectiva excludente e garantir um 
conjunto de ações voltadas ao cuidado integral do indivíduo, por meio de novas 
ações propostas em projetos de saúde e assistência social.

Destaca-se que, o ponto principal dessas atividades assistenciais consiste em 
promover que o morador de rua possa recuperar-se das condições que lhes vinculam 
a ser vulneráveis socialmente e resgatar possibilidades de trabalho, habitação, 
documentos, educação, saúde, segurança, vínculo familiar, e outras necessidades 
que venham a ser encontradas de acordo com a realidade de cada grupo e fragilidade 
de suas condições físicas e mentais (SOUSA; RODRIGUES; MACEDO, 2016).

Neste contexto surge o Centro Pop como dispositivo que assegura, por meio 
de seus profissionais atuantes, um espaço que mantém portas abertas que oferece 
atendimento assistencial e atividades coletivas por meio de ações educativas 
voltadas para o fortalecimento tanto comunitário quanto social, com o propósito de 
possibilitar novos projetos de vida (BRASIL, 2013).

Ressalta-se que, além de viável é extremamente importante a inserção do 
profissional enfermeiro atuando na prestação de cuidados básicos de saúde de forma 
holística por meio de uma atenção integral de prevenção, promoção e tratamento, 
devendo executar ações individuais, coletivas, comunitárias e intersetoriais através 
desses centros (SILVA; FRAZÃO; LINHARES, 2014). 

O Enfermeiro pode contribuir com intervenções que venham reduzir o consumo 
de drogas por esta população, bem como, possibilitar a reabilitação psicossocial 
no contexto dos Centros Pop e da Rede de Atenção Psicossocial do município ao 
qual esteja inserido. Em linhas gerais, a inserção da Enfermagem dentro das ações 
multi e interdisciplinares permite a abordagem mais amplas das necessidades deste 
público.

Convém ainda destacar que, as pessoas em situação de rua estão entre os 
grupos mais marginalizados na sociedade. Mesmo entre eles existem diferenças 
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em função das trajetórias individuais, como o tempo de permanência na situação 
de rua e as estratégias de vida particulares. A violência física soma-se às violências 
impostas por ações preconceituosas e pela discriminação sofrida no cotidiano das 
pessoas em situação de rua. A violência física sofrida nos logradouros, muitas vezes 
se repete nos espaços institucionalizados, como albergues, não restando a essas 
pessoas espaços seguros que garantam sua integridade física e mental (BARATA et 
al., 2015a).

Ademais, viver na rua, especialmente para as mulheres, perpassa pela 
necessidade de construírem relações que assegurem a viabilidade da sua vida 
cotidiana, visto que sozinhas são mais vulneráveis às violências presentes na rua. 
Por fim, a vida na rua é complexa, é lócus de conflito e contradição social, além 
disso, por si só é uma violência e exalta a desigualdade de direitos dentro de uma 
sociedade (ROSA; BRÊTAS, 2015).

4 | 	CONCLUSÃO

Na literatura científica nacional e internacional percebe-se a lacuna existente 
sobre estudos que analisem pormenores da realidade vivenciada pelas pessoas 
em situação de rua. Contudo, investigações dessa natureza são importantes e 
necessárias, pois possibilitam a compreensão sobre as experiências e vivências, 
sobre os comportamentos que levam ao uso e abuso de substâncias psicoativas e 
as implicações na saúde física e mental, além do entendimento sobre a relação do 
viver nas ruas e outras nuances dessa condição. 

A reflexão em tela espera, por fim, fomentar o diálogo sobre esse preocupante 
problema de Saúde Pública que urge de medidas e avanços nas políticas públicas 
sociais e de saúde voltadas para redução dos riscos e vulnerabilidades dessa 
significativa parcela da população brasileira. 
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