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APRESENTACAO

O e-book “Politicas Publicas no Brasil: Exploracao e Diagndstico” apresenta 131
artigos organizados em sete volumes com teméaticas relacionadas as politicas de saude,
educacao, assisténcia social, trabalho, democracia e politicas sociais, planejamento e
gestéo publica, bem como, contribuicées do servi¢o social para a formagao profissional
e atuacao nas referidas politicas.

A selecao dos artigos apresentados possibilitam aos leitores 0 acesso a pesquisas
realizadas nas diversas regides do pais, apontando para os avancos e desafios postos
no atual contexto social brasileiro, e permitindo ainda a identificacdo das relagcdes e
complementariedades existentes entre a atuacao nos diferentes campos das politicas
publicas.

Destaca-se a relevancia da realizagéo de pesquisas, que tenham como objeto de
estudo as politicas publicas, bem como, a disseminacéo e leitura destas, visando um
registro cientifico do que vem sendo construido coletivamente na sociedade brasileira
e que deve ser preservado e fortalecido considerando-se as demandas de protecao
social e de qualificacao da atuacao estatal em conjunto com a sociedade civil em prol
da justica social.

Boa leitura a todos e todas!

Dra. Luciana Pavowski Franco Silvestre
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CAPITULO 17

POLITICAS DE SAUDE PARA GESTANTES USUARIAS
DE CRACK: RESULTADOS EM SOBRAL-CE

Leandro Fernandes Valente
UVA, Especializacdo com caréater de Residéncia
Multiprofissional em Saude da Familia

Sobral — Ceara
Antonia Sheilane Carioca Silva

UVA, Especializagado com carater de Residéncia
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RESUMO: No municipio de Sobral - CE, o
atendimento a gestante usuaria de crack é
realizado de forma diferenciada desde 2010 por
meio de um programa especifico vinculado a
Estratégia Trevo de Quatro Folhas, oferecendo
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um apoio a essas mulheres gravidas com o
intuito de melhorar as condi¢cées de nascimento
dos recém-nascidos e fortalecer os vinculos
familiares. Esta pesquisa objetiva investigar
a atuacdo da Rede de Cuidados a Gestante
Usuaria de Crack, conforme os servigos
disponiveis no municipio. Conclui-se que é
fundamental que os servicos de saude sejam
comprometidos e estabelecam prioridades,
agindo intersetorialmente e com os recursos da
comunidade.

PALAVRAS-CHAVE:
Gestante. Drogadicéo

Politicas de Saude.

ABSTRACT: In the municipality of Sobral - CE,
the care given to the pregnant woman who
uses crack is performed differently since 2010
through a specific program linked to the Four
Leaf Clover Strategy, offering support to these
pregnant women with the aim of improving the
conditions of newborns and strengthen family
ties. This research aims at investigating the
performance of the Care Network to the Crack
User, according to the services available in the
city. It is concluded that it is essential that health
services be committed and establish priorities,
acting intersectorally and with the resources of
the community.

KEYWORDS: Health Policies. Pregnant. Drug
addiction.
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11 INTRODUCAO

O consumo de drogas vem aumentando nas ultimas décadas, particularmente
nos paises em desenvolvimento como o Brasil, chegando ao ponto do uso de
substancias, como a maconha e o crack serem referenciados como epidemia (NEVES,
2009). Identifica-se também a prevaléncia do uso de crack na populacéo obstétrica
ocasionando a exposicao da gestante ao consumo e causando o comprometimento do
binbmio mée-feto, constituindo um grande problema de saude publica.

O efeito social do crack € mais danoso e tem um poder de alastrar-se muito
superior as outras drogas. Atualmente, pode-se dizer que ha uma verdadeira “epidemia”
de consumo de Crack no pais, atingindo cidades grandes, médias e pequenas. No
tocante ao uso desta substancia, ndo ha distincao entre os consumidores, séo tanto
0S pobres como o0s ricos, tanto os brancos como 0s negros, como também ndo ha
diferencas de género. (BRASIL, 2006)

Dados de 2005 estimavam em 380.000 o numero de usuarios, provavelmente
dependentes do crack no Brasil. Hoje, o Ministério da Saude estima que existam 600
mil usuarios de crack no pais. Inicialmente, o uso da droga era restrito a Sdo Paulo. Nos
ultimos cinco anos, espalhou-se nos centros urbanos de todas as regides. Atualmente,
o crack produz um forte impacto na rede publica de saude, desde a atencao basica
até os hospitais, no atendimento de problemas decorrentes do consumo da pedra, tais
como, acidentes e violéncias e no tratamento da dependéncia. (BRASIL, 2010).

Referente as pessoas do sexo feminino, o uso do crack pode acarretar como
danos secundarios 0 aumento da prostituicdao e da exploracao sexual, tendo em vista,
que muitas vezes a forma de manter o consumo diario da droga é submissao a este tipo
de atividade. Além de casos de violéncia sexual, pois, segundo dados da Secretaria
Nacional de Politicas Sobre Drogas (SENAD) as mulheres usuarias regulares de
crack, 47% relataram histérico de violéncia sexual (comparado a 7,5% entre 0s
homens). (BRASIL, 2016). Dessa forma, estas vulnerabilidades podem acarretar
gestacdes indesejadas, doencas sexualmente transmissiveis, principalmente o Virus
da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e a sifilis.

No municipio de Sobral-Ceara, o atendimento a gestante usuaria de crack é
realizado de forma diferenciada desde 2010 por meio de um programa especifico
vinculado a Estratégia Trevo de Quatro Folhas. Além disso, desde a implantagéo da
Estratégia Saude da Familia (ESF) em 1997, o municipio tem desenvolvido acdes
para reduzir a morbimortalidade infantil. Inicialmente, os esfor¢cos foram concentrados
na reducao dos o6bitos infantis por diarreia e infeccdes respiratérias e, recentemente,
um dos focos principais é a reducdo dos danos aos recém-nascidos de usuarias de
crack. (SOUSA, 2010).

Desde 2001, a Secretaria Municipal de Saude passou a fazer a investigacéo de
todos os Obitos de criancas menores de 01 ano, o que permitiu identificar as principais
deficiéncias da assisténcia pré-natal, ao parto, ao nascimento e ao acompanhamento
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da crianga no primeiro ano de vida. A analise dos 6bitos maternos e infantis mostrou que
haviam dificuldades que impediam as gestantes e as mées de seguirem as orientacdes
necessarias para evitar problemas na gestacao e para o bebé, principalmente entre
as maes adolescente. Observou-se, por exemplo, que, muitas vezes, as prescricoes
de repouso e de realizagao do pré-natal eram comprometidas quando a mae nao tinha
apoio da familia.

Partindo destas informagdes, foram criadas estratégias para reduzir e/ou minorar
tais situacdes, entre elas o Projeto Trevo de Quatro Folhas, que foiimplantado em 2001,
pela Prefeitura Municipal e desenvolvido pela Secretaria Municipal da Saude, com o
objetivo de reduzir a morbimortalidade materna e infantil e garantir o apoio a mulher no
exercicio da maternidade. No inicio era um projeto e, a partir de 2010, tornou-se uma
Estratégia, instituida como Politica Publica a partir de uma Lei municipal.

Como forma de minimizar esses efeitos, o Trevo de Quatro Folhas vem, desde
2010, oferecendo um apoio a essas mulheres gravidas com o intuito de melhorar as
condi¢des de nascimento dos recém-nascidos e fortalecer os vinculos familiares.

No entanto, o acompanhamento as gestantes usuarias de crack demanda uma
grande necessidade de articulagcao e mobilizacao da rede de atendimento ja existente
no municipio. Atualmente essa articulagao se inicia com a identificacao pelo Centro de
Saude da Familia (CSF), que faz o encaminhamento ao Trevo, onde se realiza uma
abordagem direta a gestante e sua familia para a anélise dos riscos e vulnerabilidades
sociais e os devidos encaminhamentos.

Diante do exposto, esta pesquisa teve a fungéo de investigar a atuacéo da Rede
de Cuidados a Gestante Usuaria de Crack e seus emaranhados, conforme 0s servicos
disponiveis no municipio. Pretende-se através deste estudo fornecer elementos para
subsidiar os gestores municipais para o adequado planejamento de uma politica
de atendimento as pessoas usuarias de substancias psicoativas, principalmente as
gestantes usuarias de crack, assistidas na Atencdo Primaria da Saude de Sobral -
CE. Intentando-se ainda analisar os pontos positivos, os resultados alcancados e os
pontos frageis dessa rede para que possam ser indicadas alternativas para melhorar
a assisténcia a esse grupo populacional.

Cabe ressaltar que as atividades de acompanhamento especializado a gestante
usuaria no municipio de Sobral tiveram inicio em 2010, mas o relato da experiéncia
refere-se aos atendimentos ocorridos no ano de 2016.

O objeto deste trabalho refere-se a descrever o percurso de atendimento as
gestantes usuarias de crack que tem como porta de entrada as Unidades Basicas de
Saude e com os devidos encaminhamentos para a rede de atenc&o a saude envolvendo
a Estratégia Trevo de Quatro Folhas que realiza um atendimento especializado, os
demais servicos secundarios e terciarios da rede de servicos de saude do municipio
gque acompanham gestantes usuarias de crack. Assim como, mapear 0S Servicos
existentes no municipio de Sobral-Ceara que atendem gestantes usuarias de crack;
descrever as potencialidades e fragilidades da Rede de Cuidados as gestantes

179
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usuarias desta substancia.

21 CONSTRUINDO UMA REDE DE APOIO A GESTANTE USUARIA DE CRACK

A identificagcdo das gestantes usuarias de crack é realizada pelos Centros de
Saude da Familia (CSF) de Sobral, que faz 0 encaminhamento a Estratégia Trevo,
onde realiza-se uma abordagem com essas mulheres e sua familia para a analise
dos riscos e vulnerabilidades clinicas e sociais. A gestante continua realizando os
pré-natais no CSF de referéncia, sendo acompanhada também pelo Nucleo Ampliado
de Saude da Familia e Atencao Béasica (NASF-AB), Residéncia Multiprofissional em
Saude da Familia, Residéncia Multiprofissional em Saude Mental com apoio do Trevo.
Além do encaminhamento para a rede de atencéo, conforme necessario.

As articulacbes multiprofissionais supracitadas primam, entre outras, pelo
fortalecimento do vinculo familiar, principalmente do vinculo méaef/filho, oferecendo
condicoes para que essas mulheres possam exercer a maternidade e garantir a
convivéncia familiar com seus filhos direcionando os cuidados e a¢des que serédo
desenvolvidas.

Atuando na linha da politica de reducéo de danos, o acompanhamento feito com
as gestantes usuarias de crack visa minimizar os efeitos do consumo dessa substancia
para a mae e principalmente para o feto. E amplamente sabida a dificuldade de
abandonar o consumo do crack. Por essa razédo procura-se orientar as gestantes a
reduzir o uso do crack, reduzindo seus efeitos para o desenvolvimento do feto.

Tal linha de atuacdo vem sendo desenvolvida atualmente pela Estratégia
Trevo de Quatro Folhas com as gestantes. Conta-se com participacdo do Centro
de Apoio Psicossocial — Alcool e Drogas (CAPS-AD) no tratamento das gestantes.
Outro parceiro de extrema importancia nesta intervencao € o Hospital Dr. Estevam,
garantindo e acolhendo as gestantes usuarias de crack que aceitam o tratamento
qguando ha necessidade de internagao, proporcionando o acompanhamento adequado
no processo de abstinéncia, além de possibilitar consideravel ganho ponderal da
gestante e do feto. Essa proposta de apoio e tratamento das gestantes sera seguida
para o tratamento das maes usuarias de crack.

Busca-se dar condi¢des para que a mulher possa viver sem o crack, cuidar do
seu bebé e construir novas formas de organizar sua vida sem o uso da substancia.

O conjunto de ag¢des que pretende-se oferecer as usuarias € fundamentado
metodologicamente nos principios da integralidade, da intersetorialidade e da
participacao ativa dos profissionais e das familias envolvidas.

Pretende-se oferecer atendimento integral as maes e as criancas por meio da
articulacdo com a Rede de Atencédo a Mulher e a Crianga, com acesso aos servicos de
saude no nivel primario, secundario e terciario.

Outro dispositivo da rede de cuidados € Centro de Orientacéo e Apoio Sorolégico
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(COAS) que diante do numero elevado de DST's, realiza tratamentos de doencas
sexualmente transmissiveis (sifilis, HIV/AIDS, HPV). Oferecendo tratamento
especializado, com medica¢do e acompanhamento apds nascimento do bebé.

O Projeto Flor do Mandacaru, que atende adolescentes, realizara o
acompanhamento de saude sexual e reprodutiva das maes adolescentes que ainda nao
fizeram vinculo com o CSF. No acompanhamento observou-se que algumas maes tém
filhos na adolescéncia, estando estes na mesma condi¢cao vulneravel de suas maes.
Essas adolescentes passaram a ser atendidas pelo Flor do Mandacaru objetivando
reduzir os risco para as doencas sexualmente transmissiveis e principalmente a
gravidez indesejada na adolescéncia.

A intersetorialidade é efetivada com o Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social (CREAS), nos casos de violagao dos direitos das maes, criangas e
seus familiares (exploragcéao sexual, violéncia contra a mulher). Nos casos de situagéo
de violéncia, negligéncia, maus tratos e abusos contra as criangas sera envolvido
o Conselho Tutelar. A participacao dos Centros de Referéncia da Assisténcia Social
(CRAS) é relevante no atendendo as familias que se encontram em situacdo de
vulnerabilidade social/ situacédo de extrema pobreza.

O acompanhamento pela Estratégia Trevo de Quatro Folhas se da através
de visitas domiciliares as gestantes e orientacées quanto a importéncia do pré-
natal, realizagcdo dos exames, 0s prejuizos do uso e abuso de drogas na gestacéo,
fortalecimento dos vinculos mae- bebé e prevencdo a doengcas sexualmente
transmissiveis. O encaminhamento para a rede de atendimento ocorre conforme cada
caso necessite. A integralidade do atendimento é proporcionada pela articulacao entre
os niveis de saude, além da participacéo de outros setores e secretarias do municipio.

O conhecimento do perfil dessas gestantes, principalmente os aspectos socio-
demograficos, é essencial para a proposicado de acbes estratégicas que possam
contribuir para identificar os principais motivos que levam ao uso dessa substancia,
tracando estratégias de prevencado e reducdo de danos. Sendo as estratégias de
funcionamento da rede fundamentais para superacao das vulnerabilidades.

O numero de atendimentos as gestantes usuarias de crack vem aumentando
continuamente em Sobral. Em 2010 foram cinco gestantes atendidas, e em 2015, esse
numero saltou para trinta e dois casos atendidos. Isso representou um crescimento de
84,4% de 2010 a 2016, o que pode indicar duas realidades: o aumento do nimero de
gestantes em consumo de crack e a eficiéncia da rede sécio assistencial em detectar
e encaminhar os casos para acompanhamento.

Em 2016 foram acompanhadas 23 gestantes usuarias de crack. Destas, 12
usavam somente crack, as demais associavam com outras drogas. A maioria tinha o
ensino fundamental incompleto, sendo que nenhuma concluiu o ensino médio. A idade
das usuarias variou entre 12 e 39 anos, tendo a maioria entre 20 e 29 anos. Verifica-se
gue 60% nao possuia apoio familiar, todas eram de classe social baixa, com algumas
vivendo em pobreza absoluta. Em relagao a presenca de DST, 18 apresentavam sifilis,
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04 HIV/AIDS e 06 a associacao de sifilis e HIV, sendo acompanhadas pelo COAS.
Apenas 10 aceitaram o acompanhamento do CAPS-AD.

Outro ponto importante a ser destacado é a necessidade do atendimento integral
as familias que tém papel fundamental na construcdo do plano de cuidado dessas
mulheres e seus filhos. O acompanhamento desenvolvido visa também a insercéo
da familia na comunidade fortalecendo os vinculos comunitarios e o apoio das redes
sociais existentes na comunidade.

Os atores sociais do chamado Sistema de Garantia de Direitos tém um papel
fundamental na constituicdo dessas criangas como sujeitos de direitos, de maneira
indissociavel do seu contexto sécio-familiar e comunitario, além dos cuidados com a
saude.

O acompanhamento destas mulheres nos Ultimos anos tem nos permitido
apontar as dificuldades e visualizar algumas acdes que podem minimizar os efeitos do
crack para os bebés dessas gestantes. Observa-se que muitas gestantes tentam parar
ou diminuir o consumo, algumas chegam até a ficar internadas para desintoxicagao,
porém falta um apoio mais eficaz que as auxiliem na prevencao de recaidas. Dessa
forma, sdo necessarias acdes de articulacdo com a rede de saude e a rede de servigco
socio assistencial diante dos riscos para a mée e para o bebé.

As redes de atencdo a saude s&o arranjos organizativos de acdes e servigos de
saude, de diferentes densidades tecnologicas, que integradas por meio de sistemas
de apoio técnico, logistico e de gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado
(BRASIL, 2010).

No que se refere ao acompanhamento das gestantes usuarias de crack é
fundamental que todos os servicos de saude sejam comprometidos e estabelecam
prioridades, devendo ainda ocorrer conexdes com outras politicas publicas e com os
recursos da comunidade, visando resultados mais efetivos.

Uma rede que permita o entrelacamento das acdes e das relagdes. Uma rede
sem centralidade, porém quente o suficiente para agenciar as demandas dos usuarios,
e se transformar em um suporte efetivo para as dificuldades em andar a vida que
esses usuarios possuem (FIGUEIREDO, 2005).

Podemos delinear a atuagéo da Rede de Cuidados as gestantes usuarias de crack
atendidas pela Estratégia Trevo de Quatro Folhas e seus emaranhados, buscando
descrever as potencialidades e fragilidades, compreendendo a articulagcao intersetorial
existente no municipio de Sobral-Ceara.

Os resultados serviram de base para qualificar o atendimento ao publico em
referéncia, tendo a gestdo um papel fundamental na criagdo de estratégias de
atendimento a saude materno-infantil do municipio de Sobral-Ceara.
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31 CONCLUSAO

O acompanhamento destas mulheres permite apontar dificuldades e visualizar
acdes que podem minimizar os problemas associados ao uso de crack pelas gestantes.
Como dificuldades, observa-se que muitas gestantes tentam parar ou diminuir o
consumo, algumas chegam até a ficar internadas para desintoxica¢ao, porem falta um
apoio mais eficaz que Ihe ajude a ocupar-se e superar a recaida. Observa-se também
uma auséncia de acompanhamento destas mulheres apds o periodo de puerpério,
sendo que muitas destas retornam ao consumo do crack, voltando a engravidar.

As equipes de saude tem um papel relevante no acompanhamento,
encaminhamento e monitoramentos dos casos. Destaque para os/as assistentes
sociais que estédo inseridos atualmente em diversas areas de atuagdo. No processo
de trabalho em saude atuam como agentes de interacédo entre os niveis do Sistema
Unico de Salde e com as demais politicas sociais. O profissional desenvolve ainda,
atividades de natureza educativa e de incentivo a participacdo da comunidade para
atender as necessidades de participacédo dos usuarios no desenvolvimento de acées
voltadas para a prevencao, recuperacao e controle do processo saude/doenca,
assegurando a integralidade e intersetorialidade das acoes.

A integralidade constitui-se como um dos principios que dao sustentacédo ao
SUS, juntamente com a universalidade e a equidade. Nesse sentido, o presente
estudo apresenta as contribuicbes da rede de atencédo a saude da gestante usuéria
de crack. Ratifica-se que a articulacdo desta rede constitui-se como um dos maiores
desafios postos a saude, pois existe um distanciamento entre a intencao de praticar
a intersetorialidade e a sua efetivagao no cotidiano. E nesse sentido € fundamental a
proposicdo de mudangas tanto na formagédo dos profissionais (desde a graduagio)
quanto nas organizacdes dos servicos de saude, os quais compreendam e busquem
ampliar canais de dialogo com os servicos da saude e outros setores das politicas
publicas que contribuam para a qualidade de vida das pessoas atendidas.

Observa-se a dificuldade no acompanhamento das mulheres apds o periodo
puerperal, o que levava muitas a voltarem ao consumo do crack, muitas vezes
engravidando novamente. Esses fatos acarretavam danos irreparaveis a criangca como
o abandono, problemas no crescimento e desenvolvimento, adoecimento e morte, 0
que fere o direito a protecédo e a vida, direitos fundamentais da crian¢ca que constam
do Estatuto da Crianca e do Adolescente.

Com a articulacao da rede de atencgao e intersetorial identifica-se o fortalecimento
do vinculo mae/bebé e a importancia desse fator para o desenvolvimento da crianca; a
melhora do autocuidado e do cuidado com os filhos.

Com base nesses resultados iniciais, ainda ndo mensuraveis, tendo em vista a
historia de vida do publico atendido e para garantir a manutencéo e o atendimento
as maes e as criancas até dois anos de idade, a estratégia esta sendo mantida e
necessaria, para que possam cuidar dos seus filhos com o apoio e orientacdao dos
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profissionais de saude. Verificou-se a importancia de apoiar as gestantes para reduzir
ou abandonar o crack nesse periodo critico para o bebé.

Trabalhar na perspectiva da reducdo de danos é fundamental para a satude das
gestantes e dos bebés. Sendo o apoio mais direto que possa leva-las a nao utilizar
ou reduzir o consumo desta droga. Incentivando o vinculo com o bebé ainda no Utero,
para que apOs o nascimento essa relacédo esteja mais fortalecida levando a um melhor
acolhimento do bebé e melhorando a relacédo mae/filho.
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