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APRESENTACAO

Ciéncia é uma palavra que vem do latim, “scientia’, que significa conhecimento.
Basicamente, definimos ciéncia como todo conhecimento que é sistematico, que se
baseia em um método organizado, que pode ser conquistado por meio de pesquisas. Ja a
tecnologia vem do grego, numa jung¢ao de “tecnos” (técnica, oficio, arte) e “logia” (estudo).
Deste modo, enquanto a ciéncia se refere ao conhecimento, a tecnologia se refere as
habilidades, técnicas e processos usados para produzir resultados.

A produgéo cientifica baseada no esforgco comum de docentes e pesquisadores
da area da saude tem sido capaz de abrir novas fronteiras do conhecimento, gerando
valor e também qualidade de vida. A ciéncia nos permite analisar o mundo ao redor e
ver além, um individuo nascido hoje num pais desenvolvido tem perspectiva de vida de
mais de 80 anos e, mesmo nos paises mais menos desenvolvidos, a expectativa de vida,
atualmente, é de mais de 50 anos. Portanto, a ciéncia e a tecnologia s&o os fatores chave
para explicar a redugdo da mortalidade por varias doengas, como as infecciosas, o avanco
nos processos de diagnostico, testes rapidos e mais especificos como os moleculares
baseados em DNA, possibilidades de tratamentos especificos com medicamentos mais
eficazes, desenvolvimento de vacinas e o consequente aumento da longevidade dos seres
humanos.

Ciéncia e tecnologia sdo dois fatores que, inegavelmente, estdo presentes nas
nossas rotinas e associados nos direcionam principalmente para a resolugéo de problemas
relacionados a saude da populagdo. Com a pandemia do Coronavirus, 0s novos métodos
e as possibilidades que até entdo ainda estavam armazenadas em laboratérios chegaram
ao conhecimento da sociedade evidenciando a importancia de investimentos na area e
consequentemente as pessoas viram na pratica a importéncia da ciéncia e da tecnologia
para o bem estar da comunidade.

Partindo deste principio, essa nova proposta literdria construida inicialmente de
quatro volumes, propde oferecer ao leitor material de qualidade fundamentado na premissa
que compde o titulo da obra, isto €, a busca de mecanismos cientificos e tecnolbégicos que
conduzam o reestabelecimento da satde nos individuos.

Finalmente destacamos que a disponibilizacdo destes dados através de uma
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importancia de uma comunicagéo s6lida e
relevante na area da saude, assim a obra “Medicina: A ciéncia e a tecnologia em busca da
cura - volume 3” proporcionara ao leitor dados e conceitos fundamentados e desenvolvidos
em diversas partes do territrio nacional de maneira concisa e didatica.

Desejo uma o6tima leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: O presente artigo tem o objetivo de
analisar o acesso dos moradores de rua aos
servigos de saude, tendo em vista evidenciar as
condicbes de vida dessa parcela da populagéo,
caracterizadas pela inexisténcia de estrutura
béasica, aumentando ainda mais os desafios em
saude em contrapartida as dificuldades como a
fome e miséria. O artigo ird analisar as medidas de
protecédo adotadas e a repercusséo das politicas
sociais nesses lugares, elencando a importancia
do papel do governo e dos gestores publicos na
salvaguarda do direito a vida consagrado pela
Constituicdo Federal e a necessidade de politicas
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publicas e estratégias multidisciplinares para mitigacéo das desigualdades, analisando ainda,
os impactos das escolhas dos gestores na vida da populagdo que habita nas ruas. Obteve-
se como resultado que a falta de estrutura em satde e ineficiéncia da aplicagéo das normas
legais, associado a violéncia urbana e ao capitalismo, apresentam-se como expressdes da
excluséo social dessa parcela da populagdo, que aumenta em contrapartida a sua visibilidade.
PALAVRAS-CHAVE: Populacédo de rua; servigos de saude; acesso aos servigos de salde.

ABSTRACT: This article aims to analyze the access of homeless people to health services,
in order to highlight the living conditions of this portion of the population, characterized by the
lack of basic structure, further increasing the challenges in health in contrast to difficulties
such as hunger and poverty. The article will analyze the protection measures adopted and the
repercussion of social policies in these places, listing the importance of the role of government
and public managers in safeguarding the right to life enshrined in the Federal Constitution and
the need for public policies and multidisciplinary strategies to mitigate inequalities, analyzing
yet, the impacts of the choices of managers in the lives of the population living on the streets.
It was obtained as a result that the lack of health structure and inefficiency in the application of
legal norms, associated with urban violence and capitalism, are presented as expressions of
social exclusion of this portion of the population, which increases its visibility.

KEYWORDS: Street population; health services; access to health services.

11 INTRODUGAO

Apopulacdo em situagéo de rua, vem crescendo substancialmente dia ap6s dia, tendo
em vista 0 aumento de determinados fatores, como: a situagdo de pobreza, desemprego
estrutural, dependéncia quimica, conflitos familiares, migragcdo, entre outros. Destarte,
essa parte da populacéo abarca pessoas eliminadas de suas estruturas convencionais da
sociedade, pessoas que possuem menos que 0 minimo para atender as demandas basicas
para a vida com dignidade humana, vivendo uma linha de absoluta pobreza e até mesmo
indigéncia, vivenciando uma situagéo precaria que compromete a propria sobrevivéncia.

A populagéo em situacgéo de rua faz parte de um fendmeno social que vem ganhando
notoriedade e assumindo forte expressao em nossa sociedade atual, em especial, na zona
urbana, nos grandes centros e capitais do pais.

As pessoas as margens da sociedade sdo as que mais sofrem com a ineficacia do
estado e de suas politicas publicas, apesar de existir uma Politica Nacional especifica para
a populagé@o em situacao de rua, que € o Decreto n° 7.053/09, que assegura a populagéo
em situacdo de rua acesso amplo, simplificado e seguro aos servicos e programas que
integram as diversas politicas de saude, educacgéo, previdéncia, assisténcia social, moradia,
seguranca, cultura, esporte, lazer, trabalho e renda.

Destarte, na organizagcéo dos servigcos de saude, a populacédo de rua ainda néao se
constituiu como um ponto relevante para que ocorresse uma intervencao mais articulada
no interior das praticas em saude.

Nessa senda, o presente artigo analisara a importancia dos profissionais de
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saude e dos movimentos sociais defensores dos direitos das pessoas vulneraveis
socioeconomicamente, analisando o papel de protagonistas na preservagdo da vida,
como também sera feita uma anélise da importancia do SUS e da aplicagao dos principios
constitucionais na res.

Desse modo, foram selecionados artigos em plataformas de pesquisas académicas
eletrbnicas, como Scielo e Google Académico, filtrando artigos originais, utilizando a
pesquisa documental e bibliografico, com énfase no acesso aos servigos de saude pela
populacdo em situacdo de rua, sob a 6tica do direito a saude, que é um direito fundamental
garantido pela Constituicdo Federal.

21 POPULACAO DE RUA

De acordo com Vieira, Bezerra e Rosa'” (...) a condigdo de morador de rua expbe o
sujeito ao enfrentamento de caréncias de toda ordem, além de exigir que ao mesmo tempo
ele se adapte a outras referéncias de vida social bastante distinta daquelas anteriormente
vividas (...)”, sendo obrigado a desenvolver novas formas de subsisténcia e sobrevivéncia
diaria, uma vez que para superar as barreiras impostas pela sociedade e satisfazer suas
necessidades, exige uma adaptacéo diante da vulnerabilidade social vivenciada.

Sendo assim, a Secretaria de Assisténcia Social de Sdo Paulo — SAS/FIPE2 descreve
as pessoas de rua da seguinte forma:

Todas as pessoas que ndo tém moradia e que pernoitam nos logradouros da
cidade - pracas, calgcadas, marquises, jardins, baixos de viadutos - ou casarées
abandonados, mocés, cemitérios, carcagas de veiculos, terrenos baldios ou
depositos de papeldo e sucata. (...) Foram igualmente considerados moradores
de rua aquelas pessoas ou familias que, também sem moradia, pernoitam em
albergues ou abrigos, sejam eles mantidos pelo poder publico ou privados (Sao
Paulo; FIPE, 2000, p. 05).

Séo diversos os tipos de grupos que se encontram em situagdo de rua, como:
desempregados, egressos do sistema penitenciario, imigrantes, entre outros, fazendo
parte dos numerosos indices de pessoas vivendo o cotidiano das ruas. Destaca-se que, a
existéncia dos “trecheiros”, que seriam pessoas que transitam de uma cidade para a outra,
sem local fixo, caminhando pelas estradas, pedindo carona ou com passagens concedidas
pelas entidades assistenciais, sem grandes destinos.

Aproposito essa populagdo apresenta caracteristicas especificas ao desempenharem
funcbes para a busca da sobrevivéncia, por meio de trabalhos temporarios, incluindo
dentre as atividades diarias, recolhimento de materiais reciclaveis, “flanelinhas”/guardador
de carro, “bicos” no setor de construgéo civil, limpezas em carros e servigos gerais, além

1 VIEIRA, M. A. C.; BEZERRA, E. M. R.; ROSA, C. M. M. Populagéo de rua: quem &, como vive, como € vista. 3. ed.
Sé&o Paulo: Hucitec, 2004.

2 SAO PAULO (Cidade). Secretaria Municipal de Assisténcia Social; FIPE - FUNDAGAO INSTITUTO DE PESQUISAS
ECONOMICAS. Censo dos moradores de rua da cidade de S&o Paulo: relatério executivo. Sdo Paulo, 2000.
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de malabarismos ou venda de balas e doces em sinais de transito.

Essas pessoas que vivem na rua e fazem dela seu espacgo de sobrevivéncia colocam
em evidéncia um processo de vulnerabilidade social vivenciado por muitas familias em
nosso pais, marcando ainda mais as desigualdades e m4 distribuicdo de renda que fazem
parte da estrutura social brasileira, trazendo miséria, fome, abandono e violéncia.

As pessoas em situag¢do de rua possuem o direito constitucional de serem cidadas
integrais, titulares de direitos e deveres, se fazendo necessario a implementacdo de
politicas publicas dentro de um panorama interdisciplinar e acessivel, instituida em uma
base assistencialista.

A populagéo de rua, se encontra nessas condi¢cdes por diversos motivos, dentre eles
questdes de violéncia doméstica, desamparo familiar, uso de drogas, estupro, alcoolismo,
insanidade mental, entres outros fatores que levam as pessoas as ruas, além daquelas que
optaram de livre e espontanea vontade por estar sob essas condicoes.

Importante ressaltar que as pessoas que vivem em situagdo de rua apontam as
relacbes sexuais como algo bom, mas o fato de estarem nas ruas limitam as manifesta¢ées
de afeto, prevalecendo tratamentos agressivos e rispidos, conforme aduz Medeiros® em
seu livro:

Geralmente as meninas sonham com um grande amor que sera capaz de
mudar suas vidas e, quando estdo envolvidas com algum menino, vivem
intensamente aquelas experiéncias. Os meninos também almejam uma relagéo
afetiva sélida, como o casamento, mas a escolha da futura noiva incidira entre
aquelas que ndo estao nas ruas, pois estas sdo para casar e as que estdo nas
ruas ndo servem para o casamento (Medeiros et al., 2001, p. 39).

Assim, tem-se que as mulheres que moram nas ruas estdo completamente
desprotegidas de qualquer tipo de amparo, expostas a praticas que sequer consentem,
como 0 sexo, uso de bebidas alcoodlicas, uso de drogas, que as deixam ainda mais
vulneraveis.

Com isso, 0 aceso aos servigos de saude, quando necessarios e nao acessiveis,
reforcam a marginalidade e a pobreza, uma vez que ocorre um aumento na precariedade
das condi¢bes de vida, agravando substancialmente o sentimento de revolta, excluindo a
esperanca e for¢a de se viver dias melhores.

Por fim, o estigma do preconceito com as pessoas em situacédo de rua, devido a
ineficacia do Estado em promover condi¢gdes minimas de sobrevivéncia, refor¢ca o discurso
de 6dio e a marginalizacdo, demonstrando 0 quanto essas pessoas em situagdo de rua
estdo apagadas da sociedade.

3 MEDEIROS, Marcelo et al. A sexualidade para o adolescente em situagéo de rua em Goiania. Rev. Latino-Am. En-
fermagem, Ribeirdo Preto, v. 9, n. 2, p. 35-41, 2001. Available from <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_art-
text&pid=S0104-11692001000200005&Ing=en&nrm=iso>. access on 21 Mar. 2021. https://doi.org/10.1590/S0104-
11692001000200005.
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2.1 As politicas publicas em saude

As politicas publicas, em suma, sdo propostas legais e administrativas, decisoes,
acOes e projetos que tem o objetivo de atender determinadas demandas da sociedade,
diretamente relacionadas ao poder publico e seus efeitos, sendo que, essas politicas nao
sdo totalmente efetivas quando se trata de pessoas em situagdo de rua.

O Sistema Unico de Satde — SUS existente no Brasil, € um dos maiores planos de
salde do mundo, instituido pela Lei 8.080/90, sendo peca chave para uma saude universal,
integral e igualitaria e um grande exemplo de politica publica em acgéo.

E frequente circular nas redes sociais a comparagéo entre tratamentos de satde
comuns no Brasil e qual o seu valor correspondente nos Estados Unidos, onde o sistema de
saude é privatizado. Nessa baila, ressalta-se que pela estrutura politica e social existentes
no Brasil, se fosse 0 nosso sistema de saude privatizado, seria ainda maior os desafios
dessa parcela da populacdo

Vale dizer, que a principal peca para efetivagdo das politicas publicas e diminui¢cdo
das desigualdades sociais, & o planejamento. E fundamental a construcédo de vinculo entre
0s personagens da saude e os moradores de rua, destacando o dialogo e a necessidade
de se escutar as demandas dessas pessoas. Logo, as agdes em saude realizadas no
cotidiano de trabalho das equipes, voltam-se para as demandas das pessoas em uma
abordagem articulada aos servicos vinculadas a rede de salide basica. A vista disso, as
praticas de trabalho envolvendo as equipes de saude, devem compreender a realidade de
atuacdo em um contexto de desigualdade social frente ao cotidiano que vive a populagéo
em situacdo de rua, consagrando o atendimento cada vez mais humano.

31 O ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE

Sédo diversas as dificuldades enfrentadas pelos moradores de rua para a sua
insercdo no sistema de saude brasileiro. Dentre os diversos motivos, destacam-se o
preconceito, a discriminacdo diretamente relacionados as condi¢cbes basicas de higiene,
como por exemplo falta de banho e odor. (HINO, 2018)

As pessoas que vivenciam a situagcdo de rua, além do preconceito existente
quando necessita do servico em salde, se deparam com o despreparo e inabilidade
dos profissionais de saude, para realizacdo de uma entrevista qualificada e o devido
acolhimento das demandas e necessidade de saude dessa parcela da populagéo, além da
falta de documentacgéo para a correta identificagdo e cadastro do paciente, ocasionando o
longo periodo de espera pelo atendimento, quando o ¢ feito.

A vista disso, a fragilidade dos moradores de rua também foi abordado por estudo
desenvolvido em Sdo Paulo, no qual envolveu pessoas que utilizavam albergues, no
mencionado trabalho os participantes informaram que sofriam preconceitos e discriminacéo,
em especial, pela incapacidade fisica e mental de alguns moradores de rua e pelo
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preconceito racial, em razdo da cor. (BARATA, 2019)

Destarte, é evidente que a saude das pessoas resta comprometida pelo desrespeito
aos principios assegurados pela Lei 8.080/90 ou mesmo pela Constituicdo Federal,
como o principio da equidade, da universalidade do acesso aos servicos de saude e da
integralidade da assisténcia.

Logo, grande parte dessas pessoas ndo nasceram nas ruas, muito pelo contrario,
ao utilizarem os espacos publicos como locais de moradia, inicia-se uma nova fase na vida
dessas pessoas, na qual algumas se adaptam e ndo veem perspectivas de mudanca.

Sao diversos os motivos que, na tentativa de explicar o motivo que levam as
pessoas a viverem nas ruas, acabam compondo uma situa¢ao de exclusao das estruturas
convencionais da sociedade. Dentre eles, liberdade, violéncia, familia, dependéncia
quimica, alcoolismo, doengas mentais, migra¢do, desemprego, dividas, pobreza extrema,
desilusdo amorosa, entre outros motivos, relatados pelas pessoas que vivem nessas
condicgoes.

Destarte, embora a Constituicdo Federal garanta o acesso aos servigcos de salde,
como direito de cidadania e dever do Estado, mediante aplicacdo de politicas publicas,
econdmicas e sociais, a fim de combater os obstaculos existentes para a garantia da
igualdade formal e material, € que a inaplicabilidade efetiva da lei, o preconceito e o
despreparo profissional, afeta diretamente a dignidade da pessoa humana dos moradores
de rua.

Ressalta-se que o desafio de capacitar profissionais de salde para acolher a
pessoa em situacao de rua como sujeito de direito € grande, tendo em vista a caréncia de
melhor capacita¢do na area da saude, tendo em vista, estarem lidando antes de tudo, com
pessoas, com vidas, mesmo que em condi¢ées sub-humanas.

Nessa monta, apesar da existéncia de avangos com as politicas publicas para as
pessoas que moram nas ruas, ainda € necessario combater as contradi¢cdes existentes
dentro dos aparelhos estatais. Ainda € necessario caminhar na producdo de vinculos e
na mostra da realidade para os gestores de saude, sendo necessario o entendimento da
situacéo real que enfrentam essas pessoas que vivem em situa¢ao de rua.

41 CONCLUSAO

A vista do escandido, diante da condicéo social que vivem as pessoas em situagéo de
rua no Brasil, reitera-se a necessidade de politicas publicas para efetivagao e consolidacao
dos direitos constitucionais que possuem, a partir de uma acgéo integrada entre os diversos
setores assistenciais com planejamento e organizagéo, visando a implementacdo de uma
nova perspectiva para essa parcela da nossa populagéo esquecida pelos gestores publicos.

Uma importante consideracdo a ser feita em notas conclusivas, diz respeito

as incertezas os moradores de ruas possuem quanto ao futuro, diante da auséncia de
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perspectivas de vida ou mesmo desacreditadas numa mudanca de realidade, fazendo com
que permanecam nessas condi¢cdes de rua, num ciclo entre fome, miséria, auséncia de
planos familiares, falta de perspectiva de vida e doencas.

Sendo assim, os moradores de rua devem ser acompanhados de perto, deve
haver um monitoramento e um cronograma dos servi¢cos de salde oferecidos, servicos
assistenciais e até mesmo acompanhamento mental, a fim de que se concretize uma
mudanc¢a em sua realidade, acrescentando um maior cuidado e a sensacéo de protecdo
social, construindo estratégias efetivas de fomento e promogédo da conscientizagdo dos
direitos que elas possuem, assegurando a aplicagdo de principios constitucionais, como a
dignidade da pessoa humana e direitos como acesso a educagéo, a saude, a moradia, a
né&o violéncia, a igualdade, retornando para elas novas oportunidades e uma nova faisca de
esperanca de que a vida pode mudar para melhor e que a condi¢do em que vivem podem
ser mudadas.
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