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Introducgao e justificativa

H& 10 anos, a partir da Portaria 122/2011/MS, foi implantada a equipe do
Consultério na Rua em Suzano/SP, com o compromisso de ampliar o cuidado em saude
para pessoas em situacdo de rua (PSR).

Falar de PSR é falar em invisibilidade, discriminagcdo, moralismo, mesmo em servigcos
publicos.

Brasil, pais desigual, cujas concepcgdes de pobreza tem cardter histérico:
imagindrio da populacdo colonial composta por parcela “problemdatica e preguicosa”
lusitana (pobres), logo, conformada de sua “inferioridade”; escraviddo e exploracdo
colonial; sistemma monocultor latifundidrio; falta de politicas de inclusdo de escravos
libertos; incentivo & vinda de imigrantes sem planejamento, modernizacdo no pais com
infensa fragmentacdo social, desenvolvimento urbano desordenado, saida do campo e
favelizacdo. Pessoas pobres, neste contexto e ainda hoje, acabam tomadas como
causas dos problemas do pais, criminalizadas, culpabilizadas por sua condicdo, pela
“capacidade” laborativa — e estes sGo mecanismos tfanto no capitalismo como no
liberalismo ou neoliberalismo. Sob esta perspectiva, acdes governamentais voltadas a
pobreza tendem a ser inexistentes. Outras faldcias sobre a pobreza a relacionavam com
clima, mesticagem, doencas, desorganizacdo social, falta de mobilizacdo popular.
Deste modo, até a Constituicdo de 1988 os pobres ficavam a mercé de caridades e
filantropias.

Estes reflexos estdo no imagindrio social sobre a pobreza. Aporofobia, palavra
nova, aponta que velhos conceitos se mantém: significa “repudio, aversdo ou desprezo
pelos pobres ou desfavorecidos”. A palavra cunhada pela fildsofa Adela Cortina tem o
intuito de "“dar visibilidade a essa patologia social que existe no mundo todo”, e nota-se
muito presente no Brasil



E neste terreno drido que se dd o trabalho da eCR.

Objetivo

O objetivo do trabalho da eCR é producdo de cidadania, de cuidado, para uma
populacdo invisibilizada. E uma equipe de salde integral, que se d& também nos
territorios, construindo vinculos e construindo processos de cuidados a partir da rua, mas
ndo so nesta.

Também hd que se considerar outros aspectos que atravessam as existéncias das
pessoas em situacdo de rua, como o preconceito com relacdo a raca, cor, origem,
género, sexualidade, deficiéncia, dentre outras, com pouquissimo acesso a direitos. A
eCR trabalha na tentativa de diminuicdo dessas barreiras no dmbito da saude, baseada
na compreensdo que a pobreza € um conjunto de privacdes que vai além da
econdmica.

Metodologia

A eCR de Suzano/SP atualmente € composta por 1 coordenadora, 1 psicologa, 1
assistente social, 1 enfermeira, 2 técnicos de enfermagem e 1 médica. Conta com uma
sede administrativa e 1 veiculo tipo van para o tfrabalho nos diversos espacos publicos.

O fazer da equipe se compde de olhares interdisciplinares; os papéis por vezes se
“misturam”, no sentido de que a prioridade da acdo é abarcar as necessidades daquela
pessoa, € o acolhimento, e hd um consenso quanto a oferta de cuidado integral,
transcendendo questdes estritas da formacdo profissional.

Sdo readlizadas abordagens de segunda a sexta-feira, no infuito de promover
orientacdes, atividades coletivas, atendimentos possiveis no proprio local ou facilitacdo
de acesso aos servicos de saude da rede municipal e outros direitos.

H& agenda de acdes didrias, semanais € mensais. Semanalmente, hd visita em
pontos de atencdo a PSR, como acolhimentos insfitucionais para adultos € banheiro
vicentino, realizacdo de atividades esportivas e culturais (incluindo passeios dentro e fora
do municipio). Mensalmente, é realizada festa para os aniversariantes.

H& acdes entre servicos da saude e intersetoriais, principalmente com equipes da
Secretaria Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social.

A equipe € produtora de cidadania para uma populacdo invisibilizada, pois volta-
se ao cuidado integral em saude, construindo vinculos e processos de cuidado nos
territérios e a partir das ruas, mas ndo somente nestas.

Resultados



Ao longo dos Ultimos anos, politicas sociais foram devastadas pelos governos
federais, com implicacdo direta na perda de garantia de direitos. Entdo, € dificil dizer de
um trabalho que consiga grande impacto na sociedade, embora a eCR tenha casos
emblemdticos de reinsercdo social, na histdria de pessoas ou mesmo nas pegquenas
mudancas para melhoria na qualidade de vida das PSR, como um sopro de dignidade.

Deste percurso, tfrazemos algumas vivéncias e aprendizagens entre os mais de 12
mil atendimentos realizados somente entre os anos de 2016 e 2023:

H& beleza em ouvir histérias de vida das pessoas; todas elas tém muito a dizer;

As vezes, hd discriminacdo com a eCR, julgando o trabalho como inferior ou
mesmo desnecessario;

H& momentos da reflexdo do publico em geral em relagcdo as PSR ao verem que
hd todo um ftfrabalho de cuidado e garantia de direitos com esta populacdo que
desperta para o valor da existéncia daquela pessoa;

No meio de embates enfre servicos, alguns atendimentos se perdem, uma vez que
muitas vezes o cuidado tem que ser no aqui-agora. O mais dificil no trabalho é fazer
valer as politicas publicas;

Acdes em parcerias tem maior poténcia. Um exemplo € a implantacdo de
implanon em mulheres em situacdo de rua como método contraceptivo de baixo risco
realizado a partir de 2023 com a atual Rede Alyne;

Falas educativas sobre direitos € dever de toda a equipe, do lugar de profissionais
que trabalham pela dignidade das PSR;

E necessdrio um movimento macro para dar visibiidade acos problemas
enfrentados diante da pobreza;

H& pouco espaco de reivindicacdo para as PSR;

A condicdo de miséria € produto da mdaquina social em que estamos inseridos.

Consideragoes finais

Vivemos uma mudanca pessoal ao nos depararmos com 0S Nossos proprios
preconceitos e esta mudanca é para a vida, de tal modo que hd grande identificacdo
das profissionais da eCR com as PSR. SGo muitas as expressdoes de discriminacoes do
publico em geral e, na vivéncia com PSR, com os vinculos que se formam, € impossivel
ndo se mobilizar. Além disso, "“viver na pele” discriminacdo faz a equipe ndo querer ver o
outro em igual situacdo.

O discurso discriminatério pode vir da populacdo em geral ou vir de servicos
publicos e se apresenta de muitas formas. Pode ser escancarada como “sdo vocés que
tem que levar ele daqui” (se referindo a um equivocado papel da eCR de “retirar o que
incomoda de perto”, objetificando os corpos das PSR) ou em negativa de atendimento
com a sutil justificativa de que “ele estd adaptado a sua realidade”.



Como se adaptar a precariedade de recursos?e
Como se adaptar a urgéncia da fome?
Como se adaptar a dor e a exclusdo?

O papel da eCR por vezes € fragilizado quando hd a pouca receptividade de PSR
nos servicos e este cendrio precisa ser transformado.

Devemos nos questionar sobre nossas acdes e concepcdes: Quais NOssos
preconceitose Quais julgamentos fazemose Temos crencas estigmatizadas?
Provavelmente sim.
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