88

CIDADANIA, SAUDE E EDUCACAO: A ESTREITA NUANCE ENTRE PROTECAO,
GARANTIA DE DIREITOS E PRIVACAO DE LIBERDADE.

Carlos da Fonseca Brandio' (UNESP/Marilia)
José Tiago Cardoso® (PG-UNESP/Marilia)
Priscila Olimpia Gomes Jeremias > (PUC/Campinas)

Resumo

Este trabalho ¢ fruto de uma interveng¢ao realizada pela equipe de uma ONG que trabalha com
criancas e adolescentes em Situagdo de Rua. O trabalho realizado nas ruas da cidade de
Campinas ¢ parte de uma rede de servicos de atencdo a esta populagdo que se encontra
vulneravel a diversas formas de violéncias, dentre elas: “tio, ¢ normal sair bicho pela boca?”.
Tomando esta frase como desafiadora da pratica profissional, construiu-se um plano de
intervencdo com a rede tendo como nortes: a legislacio de direitos da crianca e do
adolescente, o ECA; a satude (fisica e mental); e a educagdo social (abordagem de rua). Sendo
assim, este trabalho apresenta o processo de problematizacao realizado na estreita nuance
entre protecdo, garantia de direitos e privacdo de liberdade. Privagdo esta que possibilitou o
tratamento da saude e a constru¢ao de um projeto de vida com diferentes modos de ser, estar,
conviver... fora dos limites estabelecidos pela rua.

Palavras-chave: Situacdo de Rua. Educacdo Social. Saude. Atendimento Psicossocial.
Direitos Sociais.

Introducio

O fenomeno da Situacdo de Rua estd presente na historia da sociedade e ganhou
visibilidade como fendmeno a ser estudado na Modernidade, a partir da criagdo das
Institui¢des: prisdes, manicomios, escolas, entre outras. Foucault (1987) descreve como as
Instituicdes sao atravessadas pelo poder que cria categorias, espacos de controle, vigilancia.
Controle este que esta a servigo da normatizacdo dos processos subjetivos. Segundo o autor,
as instituigdes se propuseram por muito tempo para consertar, alinhar o corpo humano para
que ele tivesse alguma utilidade, que fosse produtivo, ao trabalho. S6 assim, mediante a
alguma ac¢do produtiva este corpo ganharia valor.

Elias (1994), estudioso da histéria da sociedade nos ajuda a compreender o fendmeno
mostrando nas “entre linhas” como a sociedade foi se transformando. Como os costumes
foram construidos; a troco de qué; interesse de quem; que valores sdo estes dados como
importantes, como humanos. O controle das emogdes ¢ condicado humana? Ver uma crianga
suja no semaforo d4 medo? Porqué? Nao ¢ humano estar sujo, fedido, com fome, com frio,
sem carinho, sem aten¢ao, sem cuidado?

“E doloroso ver o menino assim!”; “Queria ajuda-lo, o que eu fago?”; “Que tristeza
meu Deus!” Estes sdo alguns relatos que se ouve quando se estd abordando uma crianga ou
adolescente nas ruas. Existem pessoas preocupadas com o que véem. Realmente, ver um ser
humano nas condigdes que os moradores de rua ficam ¢ no minimo comovente, mas porque
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1sso acontece com estas pessoas? De quem ¢ a responsabilidade em dar condigdes para que
estes seres humanos superem esta condigdo? Alguém perguntou a eles se desejam sair da rua?
Afinal a Rua ndo ¢ uma via publica? Nao ¢ de uso dos cidadaos? Porqué eles ndo podem
morar nas ruas?

Até que ponto tirar os moradores da rua ¢ respeitar sua vontade de superar esta
condi¢do? Ou serd que tird-los desta condi¢cdo ndo ¢ para evitar que “eu” entre em contato
com aquilo que ndo quero ver? Com aquilo que nego? O que nao reconheco? Ao qual nao
quero pertencer? Seria sO a sujeira, a fome, a tristeza, a miséria que estaria em jogo, ou teria
algo mais?

Estas sdo algumas questdes que permitiram a construcdo deste e de outros trabalhos.
Porém, este ndo serd o espago para debrucarmos sobre todas estas questdes. Mas sim, para
pensarmos a complexa dinamica na qual criangas e adolescentes em Situagdo de Rua estdo
expostas, sobretudo: a liberdade, a cidadania, aos desejos, a privacdo de liberdade, as
violéncias, os desejos de outrem.

1. O Contexto da Situa¢io de Rua de Campinas e a articulagdo com as Politicas Publicas

O Fenomeno Situagdo de Rua faz parte de todo um contexto sdcio-econdémico-politico,
territorial, cultural e de saude publica. O Municipio de Campinas hoje se constitui como um
dos polos da regido metropolitana do Estado de Sdo Paulo, formada por 19 cidades e uma
populacdo estimada em 2,33 milhdes de habitantes (6,31% da populagdo do Estado) (Cf.
CAMPINAS, 2009). Por ser Campinas um grande parque produtivo de agroindustrias,
fabricas e grandes empresas, a cidade atraiu e, ainda, atrai migrantes e imigrantes procedentes
de varios locais do Estado, Pais e do Mundo. Houve um crescimento populacional,
urbanizagdo acelerada de diversos bairros nas regides ocupadas por estas grandes fabricas as
margens das principais rodovias da cidade.

Dentro da Situagdo de Rua existe uma dindmica que envolve varios atores sociais e
politicos como: poder publico, poder judiciario, OG's, ONG's e sociedade civil.

A Casa Guadalupana, ¢ uma ONG que integra o trabalho desenvolvido pela Instituigcdo
Padre Haroldo e desenvolve - através de um convénio com a Secretaria Municipal de
Cidadania, Assisténcia e Inclusdo Social (SMCAIS) da Prefeitura Municipal de Campinas
(PMC) - o trabalho com: a) educacao social de rua (abordagem de rua); b) arte educacao
(oficinas); e c) atendimento psicossocial (com criangas, adolescentes e familias) junto a
criancas ¢ adolescentes em Situacdo de Rua, desde 2004, na Rede de Enfrentamento a
Situagdo de Rua.

A Casa Guadalupana desenvolve educagao social de rua com criangas e adolescentes
no espaco da rua, nas oficinas de arte nas dependéncias da Casa e em atendimentos
psicoldgicos, sociais, juridicos e psicossociais. O trabalho de educagdo social visa a protecao,
a garantia de direitos e o exercicio pleno da cidadania. Neste contexto, o trabalho exige
compreensdo nao s6 do contexto vivenciado pelos atendidos no espaco da rua, das causas que
trouxeram essa crianga € ou adolescente para a rua, mas, também de toda a articulacdo das
politicas publicas e da rede de atendimentos disponiveis no municipio.

Ancorados na legislacdo atual do pais ressaltamos a Lei Federal n° 8.069/90, sobretudo
o Art. 4° do ECA (Estatuto da Crianga e do Adolescente):

E dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do Poder Publico
assegurar, com absoluta prioridade, a efetivagdo dos direitos referentes a vida, a
saude, a alimentagdo, a educacdo, ao esporte, ao lazer, & profissionalizagdo, a
cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria
(1990, p. 8).
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Vale apontar que quando a Lei diz que “¢ dever da familia, da comunidade, da
sociedade em geral e do Poder Publico assegurar [...]”. Isso significa que: é dever da familia,
€ dever da comunidade, é dever da sociedade em geral ¢ € dever do Poder Publico assegurar
[...]. Portanto, ndo ¢ dever s6 da familia e se ela ndo der conta o dever passa para a
comunidade e se ndo der conta passa para a sociedade e assim por diante. Nao! Garantir os
direitos das criancas e adolescentes ¢ obrigacao de todos.

A Situacdo de Rua ndo comega ali, na rua, mas sim com a produ¢do de diversos
fatores, Violéncias. Estas criancas e adolescentes encontram-se vulneraveis a diversas formas
de violéncias: essas violéncias podem ser de ordem afetiva e/ou material. Segundo CRAMI-
ABCD (2003) as violéncias podem ser divididas em: Fisica; Abuso Sexual; Psicologica;
Abandono; Negligéncia. E se configuram como: ameaga; coagdo; responsabilizagdao por
irmaos mais novos; aliciamento para o trafico de drogas; aliciamento para exploragao sexual;
a mendicancia; o trabalho infantil; uso de drogas; entre muitas outras.

Fatores de ordem material também afetam nas relagdes que os sujeitos estabelecem
entre si e com o meio. A distancia do centro da cidade, a falta de acesso a servigos publicos
basicos - educagdo, saude, habitagdo, cultura, esporte e lazer; a falta de estrutura; a falta de
saneamento basico; a falta de transporte; ndo acesso ao comercio. Estas sdo algumas das
Violéncias sofridas pelas familias que moram na periferia o que constitui, em alguns casos,
elementos favoraveis a Situag¢ao de Rua.

Tais elementos favoraveis a Situacdo de Rua sdo produzidos por um conjunto de
acontecimentos que estdo relacionados com as experiéncias vividas pelas criancas e
adolescentes, ndo constituindo modelos, o que obriga aos profissionais trabalhar as
possibilidades e peculiaridades de cada caso, como veremos logo abaixo com o caso Paulo
(nome ficticio).

1.1. Diretrizes estabelecidas pelo Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do
Adolescente (CMDCA)

Para compreensdo da politica de atendimento a esta populagdo, eis a politica de atendimento
prevista para o Municipio de Campinas, de acordo com a Resolugdo n° 40/03 do CMDCA:

Art. 4° - Todos os programas deverdo ter como principio norteador o da construcio
e/ou reconstrucdo dos vinculos afetivos, familiares e sociais.

Art. 5°- As criancas e os adolescentes em situagdo de rua devem ser respeitados em
seus direitos, orientados em seus deveres, CONSIDERANDO como fundamental o
papel dos servigos e seus profissionais, para motivar e criar condigdes para a saida
da rua e, quando possivel, retorno a familia.

Art. 6°- Os servicos da rede de atendimento, em suas intervengdes, devem
privilegiar o desenvolvimento do vinculo, entre a crianga ou o adolescente e o
profissional.

Art. 7° - Em caso de referenciamento ou encaminhamento, deve-se,
preferencialmente, respeitar o vinculo de referéncia da crianca e do adolescente
com o profissional.

Art. 8° - O Municipio deve dispor de uma politica publica articulada através de
uma rede intersetorial de atendimento (OG’s e ONGs), a crianga e ao adolescente
em situagdo de rua, contemplando as seguintes agoes:

I-abordagem e educacao na rua;

II - defesa de direitos;

III - a¢des integradas de saude e educagéo, em prevengdo € promogio;

IV - pernoite protegido;

V - tratamento ao uso, abuso ¢ dependéncia de substancias psicoativas;

VI - atividades culturais, ludicas e esportivas;

VII - escolarizacdo formal,
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VIII - organizagao para o trabalho e geragdo de renda;

IX -- moradias alternativas;

X -- encaminhamento para cursos profissionalizantes;

XTI - medida de prote¢do em abrigo.

Paragrafo Unico: em todas as a¢des do atendimento a crianca e ao adolescente em
situacdo de rua deve haver um trabalho concomitante com as familias (CMDCA,
2003, grifos do autor).

Outro documento oficial que orienta o trabalho com as criancas e adolescentes em
Situacdo de Rua sdo as Diretrizes estabelecidas no Programa da Secretaria Municipal de
Cidadania, Assisténcia e Inclusao Social (SMCAIS) da Prefeitura Municipal de Campinas
(PMCO):

1 Identificar e estabelecer vinculos com criangas e adolescentes em situagdo de
rua e seus familiares;

2 Priorizar o atendimento nos territorios de maior incidéncia de criangas e
adolescentes em situacdo de rua, conforme indicativo deste fenomeno.

3 Acompanhar o grupo familiar de forma estreita e sistematica;

4  Capacitar de forma continuada e sistematica as equipes de trabalho na tematica
da situag@o de rua e demais temas pertinentes;

5  Propiciar espagos de participacdo popular nas varias etapas do trabalho;

6 Fomentar o protagonismo infanto-juvenil na execucdo e avaliacao de algumas
etapas do programa;

7  Promover a participago sistematica das equipes ¢ dos usudrios nos espagos de
controle social;

8  Desenvolver a¢des de prevengdo a ocorréncia do fendmeno, principalmente nas
areas de maior incidéncia;

9  Obedecer ao disposto no artigo 13 do ECA, comunicando os casos de suspeita
ou confirmacdo da situacdo de rua, seguindo o fluxo e as formas de
encaminhamento das dentincias estabelecido pela SMCTAIS e rede de atendimento
especializada;

10 Trabalhar as conseqiiéncias da situacdo de rua na vida das criangas,
adolescentes, familiares e comunidade;

11 Desenvolver as agdes de forma articulada, com caracteristicas do trabalho inter
setorial e inter institucional;

12 Garantir estrutura técnico-administrativa adequada para o atendimento dos
casos;

13 Participar das reunides programadas com o gestor, com 0 CMDCA e com o
CMAS.

Objetivo Geral

Contribuir no rompimento da situagdo de rua vivenciada por criangas e
adolescentes, através da melhoria da qualidade de vida e exercicio pleno da
cidadania. (CAMPINAS, 2005, grifos do autor).

Desse modo, a Resolucao 40/03 do CMDCA e as Diretrizes do Programa (SMCAIS/PMC)
norteiam o trabalho da Casa Guadalupana em consonancia com os outros equipamentos da Rede de
Enfrentamento a Situacdo de Rua através de reunides semanais de fluxos de atendimentos coordenadas

por um gestor publico do Centro de Referencia Especializado da Assisténcia Social
(CREAS/SMCAIS/PMC).

2. Estudo de Caso: a estreita nuance entre protecdo, garantia de direitos e privaciao de
liberdade.

Paulo (nome ficticio) ¢ um adolescente do sexo masculino, tem 13 anos de idade ¢ ¢
atendido pela Casa Guadalupana ha pouco mais de um ano e meio. Isso significa que Paulo
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esta em Situacao de Rua desde os 11 anos de idade.

As abordagens de rua feitas com Paulo, geralmente em algum semaforo da cidade,
sempre foram realizadas com dificuldade de acesso devido ao uso constante e intenso de SPA
(substancias psicoativas, sobretudo o crack).

Em meados de abril de 2009 a Casa Guadalupana comegou a receber algumas
chamadas civis* de um adolescente que dormia em frente a alguns estabelecimentos no centro
da cidade. Ao chegar no local a dupla de educadores sociais de rua verificavam que era Paulo
que estava dormindo. Os dois educadores ajoelhavam-se proximos a Paulo e comecavam a
chama-lo pelo nome, com toques sutis nos bragos, fazendo carinho nos cabelos, até que Paulo
acordasse. Na maioria das vezes Paulo acordava xingando, varios palavrdes, até ele
reconhecer os educadores e iniciar uma conversa. No inicio da conversa Paulo sempre tentava
convencé-los de que ele queria dormir e que depois falaria com eles, mas os educadores
insistiam, comeg¢avam a tocar berimbau, faziam cocegas, pegavam Paulo nos bracos,
perguntavam o que ele fazia ali, se ele tinha se alimentado, que eles (educadores) queriam vé-
lo bem, e que o Pernoite Protegido’® era um lugar de cuidado ¢ que iriam com ele até 14. Foi
quando interrogou:

(...) “Tio, € normal sair bicho pela boca?
- Nao, claro que ndo. Porqué Paulo?
Porque saiu um bicho da minha boca, Tio.” (...)

A partir deste fato os educadores reforcaram a importancia da ida de Paulo ao Hospital
e tentaram construir esta ida com ele, mas Paulo negou disse que nao iria ao Hospital porque
14 ele ¢ “judiado”, entdo voltou-se a negociar a ida de Paulo ao Pernoite Protegido.

Alguns desses acompanhamentos até o Pernoite ndo chegavam a serem concluidos.
Uma vez porque Paulo entrou em uma loja de doces e colocou chocolates dentro da cal¢a. Em
seguida, o dono da loja pegou Paulo pela camisa e tomou os chocolates dele. Os educadores
pontuaram para ele que assim ndo seria possivel que ele estava cometendo um b.o. (ato
infracional) e que eles ndo participariam disso. Irritado ele saiu xingando para um lado e os
educadores foram no sentido do Pernoite, vagarosamente para ver se ele retomaria o
combinado.

Outra chamada civil, Paulo estava dormindo no meio da calgada em frente a uma
tradicional feira do centro da cidade. Quando abordado pelos educadores Paulo conversou um
pouco e disse que estava com fome, atravessou a rua e pediu comida em uma barraca da feira.
Quando voltou com os educadores Paulo abriu a vasilha de comida ¢ esta virou, caindo toda a
comida no chao. Paulo nao titubeou e comegou a comer a comida do chdo com as maos, que
estavam muito sujas. Os educadores tentaram convencé-lo a ndo comer, mas ndo deu tempo,
Paulo comia a comida do chdo sem nenhuma preocupacao. Em seguida, Paulo olhou para uma
vitrine na mesma calcada e foi na direcdo do vidro. L4 ele comecou a falar com a vitrine,
palavras desconexas. Quando um educador indagou Paulo sobre se ele gostava de livros (a
vitrine era de livros), ele respondeu de forma desconexa, aparentemente sem sentido. Logo
apos, apareceram dois segurancas € ameagaram Paulo apontando como se fosse o causador de
alguma coisa. Paulo se sentiu ameacado, pegou na mdo de um educador e disse: “vem tio,
vamos!” Este foi um momento muito tenso, os educadores sentiram-se ameagados também,
pois ndo sabiam de onde eram os segurancas e o que, de fato, Paulo poderia ter feito para que

* Quando a populagio, moradores ou comerciantes ligam para o Disque Dentncia da Prefeitura Municipal para a
Casa Guadalupana ou para o Conselho Tutelar avisando que existe alguma crianga ou adolescente em situagao
de risco em enderego determinado. E os educadores sociais de rua atendem prontamente a chamada e véo
abordar a crianga ou adolescente.

> Pernoite Protegido é um espago de convivéncia onde as criancas e adolescentes podem comer, tomar banho e
dormir, como uma casa de passagem que ndo funciona de manha.
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eles o ameacassem desse modo. Ao chegar no Pernoite Protegido os educadores tentaram
construir a ida de Paulo ao CRAISA para ter cuidados com a saude, mas Paulo disse que ndo
iria.

Em outra chamada, apds a conversa para Paulo ir ao Pernoite. Ele viu um adulto,
aparentemente também morador de rua, do outro lado da rua e comegou a xinga-lo
ferozmente, o adulto comecou a revidar aos xingamentos € Paulo comecou a jogar pedras em
direcdo ao adulto no meio de uma movimentada rua do centro. Os educadores tentaram
impedi-lo, mas em um momento de furia Paulo tentava jogar qualquer coisa. Até que se
cansou, parou de jogar objetos e ficou chorando dizendo que o adulto era um folgado, entre
outros xingamentos.

Em outro acompanhamento, Paulo disse que estava com fome e nao quis esperar a
chegada ao Pernoite, no caminho, entrou em um restaurante self-service e enfiou a mao dentro
de um recipiente de carnes. O dono do estabelecimento gritou e saiu correndo atrds de Paulo
pela rua. Os educadores que andavam vagarosamente na espectativa que Paulo voltasse,
ouviram os gritos do homem e viram quando Paulo atravessou a rua correndo com um pedago
de carne nas maos.

A partir desses acontecimentos, os educadores colocaram o caso de Paulo em
discussdo com a equipe da Casa Guadalupana. Na reunido foi possivel perceber a gravidade
desta situacdo. Pois existia demandas de saude fisica e, talvez, mental, dado o uso abusivo de
SPA.

1) Os dados de problemas de saude fisica estavam relacionados a saida de bichos da
boca, possivelmente vermes. Esta hipotese foi endossada pelas a¢des de Paulo em comer
comida do chao com as maos sujas, sem o minimo de higiene;

2) A fala desconexa e até mesmo a fala solitaria constitui hipdteses relacionadas a
algum tipo de psicose, ou mesmo efeito de alguma SPA;

3) Suposto “desvio de conduta” ao enfiar a mao dentro da comida, uma vez que Paulo,
assim como os outros meninos(as) em situa¢do de rua, sempre ganha comida; os pequenos
furtos em lojas; e

4) Risco de morte, pois foi ameacado por segurancas, por alguns comerciantes; Paulo
relata que sempre € agredido pela policia.

Levantado esses pontos, percebeu-se que nosso trabalho ndo daria conta das demandas
de Paulo e por isso levamos a discussao para a Rede de atendimento a Situagdo de Rua
formados pela Casa Guadalupana, Pernoite Protegido, Abrigos Masculino, Republica
Assistida, Servigo de Satide do Adolescente, Indicando Caminhos e a Gestora Municipal da
Situa¢do de Rua de criancas e adolescentes. Nesta reunido, foram levantados o que os servicos
poderiam oferecer a Paulo e chegou-se a conclusdao que esta Rede ndo era suficiente para
intervir neste caso, pois representantes legais dos Direitos das Criancas e Adolescentes
deveriam estar presentes, bem como, o servigo de saude municipal clinico, ja que avaliou-se
que o caso ndo era ambulatorial.

Desse modo, foi realizada uma segunda reunido. Nesta com a presenca dos
equipamentos de Rede da Situagdo de Rua, juntamente com uma Conselheira Tutelar, com a
Coordenadora Técnica da Vara da Infancia e da Juventude (V1J) e a Apoiadora do Distrito
Leste de Satde.

Com estes profissionais das areas de satude, assisténcia e direitos foi possivel avaliar
qual seria o Plano de Intervengdo. Desse modo, foi discutido a possibilidade de uma
internagdo clinica para exames de verminoses, sorologias, € para ter um tempo habil de
desintoxicacdo para uma futura avaliacdo psiquiatrica. Mas como isso seria feito? A forga?
Que construcao seria possivel neste momento?

A formatacao do Plano de Intervengdo se deu a partir de um relatério que a Casa
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Guadalupana construiu para a V1J, para o Hospital da PUC Campinas e para o SAMU.

O contetdo do relatério propos ao Juiz da VIJ os seguindo os procedimentos:

1) Que a VIJ fizesse uma determinagdo para que o SAMU atendesse o chamado dos
educadores sociais no caso do Paulo para o transporte e primeiros cuidados até o Hospital da
PUC Campinas;

2) Que a VIJ fizesse outra determinagdo para o Hospital da PUC Campinas recebesse e
iniciasse os cuidados clinicos que Paulo necessitava, conforme a Lei 8.069/90:

Art. 98. As medidas de protecdo a crianga e ao adolescente sdao aplicaveis sempre
que os direitos reconhecidos nesta lei forem ameagados ou violados:

I- por ag@o ou omissao da sociedade ou do Estado;

II- por falta, omissdo ou abuso dos pais ou responsavel,;

III- em razdo de sua conduta.

Art. 101. Verificada qualquer das hipoteses previstas no art. 98, a autoridade
competente podera determinar, dentre outras, as seguintes medidas: [...]

V- requisicdo de tratamento médico, psicolégico ou psiquidtrico, em regime
hospitalar ou ambulatorial; [...]

Art. 106. Nenhum adolescente sera privado de sua liberdade sendo em flagrante de
ato infracional ou por ordem escrita e fundamentada da autoridade judicidria
competente. (BRASIL, 1990, p. 32-34).

3) Que a Casa Guadalupana faria um acompanhamento intenso a Paulo com visitas e
atividades programadas no Hospital, dando continéncia a Paulo no periodo de tratamento.

Uma semana depois os educadores sociais de rua abordaram Paulo dormindo na rua e
construiram a ida ao Hospital para cuidados. Um dos fortes argumentos foi a lembranga que
tinha saido bicho de sua boca, bem como, uma ferida que Paulo tinha na boca.

Os educadores ligaram para o SAMU e este foi até o local, Paulo entrou na
ambulancia com os educadores e foram até¢ o Hospital da PUC Campinas. Apds o acolhimento
a enfermeira disse para Paulo que era necessario que ele ficasse internado e Paulo ndo quis
ficar, chorou, tentou fugir, mas foi contido. Os educadores se comprometeram com ele de
visita-lo todos os dias, duas vezes ao dia, final da manha e meio da tarde. E assim foi feito.

Durante a primeira semana da internagao Paulo recebeu a visita de educadores e foi
articulado uma reunido com a Rede que fez o Plano de Intervengdo. Este contou, também,
com a presenca de funcionarios da saude do bairro em que a familia reside e, ainda, com a
presenga da coordenadora e da assistente social do abrigo que Paulo permaneceu quando foi
destituido da familia, junto com seus dois irmaos mais novos, até sua evasao.

Esta reunido foi importante para o entendimento da dindmica da familia e,
principalmente, para a divisao do trabalho em Rede. Pois o Centro de Satude ficou responsavel
em acompanhar de perto a familia, mesmo sem o poder legal, pois Paulo falava muito de sua
avo, vivia convidando os educadores a fazer uma visita a ela, pois o seu bairro era proximo ao
Hospital.

O abrigo especializado em Situagdo de Rua iniciou visitas constantes de vinculagdo a
Paulo para construgdo e continuidade dos cuidados necessarios.

Um pouco depois de uma semana internado os resultados dos exames clinicos sairam e
Paulo ndo tinha nenhum problema de verminoses, nem de sorologias. O médico psiquiatra
avaliou que Paulo tem uma inteligéncia normal € que o uso intenso de SPA ndo havia
comprometido o seu cérebro.

Apo6s duas semanas passadas Paulo foi encaminhado para o abrigo especializado por
determinagdo judicial.
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Paulo foi acolhido, almogou com os outros adolescentes e evadiu-se do abrigo.

Uma semana ap6s a evasdo Paulo foi at¢ a Casa Guadalupana e perguntou pelos
educadores que o acompanharam intensamente. Como eles nao estavam, Paulo disse que ia
embora para a casa. Ao ser indagado para que casa, ele responde: “A casa da minha mae,
Ti0.”; “Parei de fumar pedra, to de boa. Tchau”.

Depois deste contato foi realizado uma outra reunido entre o Abrigo, o Servigo de
Satide do Adolescente e a Casa Guadalupana para preparar a retaguarda caso Paulo voltasse
para as ruas.

Conclusao

Este artigo se propds levantar algumas questdes sobre a estreita nuance entre a
protecao, garantia de direitos e a privacao de liberdade.

O que, se ndo o vinculo, permite a sensibilizagdo de alguns sujeitos para os cuidados
basicos de saude?

Que forga os servigos que se propde a trabalhar com esta populacdo tém perante o uso
abusivo de SPA, se ndo o vinculo?

Que protecdo ¢ esta que o Estado pde em sua lei, mas que na pratica ndo cumpre com
as estruturas minimas de condi¢ao de vida que permita o sujeito buscar diferentes modos de se
constituir enquanto cidaddos?

Embora esse caso seja ilustrativo, ndo podemos perder de vista que a internagao, ou o
deposito humano em manicoémios foi superado gracas as lutas incessantes de profissionais que
acreditam na diversidade da vida.
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