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O problema do crack - |

1 - Relagao entre varios fatores, torna a questao
complexa e demanda respostas diversificadas

2 - Droga nova que apareceu no mercado de forma
agressiva, com baixo custo e muito acessivel,
causando aumento e interiorizacdo do consumo
(decorréncia do controle de precursores para refino da
cocaina)

3 - Dados epidemiologicos:

> 0,1% da populacao geral admite ter consumido nos
ultimos 30 dias (CEBRID - 2005)

> Uso de crack diario ou quase diario entre criancas de
rua em Porto Alegre: 39% (UFRGS)
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O problema do crack — Il

4 - Causa dependéncia e danos fisicos rapidamente

5 - Apesar de indicios do uso entre pessoas da classe
media, afeta mais diretamente populacbes mais
vulneraveis (populacdo de rua, criancas e
adolescentes)

6 — Questao majoritariamente de saude publica e de
articulacao intersetorial pela relacao com a
vulnerabilidade (rede de protecao social)
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O problema do crack — diretrizes para acao

« Ampliar assisténcia e acesso aos servicos de saude e articular
rede de recursos assistenciais — 0s modelos de atencéo devem
levar em conta a complexidade da situacao do uso e a
necessidade de respostas integradas

» As saidas devem ser processuais e consideradas a partir dos
multiplos fatores que a determinam

* Necessidade de acoes intersetoriais de tratamento e prevencgao
(saude, educacao, direitos humanos, assisténcia social, cultura,
trabalho e renda, esportes, lazer, seguranca publica)

* AcOes no territorio (narua): mais acessiveis e flexiveis aos
locais onde estao os usuarios

» Potencializar as ag0es ja existentes para suprir lacunas
(continuidade da logica assistencial)
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Estimativa da populacao-alvo
para acO0es emergenciais

e Grupo 1: de 15.000 a 25.000 pessoas*
- Dependentes de crack e “desfuncionais”*
- Pessoas em situacéao de rua

- Populacoes extremamente vulneraveis (néao inseridas
em redes sociais de protecao — familia, escola,
trabalho, lazer)

- Associam-se a comportamentos e situacoes de risco,
violéncia e conflito com a lei

* Base: Censo Pop. Rua (MDS, 2008) e estimativas locais (Prefeitura Rio de
Janeiro e outras).

** Funcionalidade: estabelece o nivel de rupturas na vida social do usuario de
crack em decorréncia do uso da substancia.
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Estimativa da populacao-alvo
para acoes emergenciais:

* Grupo 2: outros tipos de consumidores do crack

- Uso de crack pelo menos uma vez na vida
> estimativa: 910.000 pessoas

- Uso de crack no ultimo més
> estimativa: 130.000 pessoas

Fontes: (CEBRID, 2005 e IBGE, 2010)
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Parametros para categorias de usuarios e
padroes de uso

“Funcionalidade” como eixo gue incorpora o
padrao de consumo (usuarios funcionais e
desfuncionais).

Relacao com o cuidado (nao necessariamente
com 0s servicos de saude) - ndo tem relacéo
direta com funcionalidade. Diz respeito também a
oferta de cuidado, nao s6 ao usuario.

m Vulnerabilidade (situacao de rua, conflito com a
Lel, violéncia, prostituicao, risco para DSTs, TB,
hepatites, etc)
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Articulacao entre os eixos de caracterizacao
dos usuarios de crack

Relacao com o cuidado

“Funcionalidade”

Vulnerabilidade
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Acoes ja desenvolvidas pelo
Ministério da Saude

- Ampliacao da rede de CAPS

- Expansao das equipes de saude da Familia e
NASF

- Estrategias de abordagem no contexto de rua
- Formacao de recursos humanos

- Leitos de atencao integral

- Supervisao de servicos
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Expansao anual CAPS

1467 1502

1326
1153
1011
738
605
500
148 179 208 I
I I

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

Anos

Secretaria de Atencdo a Saude SUS .‘
Departamento de Acoes Programaticas Estratégicas ‘-




Acoes ja desenvolvidas pelo
Ministério da Saude

PEAD - Plano Emergencial para Ampliacao do Acesso
ao Tratamento e Prevenc¢do em Alcool e outras Drogas
(lancado pelo MS junho de 2009)

* Estrategias:

- Ampliar o acesso diversificado ao tratamento nos
100 maiores municipios

- Articulacao intersetorial com assisténcia social,
educacao, justica, cultura, direitos humanos

- Criar estruturas para internacao (especialmente em
hospitais gerais)
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Resultados do PEAD (até maio/2010)

52 novos Centros de Atencao Psicossocial (CAPS):
- equipes multidisciplinares
- atendimento psicossocial multidisciplinar
- atividades individuais e em grupo
- articulacado com outras unidades de saude e politicas sociais

 Implantacédo de Consultorios de Rua (34 projetos)

- veiculo que leva equipes volantes formadas por profissionais
de saude mental e atencao primaria, em conjunto com
trabalhadores da assisténcia social

- procurar e atender as pessoas que usam drogas no contexto
de rua e que nao tém acesso a saude

- oferecer cuidados basicos a saude e possibilidade de
seguimento do tratamento na rede formal de saude
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Resultados do PEAD (até maio/2010)

* Projetos de Redugao de Danos

- 24 projetos aprovados para ampliar acées de saude e
protecado a vida dos usuarios de drogas em situacao de
vulnerabilidade

- 10 projetos para formar profissionais para atender aos casos
na rua

* Pesquisa

- Investigacé&o do perfil do usuério de crack no RJ, Macaé e
Salvador

- Novo edital de pesquisa a ser publicado ainda este
semestre: R$ 1,5 milhdo (2010/2011)
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Resultados do PEAD (até maio/2010)

Atencao Hospitalar

- Criacao de procedimento para atendimento de situacao agudas
em hospitais gerais e psiquiatricos e reajuste de diarias

- Integragéo com a rede de motegéo social de longa
permanéncia (vinculada ao MDS)

Diretrizes Técnicas

- Convocacao de Grupo de Trabalho, formado gestores,
especialistas, usuarios e representantes da sociedade civil para
discutir orientagoes técnicas para o tratamento do crack

- Objetivo: elaborar documento técnico sobre as formas de
tratamento para o consumo de crack no SUS

- Documento sera colocado em Consulta Publica em Maio/2010

Obs. Participagéo do Comité Juvenil de Assessoria Técnica
(formado por criancas, adolescentes e jovens)
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COMUNIDADES TERAPEUTICAS

Levantamento SENAD: 493 comunidades
terapéuticas atualmente cadastradas no Brasil

FEBRACT: 106
FETEB: 257
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Questoes acerca das CTs

> Estas instituicOes estao preparadas para tratar Sindrome
de Abstinéncia, intoxicacdes agudas ou casos de co-
morbidade?

» Baixa integracao com a rede SUS e SUAS

» Como lidar com as situacoes de maus-tratos e
desrespeitos aos direitos humanos?

» Como lidar com a auséncia de profissionais de saude
gualificados e consegquentemente com os problemas da
qgualidade do tratamento dispensado aos usuarios?

> Altos niveis de reinternacao
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Questoes acerca das CTs

» Abrigamento protetivo aos usuarios de alcool e/ou
outras drogas gue apresentam riscos de morte e
exposicao a violéncia e ao crime organizado

» Cuidado intensivo
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Propostas para 2010

| — Ampliar as acdes de tratamento

- CAPSad e CAPS 24 horas:

> Expandir o numero e a oferta de servigcos continuos
(incluindo leitos para prevengao a recaida, protegéo em
condicOes de riscos sociais e extrema vulnerabllldade
tratamento de abstinéncias leves e fissuras intensas.)

- Atencéo primaria
> Formar as equipes de saude da Familia
> Expandir os Nucleos de Apoio a Saude da Familia

- Desintoxicacao e internacao

> Ampliar quantidade de leitos disponiveis em HG para
tratamento de problemas clinicos e psicolégicos associados ao
consumo de drogas

> regulamentacgao de leitos em comunidades terapéuticas, a
partir da normatizacao ja existente (RDC 101)
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Propostas para 2010

- Projetos de Consultorio de Rua

> Estender o cuidado a usuarios de alcool e outras drogas,
historicamente desassistidos e distantes dos servi¢cos de saude

> Equipes volantes com trabalho multidisciplinar

- Escola de Redutores de Danos

> Formar profissionais redutores de danos para agoes de
promocao de saude para populacdo em situacao de rua

- Fortalecer a articulacao e apoio aos municipios para a
ampliacao da sua rede de cuidados
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Propostas para 2010 - novos dispositivos

- Casas de Passagem

> Oferecer cuidados continuos e I|protec;e”1o a pessoas
em situacao de extrema vulnerabilidade e risco, e que
necessitem de atencao integral

- Ponto de Acolhimento (espacos intersetoriais)

> Proporcionar primeiro contato com usuarios de
substancia plue nao tém qualquer acesso a cuidados
relativos a alcool e outras drogas

> Oferecer agcOes de promocéao da saude e reducao
de danos
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Propostas para 2010

Il - Formagao de recursos humanos (via ensino a
distancia - UNASUS)

- Profissionais da atengao basica (especialmente da_
Saude da Familia e NASF), de CAPS, UPAs e Hospitais
gerais

Il — Pesquisa

- Avaliacao das experiéncias dos Consultorios de Rua
(UFBA)

- Edital conjunto Ministério da Saude e Ministério da
Ciéncia e Tecnologia para pesquisas sobre crack, com
énfase nos seguintes temas:

> Epidemiologia
> Pesquisa de intervencoes clinicas
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Contatos

Area Técnica de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas

Email: saudemental@saude.gov.br
Fone: (61) 3315-2313

www.saude.gov.br/saudemental
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OBRIGADO
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