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RESUMO

As discussdes sobre o uso de drogas feito por mulheres tem sido uma pauta negligenciada pelo
Estado e vida dessas mulheres segue sendo tratada pela via proibicismo, do encarceramento e
pelos discursos produzidos sobre elas por aqueles se intitulam como especialistas. Com o
objetivo de escutar sobre as vivéncias dessas mulheres, a partir das historias contadas por sua
proprias vozes, o presente estudo buscou investigar, tendo como ferramenta analitica a
Interseccionalidade, sobre como se da o processo de acolhimento de mulheres periféricas que
usam drogas nos servicos de salde da rede publica, na cidade de Juiz de Fora, Minas Gerais.
Para isso, adotou-se como processo metodologico a Genealogia da Experiéncia, a fim de
(re)fazer os caminhos junto a essas mulheres pela Rede de Atencdo Psicossocial e a outros
lugares da cidade, que foram sendo apresentados por elas ao longo da pesquisa, casas e abrigos,
servigos de assisténcia social, pontos de énibus e semaforos, localizados tanto na regido centrla
quanto nas periferias da cidade. Junto as mulheres, foi construido um grupo de bordado em um
dos servicos, que foi marcado por trocas e vivéncias sobre 0s atravessamentos do uso de drogas
na vida de cada uma delas. A partir dos movimentos gerados ao longo de todo o processo, esta
pesquisa discute sobre as violéncias que sao brutalmente direcionadas as mulheres que usam
drogas, as feridas que séo geradas em suas vidas, e a costante negacdo dos seus direitos e da
sua humanidade, que passa pela construcdo de barreiras ao acesso a moradia, a alimentacéo de
qualidade, a educacdo, ao cuidado em satde. Ademais, sustentam que as violéncias de género,
o racismo estrutural, as desigualdades sociais atravessam o processo de acolhimento e os corpos
dessas mulheres, que reproduz as opressdes sofridas por elas em outros territérios, o que faz
com que o uso de drogas seja recorrido para amenizar as dores causadas por essas e outras
feridas, como o abandono dos filhos, a rejeicao da familia, a situacdo como moradoras de rua
e as violéncias sofridas nos seus relacionamentos amorosos. Assim, aponta-se que existem
auséncias e lacunas no processo de acolhimento das mulheres usuarias de drogas nos servicos,
que denunciam a forma como a vida dessas mulheres tem sido tratada pelo Estado e que tais
caréncias sdo atravessadas pela Politica de Guerra as Drogas, que no Brasil, ainda as tém como
alvo por serem mulheres e negras e periféricas e usuarias de drogas.

Palavras-chave: Mulheres; Politicas Publicas em Saude; Uso de Drogas; Interseccionalidade.



ABSTRACT
Discussions about drug use by women have been an issue neglected by the State and these
women's lives continue to be treated through prohibition, incarceration and the discourses
produced about them by those who call themselves experts. With the aim of listening to the
experiences of these women, based on stories told in their own voices, this study sought to
investigate, using Intersectionality as an analytical tool, how the process of welcoming
peripheral women who use drugs in services takes place. health system in the public network,
in the city of Juiz de Fora, Minas Gerais. For this, the Genealogy of Experience was adopted
as a methodological process, in order to (re)trace the paths with these women through the
Psychosocial Care Network and other places in the city, which were presented by them
throughout the research, houses and shelters, social assistance services, bus stops and traffic
lights, located both in the central region and on the outskirts of the city. Together with the
women, an embroidery group was created in one of the services, which was marked by
exchanges and experiences about the crossings of drug use in the lives of each of them. Based
on the movements generated throughout the process, this research discusses the violence that
is brutally directed at women who use drugs, the wounds that are generated in their lives, and
the constant denial of their rights and humanity, which it involves the construction of barriers
to access to housing, quality food, education and health care. Furthermore, they maintain that
gender violence, structural racism, social inequalities permeate the reception process and the
bodies of these women, which reproduces the oppression suffered by them in other territories,
which means that the use of drugs is resorted to ease the pain caused by these and other wounds,
such as abandonment of children, rejection from family, homelessness and violence suffered
in their romantic relationships. Thus, it is pointed out that there are absences and gaps in the
process of welcoming women who use drugs into services, which denounce the way in which
these women's lives have been treated by the State and that such shortcomings are crossed by
the War on Drugs Policy, which in Brazil, they still target them because they are women, black

people, peripheral people and drug users.

Keywords: Women; Public Health Policies; Use of drugs; intersectionality.
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ENTRE A MILITANTE E A PESQUISADORA

“Toda acao é fundamentada em interpretacdes do mundo, que por sua vez prescrevem o
mundo. (MINOSO,2020, p. 109)

E com minha visdo de pesquisadora negra, filha da classe trabalhadora brasileira,
militante e a primeira da minha familia a ter acesso ao Ensino Superior, que encarei 0
feminismo hegemonico ocidental e dei as mdos a outras mulheres negras na empreitada de
fazer com que as nossas vozes ecoem e novas narrativas sejam construidas. Todas nés, que
somos tidas como sujeitas subalternas, por um feminismo que universaliza a experiéncia de ser
mulher, a partir das vivéncias de mulheres brancas, burguesas e privilegiadas, que por sua vez
néo representam a diversidade e pluralidade sobre ser mulher. O ponto de vista, sobre qual essa
dissertacdo foi escrita, € como diz Mifioso (2020, p.122):

Um ponto de vista quando somos/habitamos um corpo submetido ao
empobrecimento, ao despejo e a negacgdo sistematica de sua capacidade de
desenvolver saberes, criticas e projetos de futuro. E partindo dessa experiéncia
de ser descendente de um povo desumanizado, submetido a serviddo e a

negacdo de si mesmo.

Diante disso, identifico o trabalho desenvolvido durante essa pesquisa como resultado
de lutas diarias, tanto minhas quanto das parceiras que estiveram presentes nessa caminhada.
Como nos diz Jurema Wernek, “nossos passos vém de longe!”, e hoje eu sou fruto do caminhar
das minhas ancestrais, que nao arredaram o pé da luta e nos deram a possibilidade de sonhar
com uma sociedade que nos respeite como somos, mas sonhar colocando a mao na massa,
porque esse sonho sO serd possivel a partir de nossas agcdes. Somos sementes de Marielle
Franco, Lélia Gonzéles, Sueli Carneiro, Neusa Santos, Djamila Ribeiro, bell hooks e tantas
outras que possibilitaram que o percurso até aqui fosse um pouco menos doloroso. Alias, desde
que conheci essas mulheres, mesmo que ndo tenhamos tido nenhum tipo de contato olho no
olho, s&o trocas tdo intimas que sinto tocar a minha alma e, a partir delas, criei novos sentidos

para a minha existéncia.

Tratando sobre bell hooks, no ano de 2022 organizei a leitura coletiva do livro Olhares
Negros: Raga e Representacdo. Quase nas Ultimas paginas, bell hooks nos disse que “na logica

do patriarcado racista, machista e supremacista branco, o esquecimento é encorajado (...) A
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memoria sustenta um espirito de resisténcia.” (2019, p. 281). Seguindo o conselho ancestral de
manter viva a nossa historia, nos proximos paragrafos, resgato alguns momentos que foram
elementares para construcdo da minha trajetéria. Além de seguir com afeto os conselhos das
minhas ancestrais, resgato a minha histéria com o intuito de questionar o modo como o
conhecimento, tido como cientifico, e que para tal necessita de se pautar em uma neutralidade
diante daquilo que se escreve. Nesse sentido, sinto a necessidade de ser franca e honesta com
0S meus sentimentos, j& que durante todo o percurso de escrita dessa dissertacdo eu me deixei
emocionar e compreender a importancia das nossas escrevivéncias. Concei¢do Evaristo, com
toda a sua sabedoria, coloca que “escrever ¢ uma forma de sangrar, e a vida ¢ uma sangria

desatada”.

Em meados de 2017, quando eu entro para 0 movimento estudantil, pelo Levante
Popular da Juventude, na cidade de Lavras, em Minas Gerais, além de me colocar nas fileiras
da luta, me encontro com outras mulheres que também acreditam e defendem o projeto popular,
que defende os direitos e a soberania do povo, “a nossa rebeldia ¢ o povo no poder”.
Organizamos atos nas ruas, lotamos de estudantes a frente da reitoria, fizemos longas e
prazerosas viagens para encontros e congressos da Unido Nacional dos Estudantes, e
defendemos que a universidade deve ser pintada de povo. Na luta com as minhas companheiras,
eu pude entender na pratica uma das Gltimas falas de Marielle Franco, em 14 de marco de 2018,
“somos diversas, mas ndo estamos dispersas.” Através da participagdo no movimento social,
conversei com companheiras de norte a sul do nosso pais. Marielle, foi brutalmente assassinada
com quatro tiros na cabeca, mas aqueles que pensaram que iriam nos silenciar, ndo sabiam que

a Marielle viraria semente e brotaria em todos os cantos.

Nos anos que seguiram, mantive contato com muitas companheiras da luta, e na troca
com outras mulheres negras que compde o0 nosso campo popular, eu me (re)descubro como
uma mulher negra, considerando que “ser negro nio é uma condigdo dada, a priori. E um vir a
ser. Ser negro é tornar-se negro” (SOUZA, 2022). Assim, durante o processo de me tornar uma
mulher negra, passei a enxergar o mundo com olhos negros, que comecaram a visualizar que
as pessoas que estdo na linha da pobreza tem cor, que as mulheres que mais sofrem violéncia
tém cor, que a classe de empregadas domésticas também tem cor, e em sua grande maioria, sdo
negros. Luiza Bairros, companheira de luta de Lélia Gonzalez, no Movimento Negro
Unificado, em seu texto Lembrando Lélia Gonzalez, além de nos aproximar do jeito unico que

Lélia argumentava e debatia sobre a amefricanidade, recorda a forma como Lélia compreendia
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a experiéncia das mulheres negras: “nossa tomada de consciéncia da opressdo ocorre, antes de
tudo, pelo racial”. (BAIRROS, 1995, p.10). Percebi que sou uma negra mulher, e ndo contrario.
E assim que os olhos dos outros me atravessam; primeiro me veem como negra, julgam e
analisam a minha intelectualidade a partir desse lugar. Como se perguntassem se meus dentes
séo realmente brancos, se 0 meu nariz € largo, se 0s meus labios séo carnudos, se eu tenho seios
grandes e quadril largo. Durante a trajetdria dessa pesquisa, a depender dos lugares, adentra-
los com 0 meu corpo negro gerou diferentes reacGes. Na periferia, como mais um corpo que
transitava naquele lugar, nas instituicbes, como um dos poucos corpos negros, presente nas

reunides das equipes.

Ainda no ano de 2017, ja no segundo ano da graduacdo em Psicologia, comecei a fazer
parte do projeto de ensino, pesquisa e extensdo em alcool e outras drogas, “Tamo Junto”, como
uma das tentativas de saltar os muros da universidade e engajar no processo de construir
conhecimento a partir das nossas experiéncias praticas, das nossas vivéncias, 0 que com essa
pesquisa chego a dose certa, ao me encontrar fazendo uma genealogia da experiéncia, em que
resgato as experiéncias, e decido apostar nelas como uma forma de construcéo do saber. Na ida
a0 campo, junto aos colegas extensionistas, um Centro de Atencdo Psicossocial em Alcool e
Outras Drogas, no sul de Minas Gerais, 0os meus olhares negros foram atravessados por outros.
Por mulheres negras retintas, pobres, moradoras da periferia, algumas eram maes, outras
tinham sido abandonadas pelos filhos, havia ainda as que tiveram os seus filhos retirados.
Mulheres que contribuiram para que eu defendesse ainda mais a Reducéo de Danos, como ética
de cuidado, ao ver a poténcia que todas carregavam e do quanto era injusto e cruel todos os

rotulos que recebiam, muitas vezes vindos dos proprios profissionais de saude.

Com os meus olhos negros, eu vi 0 racimo, 0 machismo e o sexismo sendo reproduzidos
dentro dos muros das instituicGes. Torna-se valido ressaltar que, apesar da sutileza com que 0
racismo se manifesta nas institui¢des, como colocado por Silvio Almeida, nosso ministro dos
Direitos Humanos ¢ da Cidadania, “o racismo institucional € menos evidente, muito mais sutil,
menos identificavel em termos de individuos especificos que cometem os atos” (...). Mas, 0
racismo institucional ndo é menos destrutivo da vida humana”. (ALMEIDA, 2019, p. 29).
Deste modo, fica evidente que, apesar daquelas mulheres serem tratadas como “dependentes”,
“sujas”, “drogadas”, elas também eram corpos negros e, por isso, atravessadas por outras

questdes para além do uso da droga, como as questdes raciais, que Sdo estruturais e
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estruturantes no nosso pais, € que apesar de estarem “protegidas” por uma institui¢ao, nao

passavam ilesas aos olhos racistas.

Nesse sentido, algumas intervengdes grupais foram feitas, outros momentos de trocas e
didlogos individuais. Entretanto, a presenca dessas mulheres foi se tornando menos frequente
nas atividades semanais, 0 que se tornou motivo de inquietacdo e, guiada por algumas pistas
das experiéncias com o grupo, fui buscar respaldo na literatura, mas tendo como horizonte de
que a teoria ndo tem o lugar de engessar a préatica, é preciso transpd-la. Percebi que este
“fendmeno” ndo acontecia de forma exclusiva no territério em questdo, mas era descrito em
outros estudos feitos pelo pais. Contudo, ainda ndo é uma unanimidade entre os autores e
autoras que este problema precisa ser trabalhado nas encruzilhadas entre género, raca e classe.
Seria pelo medo do que encontrar na encruzilhada? O que as encruzilhadas significam em um
pais que, sendo racista, nega a existéncia do racismo na formagéo da sua estrutura? A medida
gue negar a existéncia do racismo também € negar a vida das pessoas que o sofrem, produzir
conhecimento sobre género sem reconhecer o trabalho produzido nas encruzilhadas

corresponde a visualizar apenas o centro e ignorar as margens que o sustenta.

Agora ja sabemos que explicar o mundo e 0s acontecimentos a partir somente
do ponto de vista de quem é privilegiado nos da um entendimento parcial e
distorcido, o que pode ser resolvido gracas ao olhar e a experiéncia de quem
ocupa um lugar subalterno (MINOSO, 2020, p. 122).

Assim, a aposta foi de construir conhecimento de forma ética e comprometida
politicamente. Os nossos movimentos seguiram o caminho decolonial, a fim de questionar a
academia sobre “como produzimos conhecimento? Essa produgao ¢ feita de acordo com que
projeto politico? Em que quadros institucionais e politicos estamos produzindo?” (CURIEL,
2020, p. 148). Neste ponto, algo que ndo é meramente um detalhe, mas um marco histérico ao
nosso pais e ao contexto da realizacdo desta pesquisa, foi o golpe sofrido pela presidenta Dilma
Roussef, seguido pela elei¢éo de Jair Messias Bolsonaro, foram seis anos de retrocessos para
as politicas puablicas, as conquistas dos movimentos sociais, para a luta antimanicomial,
antiproibicionista, radicalmente antirracista, e que se agravaram ainda mais com a pandemia
de Covid-19, que custou a morte de mais de seiscentas mil pessoas, pela politica fascista,
negacionista que se instaurou no Brasil. O bolsonarismo ainda se faz presente, mas com a

nossa luta organizada, nos didlogos com a classe trabalhadora, conseguimos eleger, de forma
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democratica, o presidente Lula e, com isso, voltamos a democracia e continuamos trabalhando

na reconstrucdo do nosso pais.

Todavia, dentre as andlises de conjunturas realizadas pelos movimentos sociais
populares, a eleicdo do presidente Lula representa a retomada da soberania popular, mas é
necessario que nos mantenhamos vigilantes sobre os seus desdobramentos. Como diz, Dona

Adenilde, companheira de jornada dessa pesquisa que ainda sera devidamente apresentada:

Quando o Lula foi eleito em 2002, a gente meio que relaxou e deixou correr.
E agora o Lula ta ai sofrendo pressao e critica em cima de critica e quem vai
levar o ferro é a gente que ta aqui na ponta. Nao sdo as pessoas de uma classe
média, que tem uma condicdo melhor. Se a direita tomar o poder de novo, ai
vai ser pior que 64. 64 foi ruim imagina se for pior. Os bolsonaristas eles sdo
cruéis, eles tdo sendo treinado pra ofender, pra matar, pra humilhar, pra

desfazer das pessoas.

Ai as vezes vem o pessoal falar, ah mais ceis téo preocupado é com o lulismo,
nois ndo tamo preocupado com o lulismo, nois tamo preocupado é com nois
aqui. Nois tamo preocupado é com a periferia. Se uma parcela da esquerda
virar as costas pro Lula, quem vai subir 14? A direita. E quem vai levar ferro?

Nois. (...) O chicote vai cai nas costas de quem? Vai cai nas costas da gente.

Tratando-se do primeiro ano do mandato, temos saldos acumulados pelos movimentos
sociais, como a nomeacdo de Sénia Barros para o Departamento de Satide Mental. Um fato
conquistado ap6s muitas articulacGes e pressdo popular, protagonizada pelos coletivos e
movimentos negros espalhados de norte a sul do nosso pais. No livro “Racismo, Subjetividade
e Salde Mental: o Pioneirismo Negro” (2021), organizado por Emiliano de Camargo David,
Rachel Gouveia Passos, Deivison Faustino e Jeane Saskya Campos Tavares, ha um capitulo
escrito por Caroline Ballan e Luis Eduardo Batista, que foi dedicado a apresentacdo das
contribui¢bes de Sonia Barros no campo da saide mental no SUS. Uma mulher negra,
nordestina, ndo medica e que propde transformacbes a Saude Coletiva, principalmente, pelo
seu comprometimento na elaboragéo de politicas publicas enderegadas as populacGes elencadas
como vulneraveis. Apesar, do seu pioneirismo, a sua nomeacéo, como dito anteriormente, foi
antecedida pela reivindicagdo dos movimentos sociais negros, o que nos demonstra 0s avangos

conquistados, mas indica que ainda temos muito trabalho pela frente.
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Quando Anielle Franco, ministra da Igualdade Racial, coloca “nunca mais sobre nés
sem nos”, levo isso muito a sério e defendo com unhas e dentes, agora despida do medo e da
inseguranga de ser vista como “neguinha raivosa”, como “a preta agressiva”. Convoco Lélia
Gonzalez para dizer que “lixo vai falar e vai falar numa boa”, no centro e na periferia, nds
iremos falar e denunciar o pacto da branquitude que nos atormenta e produz as nossas dores.
Por isso, como ja disse em outros momentos, e ainda irei ressaltar, muitas vezes, esse trabalho,
“foi um exercicio compartilhado com aquelas com quem caminho” (MINOSO, 2020, p. 118),
com mulheres que, apesar de todas as violéncias sofridas, reconhecem que a nossa saida frente

as opressodes € a luta coletiva.

A militancia, em diversos momentos, foi o colo que me acolheu das minhas revoltas,
que me formou para a luta e por isso estive atenta o tempo todo sobre a fungéo politica deste
trabalho. Mas, foi um desafio acolher a pesquisadora e a militante que coexistem dentro de
mim. Em muitos momentos, a pesquisadora negra por fora, mas branca nas palavras quase me
convenceu que o melhor caminho era abaixar a cabeca e seguir 0s protocolos, mas essa ndo
seria eu, e, portanto, ndo me reconheceria fazendo esse trabalho. E como dizem os Racionais
MC'’s, agora “eu visto preto por dentro e por fora.” Ora yé yé 6, minha mde Oxum, por abrir

0s caminhos que andei, por proteger cada passo, e me acolher com seu amor nas dificuldades.

Finalizo essa apresentacdo, compreendendo que este trabalho néo teve nem o seu inicio
e nem o seu fim com a producéo dessa dissertacdo, mas entendendo o que nos fala Yuderkys
Espinosa Mifioso “de que eu ja estava me preparando para este trabalho, na verdade, eu ja
estava, desde cedo, fazendo-0” (2020, p. 117), porque a defesa dos direitos das mulheres que
fazem uso abusivo de drogas também é a defesa dos meus direitos e de outras companheiras.
Nas minhas veias correm o sangue ancestral, de Dandara dos Palmares, Tereza de Benguela e
Carolina Maria de Jesus, que lutaram na defesa do nosso povo e que fazem compreender como
um mantra o que Audre Lorde nos fala: “nao serei livre enquanto alguma mulher for prisioneira,
mesmo que as correntes dela sejam diferentes das minhas”. Nas se¢des que se seguem, a

dissertacéo foi dividida em cinco capitulos.

A comegar pelo titulo escolhido para a dissertacdo, “Que horas ela volta?”, além de
fazer referéncia a um dos classicos do cinema nacional, estrelado por Regina Casé, em que ela
como mulher nordestina, deixa a filha e a familia para trabalhar como empregada doméstica
no sudeste do pais, com a falsa promessa de garantia de direitos, a pergunta que inicia o titulo

foi feita por mim, diversas vezes, nos servicos de saude, ao me referir as mulheres que fizeram
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parte dessa pesquisa, “que horas ela volta?”, sempre marcado pela angustia de muitas vezes,

antes de fazer a pergunta ja saber o vazio provocado pela auséncia de respostas.

No primeiro capitulo, “Tem carogo nesse angu: interseccionalidade e uso de drogas por
mulheres”, foi feita a contextualiza¢do da pesquisa, em que foi apontado sobre a localizagao
das mulheres no cenario do uso e no meio da guerra, que se diz ser contra as drogas, mas que
tem colocado as mulheres como alvo e atravessado 0S Seus corpos. Por isso, a expressao
popular “tem carogo nesse angu”, intitula este capitulo, fazendo referéncia a um problema
existente, que muitas vezes passa despercebido, mas que ao “mexer o angu”, percebe-se que 0S

carogos vém a tona.

No segundo capitulo, “O caminho se faz caminhando: a metodologia de pesquisa”
apresento cada passo dado, o reconhecimento dos territorios que pisei para propor que a
genealogia da experiéncia fosse o0 coracdo que pulsa e da vida a construcdo dessa pesquisa.
Trago neste capitulo o caminho percorrido até as mulheres usuarias de drogas junto as minhas

percepcdes frente a esses encontros.

O terceiro capitulo, “E eu ndo sou uma mulher? A trajetoria das mulheres usudarias de
drogas”, reconta a historia de vida de cada mulher que, generosamente, aceitou ser parceira na
realizacdo desta pesquisa. Juntamente a apresentacdo das historias, realizei o processo de
analise. Porém, torna-se valido destacar, desde o principio, que essas mulheres ndo foram
tratadas como objetos de pesquisa, uma vez que eu ndo me distanciei da realidade vivida por
elas para fazer observac@es. Pelo contrério, quis, a todo tempo, caminhar lado a lado e percorrer

0s caminhos que também percorriam.

No quarto capitulo, “Da trama social para a trama de tecidos — a oficina de bordado”,
relato e analiso as experiéncias da oficina de bordado, construida junto com as parceiras de
pesquisa e outras mulheres que também faziam uso de drogas; seja como bordadeiras,
observadoras e/ou motivadoras do trabalho e organizacdo politica que foi concebido a partir
das demandas dessas mulheres. O grupo de bordado foi uma constru¢do que, desde a sua
concepcao se deu de forma coletiva, partindo das demandas das mulheres e da organizacéo do

grupo para gque 0s encontros pudessem ser viabilizados.

O quinto e ultimo capitulo, “A gente combinamos de ndo morrer — consideracgdes
finais”, trata sobre os desafios dessa pesquisa e na tentativa de tecer alguns apontamentos e

reflexdes construidos ao longo de todo o processo que, em alusao ao titulo do capitulo, néo é
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finalizado com a conclusdo dessa dissertagdo. Ainda seguiremos por um longo caminho, mas
com mais esperancas de avangarmos na construcdo de uma politica nacional de drogas que

nomeie as experiéncias vivenciadas pelas mulheres.
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CAPITULO 1 - TEM CAROCO NESSE ANGU: INTERSECCIONALIDADE E USO
DE DROGAS POR MULHERES

Considerando que o problema de pesquisa desta dissertacdo apontou possiveis lacunas
encontradas na assisténcia a saude de mulheres que usam drogas abusivamente, nota-se a
necessidade de destacar, ja de inicio, alguns dos conceitos centrais que auxiliam na
compreensdo da problematica aqui apresentada. Sendo assim, a compreensao adotada a partir
dos estudos de género, exige um olhar critico acerca das dualidades impostas pelo sistema
bindrio de sexo-género-desejo constitutivo da cisheteronormatividade, como imperativo
compulsoriamente imposto aos sujeitos, seus corpos e suas condutas, no intuito de
problematizar aspectos pertinentes aos seus desdobramentos, no ambito da cultura e das
determinac®es sociais nas vidas das mulheres. Assim, o sentido dado aos corpos é construido
socialmente e produzido pelas relagcdes de poder que os perpassam. O que faz com que as
identidades sociais, atravessadas pelas interseccdes de género, de raca e de classe, dentre outros
marcadores sociais de diferencas sejam determinadas a partir das marcas que compdem a
cultura. Deste modo, a medida em que se naturalizou a posi¢cdo dos homens brancos,
heterossexuais e de classe média como o padrdo universal, instaurou-se a marginalizacdo dos
espacos e dos corpos que ndo ocupam esse lugar social, dentre eles, as mulheres (LOURO,
2000).

Logo, em sociedades marcadas pela diversidade cultural e racial, como o Brasil, pautar
apenas a categoria “mulheres” torna-se insuficiente, a medida em que confere homogeneidade
as “mulheres”, uma identidade comum e singular que, consequentemente cria normativas
excludentes, que desconsideram as dimensdes de género, raca e classe. “Em outras palavras, a
insisténcia sobre a coeréncia e unidade da categoria mulheres rejeitou efetivamente a
multiplicidade das intersec¢Ges culturais, sociais e politicas em que é construido o espectro
concreto das “mulheres” (BUTLER, 2018, p. 39).

O periodo de colonizag&o na historia do Brasil deixou feridas e marcas inquestionaveis
na realidade brasileira, sendo que, dentre as principais consequéncias, tem-se a configuracao
de uma sociedade estruturada em principios escravocratas ancorados, fundamentalmente, em
dispositivos machistas, sexistas e racistas e que, por sua vez, sustentam o imaginario social
brasileiro com concepgdes ideoldgicas acerca dos marcadores sociais de raca e de género,
como, 0 mito da democracia racial defendido na América Latina, e que no Brasil chegou a

consequéncias extremas. Onde ha a negacdo sobre a existéncia estrutural e estruturante do
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racismo, ‘“Racismo? No Brasil? Quem foi que disse? Isso € coisa de americano. Aqui ndo tem
diferenca porque todo mundo € brasileiro acima de tudo, gracas a Deus” (GONZALEZ, 1984,
p. 226), sob regime de uma falsa democracia, que mascara as opressdes que permanecem
intactas desde o periodo da escravidao.

Na atualidade, as opressdes permanecem vigentes pela via da colonialidade, de modo
que o pensamento colonial segue sendo valorizado e exercendo o controle. Deste modo,
concebe-se a colonialidade do saber, do poder, do ser e do género (QUIJANO, 2015;
MALDONADO-TORRES, 2007, LUGONES, 2008). No qual, apenas as epistemologias
eurocéntricas sdo valorizadas, ha a exploracdo do trabalho e a invisibilizacdo do género para
além das binaridades. Neste cenario, a atuacdo dos movimentos feministas torna-se
fundamental, para romper com as opressdes sofridas pelas mulheres. No entanto, dentro das
proprias vertentes feministas, sdo construidas concepcdes hegemonicas sobre “ser mulher”, que
conferem centralidade as mulheres brancas e as suas reivindicacdes. Diante disso, 0 feminismo
decolonial busca o estabelecimento de dialogos que sejam mais representativos e que pautem
a luta das mulheres negras, indigenas, quilombolas, o transfeminismo, e de todas aquelas que
foram silenciadas, a fim de romper com as estruturas que ainda reproduzem e permanecem
colonizadas, a partir da descolonizacdo do ser, do saber, do poder e do género (LUGONES,
2014).

Torna-se importante apontar que, por conta da heranca do periodo colonial, as
opressdes sofridas por mulheres negras, pela sua experiéncia historica, diferem-se do discurso
“classico” acerca das opressdes sofridas pelas mulheres. No qual, estabeleceu-se uma
hegemonia ao “ser mulher”, que ¢ pautado exclusivamente sobre a vivéncia de mulheres
brancas, em que as mulheres sdo tidas como frageis, vulneraveis, zeladoras do lar e da familia.

Mas, como questiona Carneiro (2003, p.1):

Quando falamos do mito da fragilidade feminina, que justificou historicamente
a protecéo paternalista dos homens sobre as mulheres, de que mulheres estamos
falando? No6s, mulheres negras, fazemos parte de um contingente de mulheres,
provavelmente majoritario, que nunca reconheceram em si mesmas esse mito,
porque nunca fomos tratadas como frageis. Fazemos parte de um contingente
de mulheres que trabalharam durante séculos como escravas nas lavouras ou
nas ruas, como vendedoras, quituteiras, prostitutas...Mulheres que néo
entenderam nada quando as feministas disseram que as mulheres deveriam

ganhar as ruas e trabalhar! Fazemos parte de um contingente de mulheres com
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identidade de objeto (...) Hoje, empregadas domésticas de mulheres liberadas e

dondocas, ou de mulatas tipo exportacéo.

Deste modo, fica evidente que as mulheres negras séo atravessadas por contextos
historicos diferentes (Silva, 2005). No que diz respeito & América Latina, desde o processo de
fundacao e consolidacgéo das sociedades colonizadas, as diferencas entre os grupos de mulheres

ja eram colocadas. Sobre isso, Lugones nos diz que:

“também ¢ parte de sua historia que no Ocidente, apenas as mulheres
burguesas eram contadas como mulheres. As fémeas excluidas por esta
descrigdo ndo eram somente subordinadas, mas também eram vistas e tratadas
como animais, em um sentido mais profundo que o da identificacdo das
mulheres brancas com a natureza, com as criangas € com 0S animais
pequenos. As fémeas ndo brancas eram consideradas animais no sentido
profundo de serem sem género, marcadas sexualmente como fémeas, mas
sem as caracteristicas de feminilidade (LUGONES, 2008, p. 94)

Tal fato além de elucidar as heterogeneidades que compdem a categoria mulheres,
aponta para a existéncia de interseccionalidades. Ao contrario do que foi popularizado nas
producdes académicas, a interseccionalidade ndo diz apenas de um somatdrio de opressdes,
mas sim de uma ferramenta analitica para a compreensdo do modo como as relagdes de poder
atuam na sociedade, criando posi¢des de sujeitos, mas sem que um marcador social se
sobreponha ao outro, ou seja, sem que as opressdes sejam hierarquizadas. Desde modo, “em
vez de ver as pessoas como uma massa homogénea e indiferenciada de individuos, a
interseccionalidade fornece estrutura para explicar como categorias de raca, classe, género,
idade, estatuto de cidadania e outras posicionam as pessoas de maneira diferente no mundo”
(COLLINS; BILGE, 2020, p. 35). Porém, isso ndo significa que as mulheres negras sdo mais
oprimidas do que as mulheres brancas, mas sim de que ambas experimentam opressdes de um
lugar social diferente que ird, inclusive, proporcionar perspectivas diferentes sobre o que
consideram ser mulher (BAIRROS, 1995).

Ainda sobre a utilizacdo da interseccionalidade como categoria analitica, é preciso
descortinar algumas concepg¢des que partem do principio de que a interseccionalidade por si
S0, da conta de responder as dindmicas das opressdes. Portanto, o terreno da interseccionalidade
é um solo fértil para fazer coro as reivindicacdes e pressionar o Estado, que historicamente se

mostra negligente as demandas das mulheres negras, mas ndo se deve fragmentar a condicéo
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de ser mulher e de ser negra, como se tais categorias existissem de forma autdnoma e fossem
se encontrar em algum momento. Compreende-se, entdo, que a existéncia dessas categorias
ndo se da de forma inata, mas foram produzidas pelos sistemas de opressdo. Assim, “quem
produziu a negra? Teriamos que nos perguntar, em uma proposta politica de transformacao.
Quem produz a mulher, quem produz a pobre?” (CURIEL, 2020, p. 116) A mesma autora que
indaga as questdes acima, Ochy Curiel, em entrevista a revista Em Pauta afirma: "El feminismo
decolonial, tiene un compromiso en superarla politica de identidad y consolidar un proyecto
politico de coalicion de diferentes pueblos y comunidades, no es separatista. Propende por
unproyecto de liberacién de multiples sujetos subalternos atravesados portodos los sistemas de
opresion, pero a la vez rescata todas las resistencias y luchas que se han hecho frente a esos

sistemas" (2020, p.274). E na esteira dessas bases epistemoldgicas que tal pesquisa caminhou.

Pertinente compreender, portanto, que nesta estrutura social machista, sexista, racista e
patriarcal, as mulheres que fazem uso abusivo de drogas e que procuram por servicos publicos
de salde, que sdo sujeitas participantes desta pesquisa, sofrem opressdes e tais opressdes se
interseccionam. A principio, por serem mulheres, em uma sociedade em que a universalidade
e a hierarquizagéo sdo estabelecidas tendo como ponto de referéncia os homens brancos e ricos.
Portanto, as mulheres sdo mantidas como submissas e inferiores, sem que as suas
particularidades sejam consideradas. Concomitante a isso, sdo oprimidas por fazerem o uso de
drogas, o0 que além de ser um desvio dos comportamentos socialmente esperados das mulheres
acontece sob o regime de um Estado marcado fortemente pela perspectiva proibicionista, que
supervaloriza a abstinéncia e aponta o proibicionismo como uma das principais medidas para
solucionar a problematica do uso e trafico de drogas (OLIVEIRA, 2008; SILVA, 2013).

Como colocado por Malheiro, o projeto historico de Guerra as Drogas, € marcado no
nosso pais como uma continuidade das violéncias do periodo de colonizagao, “mais do que
uma guerra em nome da erradicacao deste produto, cabe pensar a Guerra as Drogas como uma
verdadeira cruzada colonial cujo objetivo final é o exterminio e a eliminacdo de determinadas
vidas que ndo merecem ser vividas em nome de nogdes normativas de humano” (2018, p. 167).
Além disso, ha as opressdes advindas do contexto e historia de cada uma dessas mulheres, e se
tratando do contexto brasileiro, como nos diz Sueli Carneiro (2000), é imprescindivel a

compreensdo da centralidade da raca na compreenséo de qualquer aspecto da sociedade.

Nesse sentido o imaginario social, construido a partir das dinamicas sociais, politicas e

ideoldgicas, ¢ nutrido com esteredtipos sobre “ser mulher”, que sdo construidos a partir das
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mulheres brancas, como sendo a cuidadora do lar, a mée, a esposa, 0 que é fruto de uma
sociedade que produz desigualdades. (MEDEIROS et al. 2017; OLIVEIRA, 2008). Acerca da
experiéncia de mulheres que fazem uso abusivo de drogas, temos “rétulos como “viciados”,
“dependentes”, “doentes mentaiS”, “marginaiS”, “criminosos”, empregados comumente para
as pessoas consumidoras de drogas, especialmente daquelas classificadas como ilicitas,
contribuem para a exclusdo de pessoas que adotam tal conduta, sobretudo de pessoas do sexo
feminino” (OLIVEIRA, 2008, p. 44). A situagdo acentua-se quando tratamos sobre a vivéncias
das mulheres negras que usam drogas, como coloca Campbell (2000) em seu livro “Using
Women: Gender, Drug Policy and Social Justice ”, em que discute sobre as representacdes da
midia, do uso de drogas ilicitas feita por mulheres, visto que “o discurso da criminalizacdo se
direciona, sobretudo, as mulheres negras, enquanto o discurso da medicalizacdo cabia para a
mulher branca. Quando uma mulher viola uma norma de género ao usar drogas ilicitas, sendo
negra, elas sdo representadas como se estivessem cometendo falhas irrecuperaveis e recebem

uma maior aten¢do da midia” Campbell (2000, apud MALHEIRO, 2018, p. 114)

As desigualdades de género, 0 racismo e 0 sexismo, s&o reproduzidos e sentidos em
diversas areas, dentre elas, 0 campo da satde, no qual as intervenc@es voltadas a satde das
mulheres sdo restringidas a saude sexual e a sua capacidade reprodutiva (QUEIROZ, 2015). O
gue ndo acontece com os homens, a medida que o cuidado a satde dos homens néo é reduzido
a esfera sexual e reprodutiva, “para os homens, a referéncia de satde nao ¢ o urologista, mas
os especialistas do aparelho digestivo, cardiovascular etc.” (STREY; PULCHERIO, 2010, p.
23). O corpo das mulheres € compreendido pelas praticas médicas como fragil e vulneravel e,
dentro de normativas heterossexuais, 0s homens sdo compreendidos como corpos saudaveis e
viris. Desta forma, a producdo do conhecimento e das intervencGes em saude também sao
estabelecidas a partir das estruturas patriarcais e sexistas (STREY; PULCHERIO, 2010).

Especificamente, no que diz respeito ao uso abusivo de drogas, a sociedade segue
acusando os usudrios de drogas, dentre eles, as mulheres, como sendo uma ameaga & ordem
social (MEDEIROS et al., 2017; RASH et al., 2015). Tais acusacdes reverberam na forma
como os proprios profissionais de saude atendem e visualizam as demandas dessas mulheres,
uma vez que os usuarios de drogas ndo sdo um grupo homogéneo e as mulheres que fazem uso
de drogas abusivamente apresentam as suas especificidades, as motivacgdes para o uso, a relacdo
estabelecida com as substéancias, os agravos a salde, as barreiras para iniciar e permanecer no

tratamento, que s@o atravessadas pelas estruturas patriarcais, machistas e racistas (MORO;
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TRINDADE, 2020; OLIVEIRA, 2008). Ainda, segundo esta autora que trabalhou em sua tese
de doutorado sobre a atuacdo dos profissionais de saide em uma unidade de atencao bésica
destinada aos usudrios de drogas, “ocorre uma associa¢cdo da mulher usuéria de droga a uma
pessoa abandonada, excluida, doente, influenciada, agressiva, violenta, excluida, mais

discriminada que os homens e causadora de desajustes familiares (OLIVEIRA, 2008, p.155).

Mas, quem sao as mulheres que fazem uso abusivo de drogas e que frequentam 0s
servigos de saude publica? Apesar de ndo haver dados de levantamentos realizados em ambito
nacional sobre o perfil sociodemogréafico dessas mulheres, os estudos que buscaram levantar
as caracteristicas desse grupo, a partir de diferentes territérios, ttm como consenso que Sao
mulheres com idade entre 18 e 40 anos, desempregadas, com baixa escolaridade e com vinculo
familiar conflituoso (LEITE, 2015; LEAO et. Al, 2020; SILVA, 2013; TASSINARI, 2018).
Torna-se necessario ressaltar o que é colocado por Silva (2013) e Tassinari et al (2018), sobre
0 processo de caracterizacdo do perfil sociodemogréafico dessas mulheres, uma vez que, como
colocado pelos respectivos autores, ha dificuldades para coletar algumas informacdes, como
raca/cor, devido a indisponibilidade de campo destinado para essa informacéo nos prontuarios
dos servicos ou mesmo pela falta de preenchimento. Torna-se valido questionar o que tem sido
nomeado como mulheres que possuem vinculos familiares conflituosos. Esta é uma afirmacao
feita pelos especialistas e estudiosos do campo? De que forma essas mulheres compreendem
as suas relagdes familiares? Uma que vez que, colocar tais familias como conflituosas também
faz parte de reproducdes racistas e ocidentais que consideram apenas um Unico modelo de

familia como sendo o ideal

Ademais, as mulheres que fazem uso abusivo de drogas sdo colocadas como marginais
e disso decorrem vulnerabilidades e dificuldades nas varias areas que perpassam pela vida
delas. Uma destas areas € a do mercado de trabalho. No que concerne a esta esfera da vida, as
opressOes sofridas pelas mulheres que fazem uso abusivo de drogas, sd&o muito maiores se
comparado aos homens. Somado a isso, temos a exposicao as violéncias sexuais e psicologicas,
a contaminacdo por doencas sexualmente transmissiveis e a gravidez inesperada ou
indesejavel. Desse modo, é valido ressaltar que, como afirma o estudo de Moro e Trindade
(2020, p. 27) “a maior parte das mulheres foi abusada sexualmente antes de iniciar o uso da
substancia quimica”. Ainda, temos o fato de que muitas recorrem a prostituicdo como forma
de manter o uso, e disso decorrem maiores exposicdes a violéncia e agravos a saude. Além

disso, é possivel citar os conflitos com familiares e amigos, como o abandono da familia e a
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perda da sua rede de afeto (Costa et al., 2017; Moro, Trindade, 2020). Ainda no que diz respeito
as normativas de género, que desencadeiam desigualdades frente a atencdo a saude oferecida

as mulheres usuérias de drogas, a tese de doutorado de Queiroz (2015) destaca:

As mulheres cabe o titulo ndo s6 de dependentes, mas também de
desarrazoadas, inddceis, presas de ditames naturais e incomunicaveis. Soma-
se a isso a nogdo de que sdo de “dificil tratamento”, dentre outras designacdes
que parecem revelar um preconceito de género, mantido as custas da
naturalizacdo de condutas tidas como inerentes a mulher (QUEIROZ, 2015, p.
23).

Apesar dos impactos negativos gerados na vida das mulheres que fazem uso de drogas
de forma abusiva e também do aumento na prevaléncia do uso de drogas feito por mulheres, a
visualizacdo das demandas especificas (mediante aos recortes raciais e de género frente ao
cendrio das politicas publicas brasileiras sobre drogas) € algo recente, assim como os estudos
que se dedicam a essa questdo. As proprias politicas desenvolvidas para as mulheres sao
voltadas a maternidade, com foco no periodo reprodutivo, 0 que demonstra avancos, mas
limitam a garantia de direitos das mulheres, restringindo-os apenas a tais periodos
(ALBUQUERQUE; NOBREGA, 2016; LIMBERGER et al., 2015; MEDEIROS et al., 2017;
SANTOS et al.,, 2019). Deste modo, mantém-se ainda concep¢des que compreendem tal
problematica de forma individualista e biologizante, o que traz comprometimentos, evitando

que a atencdo oferecida a essas mulheres seja dada de forma integral e isenta de preconceitos.

Além de ferir as diretrizes de integralidade e equidade no modo de tratamento, de
universalidade de acesso, de igualdade e autonomia, principios norteadores garantidos pela
legislacio que rege o Sistema Unico de Sadde (SUS), por meio da Lei n° 8080/90 e pela
Constituicdo de 1988 (Brasil, 1988), o atual cenério das politicas de alcool e outras drogas
contribui para que sejam aprofundadas as ja tdo explicitamente evidentes barreiras ao acesso,
Ou seja, a procura ao tratamento especializado, bem como, & manutencdo da permanéncia
dessas mulheres nos Centros de Atencio Psicossocial em Alcool e Outras Drogas (CAPSad),
enquanto usuarias destes servicos de satde publica. Vale destacar que o modelo de assisténcia
a atencdo em saude mental, cujos equipamentos CAPS fazem parte, foi criado no ambito do
Sistema Unico de Satde, no intuito de auxiliar o acesso ao atendimento integral de portas de
entrada a rede, em que 0s usuarios e as usuarias pudessem, sem abdicar de sua liberdade e tendo

preservada a sua autonomia, enquanto sujeitos de direitos, buscar por um servico especializado,
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cujo atendimento preconizava 0 respeito a pessoa com sofrimento psiquico, mediante a
caracteristica de sua demanda em saude e sua histéria de vida (TEIXEIRA, 2021). Dessa
maneira, trata-se de instituicbes governamentais abertas e que prezam pela oferta de tratamento
humanizado e territorial, tendo como objetivo acolher, resgatar a autonomia e promover a
reinsercdo social dos usuarios. Possuem como base a ética da Reducao de Danos e a efetivacao
do Projeto Terapéutico Singular (ALBUQUERQUE; NOBREGA, 2016; MORO;
TRINDADE, 2020).

Todavia, ainda hd uma baixa aderéncia e permanéncia das mulheres no tratamento para
0 uso abusivo de drogas oferecidos nos servicos de saude, tendo uma menor procura das
mulheres para o tratamento especializado (ALBUQUERQUE; NOBREGA, 2016;
NOBREGA; OLIVEIRA, 2005; QUEIROZ, 2015; SILVA, 2013; ZILBERMAN, 2003). No
Brasil, o uso de drogas feito por mulheres teve um aumento consideravel, como aponta o Il
Levantamento Nacional de Alcool e Outras Drogas, que indica que o consumo de alcool subiu
6,9% entre as mulheres. De acordo com o relatério United Nations Office on Drugs and Crime
(UNODC) do ano de 2020 (UNODC, 2020), houve um aumento de 92% no namero total de
mulheres que morreram por transtornos relacionados ao uso de opioides, a frente dos 63% dos
casos entre os homens. Assim, mesmo que haja dados consistentes na literatura que
demonstram o maior uso de drogas realizado por homens, as taxas de uso de drogas feito por
mulheres tém crescido significativamente nos Gltimos anos junto aos casos de internacao
(RODRIGUES et al., 2019). Trata-se de um contexto em que a prdpria Politica Nacional de
Atencdo Integral a Saude dos Usuéarios de Substancias Psicoativas (Brasil, 2003) nédo traz
nenhuma regulamentacdo e reconhecimento sobre as especificidades de género quanto ao

tratamento.

Apesar dos fatores supracitados, nos estudos sobre os agravos a salde e impacto nas
relacdes sociais, a populacdo em geral e as amostras continuam sendo, predominantemente,
masculinas. Com isso, apresentam-se comprometimentos na integralidade do tratamento
oferecido as mulheres, considerando que as politicas publicas destinadas aos usuarios de alcool
e outras drogas ainda sdo marcadas pelo desconhecimento das especificidades das mulheres
que fazem uso abusivo de drogas, o que € refletido no modo como os servigos atuam frente as
demandas que séo apresentadas por essa populagdo e que afetam a busca e a sua permanéncia
dentro dos servicos de atencdo especializada (MORO; TRINDADE, 2020; SANTOS et al.,
2019).
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Em vista disso, torna-se relevante que as proprias mulheres que fazem uso abusivo de
drogas, tenham espacos onde possam enunciar suas especificidades e ser consideradas a partir
delas, que por consequéncia da normatizagéo hegemaonica foi invisibilizado. Nesse sentido, ndo
se trata apenas do falar como sinbnimo de emisséo de palavras, mas sim do poder de existéncia
a fim de que discursos que séo tidos como unicos e universais sejam quebrados (RIBEIRO
2017). Aqui torna-se bastante adequado e pertinente retomar as potentes reflexdes perpetradas
pela autora indiana Gayatry Spivak (2010) em sua célebre obra “Pode o subalterno falar?”.
Texto amplamente difundido no dmbito dos estudos pds-coloniais, no qual a pesquisadora
problematiza acerca dos silenciamentos impostos a sujeitos historicamente marginalizados. No
ambito de suas reflexdes, o subalterno é alguém que carece do poder de autorrepresentacéo ou,
dito de outro modo, alguém a quem € negado o reconhecimento como sujeito da sua propria
historia. Mais pontualmente, a subalternidade passa a constituir-se na impossibilidade de se
conseguir subverter a ordem dominante que condiciona o sujeito subalterno. Segundo tal
perspectiva, as vozes dos grupos silenciados estdo, predominantemente, interditadas, ndo
somente nos documentos histéricos, mas, sobretudo, nas diversas e variadas producgdes sociais
da linguagem, acabando sempre por serem mediadas, ou faladas, por outros que ndo 0s proprios

sujeitos e, muito frequentemente, aqueles que os subalternizam.

Ancorando esse projeto de mestrado na critica potente dos estudos decoloniais, talvez
se possa encontrar alguma pista na compreensdo de como tais equipamentos podem, por um
lado, permitir a essas mulheres falar, mas, por outro, reiterar légicas ja bastante conhecidas de
silenciamento. N&o se pode negar, contudo, que estes equipamentos possam, de fato, permitir
que tais sujeitas consigam romper o siléncio que lhes é imposto pelo sistema vigente, frente as
suas necessidades em saude. Ademais, a possibilidade de escutar essas mulheres faz com que
0s seus direitos, que por vezes sao subalternizados, ganhe visibilidade e se torne cada vez mais
um discurso politico de viés realista (e ndo meramente idealizado) (QUEIROZ; PRADO, 2018;
SPIVAK, 2014).

Assim, além de ser um tema carregado de complexidade pela multiplicidade de fatores
e diante das poucas producgdes na literatura, torna-se urgente uma intervencdo que paute as
visdes politicas de defesa dos direitos das mulheres, dentre eles o acesso a salde, a fim de que
elas possam retomar a autonomia diante do seu tratamento, contribuindo tanto para a melhoria
das politicas destinadas a elas quanto para as conquistas da agenda feminista brasileira, dotada

de especificidades que devem ser analisadas. Somado a isso, ainda ha no pais uma escassa
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producdo de politicas publicas que sejam elaboradas, tendo como base as demandas das
mulheres que fazem o uso de drogas, o que reflete na baixa disponibilidade de programas e
politicas de tratamento a essa populacdo. Diante disso, teve-se como pergunta de pesquisa:
quais sdo as lacunas assistenciais que comprometem o processo de acolhimento e podem afetar
a aderéncia e/ou gerar o abandono dos servigos de atencdo especializada pelas mulheres que

fazem uso abusivo de drogas?

Com a realizacdo dessa proposta, mudancas e avangos sociais podem ser alcangados,
dentre eles temos, a possibilidade de tecer novas estratégias de promocdo de salde, que
atendam as demandas levantadas pelas entrevistas e o auxilio na elaboracdo de politicas
publicas municipais para as mulheres que fazem uso abusivo de drogas, garantindo a defesa
dos seus direitos e contribuindo para que a sociedade também as veja como sujeitos politicos.
Além disso, o reconhecimento das diferencas entre 0s géneros, somadas a raca € a classe,
contribui para a ndo marginalizacdo dessas mulheres e para reorientar as praticas dos servi¢cos
de saude. A fim de assegurar igualdade de acesso e garantir que os cuidados prestados sejam
mais adequados e ajustados a essa realidade, é crucial que as mulheres se tornem cada vez mais
protagonistas nos processos de tratamento e na sua relacdo com as substéncias. Importante
ressaltar que este protagonismo deve evitar perpetuar o viés do colonizador, no qual as Unicas
protagonistas reconhecidas sdo mulheres brancas e burguesas. Especialmente dentro da
realidade latino-americana, € essencial reconhecer o protagonismo de mulheres pobres, negras
e periféricas, marcadas por interseccionalidades (género, raca, classe), e que a prépria nocao

de protagonismo seja descolonizada.

Sendo assim, espera-se que a saude das mulheres seja compreendida de forma mais
abrangente, ou seja, sem reduzir a pauta de género as denominagdes de sexo, como se a origem
das diferenciacfes pudesse ser aplicada apenas pela distin¢do entre sexo feminino e sexo
masculino, sem que o foco seja dado apenas ao periodo de maternidade, que por sua vez reduz
a mulher a perspectivas reprodutivas e biologicas, sem que prépria compreensdo sobre género
nédo se dé de forma dissociada aos marcadores de classe e raga. Bem como, que as mulheres
sejam compreendidas como sujeitos politicos, que possuem direitos, dentre eles 0 acesso ao
tratamento humanizado, sem julgamentos embasados na moral, e que respeite a sua

diversidade.
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1.2 O sangue que jorra da favela para o asfalto: proibicionismo, Guerra as Drogas e a
guestdo das mulheres

60% dos jovens de periferia sem antecedentes criminais

Jé sofreram violéncia policial

A cada 4 pessoas mortas pela policia, 3 sdo negras

Nas universidades brasileiras apenas 2% dos alunos sdo negros
A cada 4 horas um jovem negro morre violentamente

em S&o Paulo

Aqui quem fala € Primo Preto, mais um sobrevivente
(Racionais MC’s)

Apesar da musica Capitulo 4, Versiculo 3, do album “Sobrevivendo no Inferno”, ter
sido lancada em 1997 pelos Racionais MC’s, ha vinte e seis anos, ela ainda canta a realidade
do nosso pais. Todavia, a conjuntura é cada vez mais tragica e sangrenta para a realidade da
populacédo negra, visto que, a cada 23 minutos morre um jovem negro no Brasil e de acordo
com a declaracdo da Organizacdo das NacBes Unidas (ONU) no langcamento da campanha
“Vidas Negras” em 2017, a escolha desses corpos pela policia, ¢ feita exclusivamente pela cor
da pele. Outro dado que se soma a essa conjuntura é sobre a populacdo encarcerada no pais,
segundo a Secretaria Nacional de Politicas Penais (SISPEDEN), no periodo de janeiro a junho
de 2022, 67,8% da populacdo no carcere era de pessoas negras. E apesar das mulheres
corresponderem a 4,38% dos encarcerados, a porcentagem de mulheres presas aumentou
512%, considerando o periodo de 2000 a 2022. Ainda que, os dados declarados nos sistemas
governamentais sejam problematicos e limitados, as mulheres encarceradas sdo em sua maioria
jovens, negras, pobres e 62% dessas respondem por crimes relacionados ao trafico de drogas
(BORGES, 2019; BOITEUX, 2015).

O encarceramento seletivo de mulheres negras, jovens e pobres ndo ocorre ao acaso ou
de forma isolada em um pais estruturalmente racista, sexista e machista, que adota a Guerra as
Drogas como estratégia politica visando a eliminagao dos corpos negros. 1sso porque, conforme
Borges (2019, p. 69), ‘a Guerra as Drogas ¢ um elemento central no genocidio da populagao
negra brasileira’. Borges (2019) também aponta que as mulheres encarceradas enfrentam uma
dupla invisibilidade: a invisibilidade da priséo e a invisibilidade decorrente de serem mulheres.

Além disso, o encarceramento funciona como ferramenta de manutencdo das desigualdades
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sociais, estando profundamente enraizado em uma hierarquia racial, conforme discutido por

Santos (2014) em sua dissertacdo de mestrado:

“mulheres brancas, em virtude da maior escolaridade, recebem os melhores
cargos de trabalho dentro da prisdo, ao contréario das negras, em maioria com
servigos pesados e de limpeza, consequentemente, prejudicadas pelo beneficio
do indulto e da remissdo de um dia de pena por cada trés dias trabalhados”
(SANTOS, 2014, p. 43)

(.)

“A prisdo, na perspectiva das mulheres, precisa ser analisada na
contemporaneidade sobre alicerces interseccionais, pois nela reside um aspecto
de sexismo e racismo institucionais em concordancia com a inclinacdo
observada da policia em ser arbitraria com o segmento negro sem o menor
constrangimento, de punir os comportamentos das mulheres de camadas
sociais estigmatizados como sendo de carater perigoso, inadequado e passivel
de puni¢do” (SANTQOS, 2014, p. 51)

Dito isso, é preciso demarcar que apesar do pais negar a existéncia do racismo, sobre a
justificativa de que todos sdo acima de tudo brasileiros, recordo o que Sueli Carneiro (2000)
nos coloca de que, para pensarmos qualquer questdo dentro da sociedade brasileira é
inegocidvel — devido a nossa constituicdo politica, histérica, cultural, econdmica - o
reconhecimento da centralidade do debate de raca, uma vez que, o racismo é determinante das
nossas relagcoes sociais. Assim, para debater sobre a Guerra as Drogas é primordial que se tenha,
como “pano de fundo e de frente”, que a nossa sociedade se constitui em cima da violéncia e

do sangue jorrado dos corpos negros

“Mais do que uma guerra em nome da erradicagdo deste produto, cabe pensar
a Guerra as Drogas como uma verdadeira cruzada colonial cujo objetivo final
é 0 exterminio e a eliminagdo de determinadas vidas que ndo merecem ser
vividas em nome de nogdes normativas de humano.” (MALHEIRO, 2018, p.
132)

Quais corpos ndo sdo considerados como humanos, como sujeitos dentro da ldgica
colonial? Para refletir sobre essa questao, trago o que Grada Kilomba (2020) apresenta em seu
livro “Plantation Memories: Episodes of Everyday Racism”, de que sujeitos sdo aqueles que

se identificam e se reconhecem, dentro do seu contexto social, nos niveis politico, social e
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individual, ou seja, 0 termo sujeito ird dizer da relacdo que se estabelece com a sociedade. Junto
disso, permite que os individuos participem de sua sociedade e vejam suas agendas serem
representadas e reconhecidas na sociedade. Porém, o racismo atua diretamente nessas esferas
(politica, social e individual), de modo que pessoas negras ndo veem 0S Seus interesses
(politicos, sociais e individuais) sendo tratados como agendas comuns na sociedade. Portanto,
a posicao de sujeito das pessoas negras € sequestrada pelo projeto colonial. Trago as palavras
escritas por bell hooks, para endossar essa discussdo: “sujeitos sdo aqueles que tém o direito
de definir suas proprias realidades, estabelecer suas préprias identidades, de nomear suas
historias” (hooks, 1989, p. 42).

Diante disso, as politicas proibicionistas atuam como estratégia — desde as contradi¢es
do processo de aboli¢do da escravatura — como uma forma da populacdo negra ndo exercer a
sua posicao de sujeito, quando viola os seus direitos e fomenta o exterminio dessa populacéo.
Nesse sentido, o proibicionismo falha em exercer o controle sobre as drogas, mas alcanca um
grande sucesso — dentro da l6gica daqueles que o defende — que € a eliminagcdo dos corpos

negros

“o discurso proibicionista nos induz a pensar que o Estado se preocupa com a
salde e a seguranca da populacdo sem distingdes e em nome dos seus
propdsitos se justifica indmeras mortes e violagdes e direitos, se justifica
tortura, coagdo, humilhacdo durante o tratamento, pena de morte velada ou até
arrastar o corpo de uma mulher negra no asfalto em nome do combate ao
trafico. Em nome da protecdo de vidas brancas, vidas negras sao violadas e a
politica de drogas segue demarcando cada vez mais a hierarquizagdo racial”.

(MALHEIRO, 2018, p. 132)

No cenario mundial, destaca-se a figura de Richard Nixon, presidente dos Estados
Unidos em 1971, que declarou os entorpecentes como 'inimigo nimero um' de seu governo.
Uma guerra foi declarada, consumindo bilhdes de délares em detrimento principalmente do
povo negro, seja das favelas ou do asfalto, identificados pelo governo como ameaca a
manutencdo do poder. Especificamente no contexto brasileiro pos-aboli¢cdo, fomentou-se o
discurso de que caracteristicas violentas e animalescas eram geneticamente transmitidas aos
negros, acreditando-se ainda que o consumo de maconha potencializava a criminalidade
(PASSOS, p. 75, 2023). Como estratégia para a criminalizacdo do povo negro, autoridades

forjaram pesquisas na tentativa de comprovar que o uso de cannabis provocava em negros
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desejos sexuais incontrolaveis, que os impeliam ao estupro de jovens meninas brancas
indefesas (LUNARDON, 2015).

O Estado brasileiro, importa a politica de Guerra as Drogas, ja que com a falsa aboli¢ao
de 1888, que culminou na “libertagdo” do povo negro, era preciso implementar novas formas
de controle sobre os corpos negros, que lutavam pela sua insercdo na sociedade, depois de
terem saido das casas dos seus senhores, sem nenhuma reparacdo ou parte da riqueza que
produziram. Dito de outra forma, ndo poderiam correr o risco de a Princesa Isabel ter o seu
sangue puro impregnado com 0s costumes dos negros. Como consequéncia, em 1890, a Lei da
Vadiagem - que s6 pelo nome ja demonstra como a cultura negra era tratada- proibia a préatica

da capoeira, Passos (2023) aponta que:

(...) adestruicdo de tudo que esta vinculado as tradi¢des, valores, estética, ética,
moralidade e religiosidade da populacéo negra é componente da engrenagem
politica, econdmica, social, ética, cultural etc., sendo a mulher negra alvo
permanente, ja que é pelo seu ventre, colo, cuidado e a afeto se perpetua o que

se quer negar (2023, p. 44)

Avanco no caminhar da histdria e adentro o ano de 2006. Em 23 de Agosto de 2006, a
Lei 11.343 foi homologada, junto com a instituicdo do Sistema Nacional de Politicas Publicas
sobre Drogas (SISNAD) e escancara a seletividade penal, a criminalizacdo das drogas e de
determinadas pessoas que usam drogas. Juliana Borges, em seu livro “Encarceramento em

Massa” (2019) questiona que:

quem define se uma pessoa é usuaria ou traficante? Diante de tudo que
discutimos até aqui, quais sdo as chances de uma mulher negra, com uma
pequena quantidade de substancia ilicita, ser considerada traficante e ndo
usuéria? Quais as influéncias sociais, politicas, territoriais, raciais e de género
para a definicdo dessa diferenciagdo? Eu respondo: todas as influéncias
(BORGES, 2019, p. 66).

Apesar de ter realizado um avango no decurso da histéria, o cenério evidencia e reforca
as violéncias que ja eram praticadas no territorio brasileiro desde o periodo da escravidao contra
0S povos negros e a sua cultura. A Lei 11.343/2006, criou estrategias de diferenciacdo dos
usuarios de drogas para os traficantes de drogas e entregou nas méaos da policia o poder de
operar na verificacdo dessa diferengca no momento da apreensdo. Cabe ressaltar que, junto ao

Estado Penal, a policia, diariamente, se compromete com o genocidio da populacdo negra do
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pais. Novamente, o0 objetivo da politica de droga ndo pareceu ser a garantia da seguranca social
ou uma “sociedade livre das drogas”, mas sim a guerra declarada contra a populagdo negra que
é colocada como alvo das armas da policia e do Estado que reflete no hiperencarceramento e
nos rios de sangue que escorrem das favelas para o asfalto.

Entretanto, a contradicdo apresenta-se quando o mesmo Estado é parte e fomenta o
trafico de drogas. Como nos colocou Marielle Franco (2014) em sua dissertacdo de mestrado
“A partir da ‘guerra ao trafico’, legitima-se a guerra aos espagos populares, o que justifica as
incursdes militaristas que derramam de forma permanente o sangue dos moradores das favelas
¢ acabam por impor uma pena de morte fora da institucionalidade do Estado de Direito.” Torna-
se necessario recordar que, em sua dissertacao, Marielle Franco, mulher, negra, lésbica, e que
foi vereadora no Rio de Janeiro, tratou sobre o papel das Unidades de Policia Pacificadora
(UPP), como uma atualizacdo da violéncia maquiada de Seguranga Publica, quatro anos depois,
em 14 de marc¢o de 2018, Marielle foi assassinada com quatro tiros na cabeca, quando voltava
para a casa depois de um dia de trabalho. Ha cinco anos somos movidos pela pergunta: quem
mandou matar Marielle Franco e por qué? Desde a posse de Anielle Franco, irma de Marielle,
em janeiro de 2023, como Ministra da Igualdade Racial, a elucidacéo das investigacdes tem
tido avancos, com a delacdo premiada do ex-policial militar, Elcio de Queiroz, que apontou 0
ex-deputado Ronnie Lessa. Além deles o ex-deputado estadual Domingos Brazéo, suspeitos de
terem mandado matar a vereadora, revelando que o assassinato da vereadora estava vinculado
a expansdo do territorio da milicia no Rio de Janeiro. Durante o governo de Jair Bolsonaro, ndo
houve avancos nas investigacdes, foi somente apds a eleicdo do presidente Lula que as

investigacBes voltam a ser tratadas com a devida urgéncia e seriedade pela Policia Federal

Em 11 de Abril de 2019, o ex-presidente Jair Bolsonaro, junto com Sérgio Moro (Ex-
Ministro da Justica e Seguranca Publica), Luiz Henrique Mandetta (Ex-Ministro da Saude),
Osmar Terra (Ex-Ministro da Cidadania), Damares Alves (Ex-Ministra da Mulher, da Familia
e dos Direitos Humanos), assinou o Decreto n® 9.761, que aprovava a Politica Nacional sobre
Drogas (Pnad). Nesse novo decreto, a condi¢do de dependente de drogas apareceu junto as
categorias de usuério e traficante, o que como colocado por Ribeiro e Minayo (2020) tratar os
usuarios de drogas como “dependentes quimicos” € um retrocesso para concep¢ao dos usuarios
de alcool e outras drogas como sujeitos de direitos. Porém a escolha sobre o destino de cada
um deles continuava nas maos da policia no momento da apreensdo, como a secao

“Pressupostos da Politica Nacional sobre Drogas” prescreve:
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Reconhecer as diferencas entre o usuario, o dependente e o traficante de drogas
e tratd-los de forma diferenciada, considerada a natureza, a quantidade da
substancia apreendida, o local e as condi¢des em que se desenvolveu a agéo de
apreensdo, as circunstancias sociais e pessoais e a conduta e os antecedentes
do agente, considerados obrigatoriamente em conjunto pelos agentes publicos
incumbidos dessa tarefa, de acordo com a legislacdo (grifo nosso, Brasil,
2019).

Novamente, quais s&o os locais considerados perigosos pela sociedade e potenciais para
o tréfico de drogas? Qual é a cor da maioria das pessoas que moram nesses lugares?
Criminalizam-se as periferias, pintam os seus moradores como traficantes, mas para o general
Augusto Heleno, na ocasido, chefe do Gabinete de Seguranca Institucional foi apenas “falta de
sorte” terem encontrado 39 quilos de cocaina no avido da Forca Aérea Brasileira (Brasil de
Fato, 2019). O que se torna evidente é que as diferentes posicdes de sujeito, ocupadas por
corpos de diferentes racas e etnias, transferem para a hierarquizacao e a auséncia de isonomia
policial, judicial, dentre outras, inerentes as pautas da seguranca publica, a tarefa de identificar
e qualificar outras posi¢des de sujeito, sendo estas ndo a de operadores das leis, mas de sujeito

sujeitado a elas.

Nas linhas e entrelinhas do decreto, fica nitida a posicdo proibicionista adotada pelo
governo nos Ultimos anos e que foi acentuada com o Golpe de 2016, o que representa grande
retrocesso as conquistas alcancadas pela luta antimanicomial, na defesa do cuidado em
liberdade, pelo respeito aos direitos humanos e defesa da Reducgédo de Danos. Por meio desse
decreto, Bolsonaro e todos os seus aliados, munidos do seu conservadorismo, elegem a
abstinéncia como a Unica forma de tratamento e, consequentemente, destina investimentos
publicos as Comunidades Terapéuticas que, por sua vez, sdo instituicdes manicomiais, geridas
majoritariamente pela bancada evangélica, que inclusive opera de forma intolerante a outras
religides (principalmente religides de matriz africana) e refor¢a o discurso salvacionista.
Ademais, como colocado por Ribeiro e Minayo (2020), existem diversas dendncias, dos

préprios usuarios sobre o modo de tratamento oferecido pelas Comunidades Terapéuticas

“Sdo muitos os relatos e as evidéncias de violagdes de direitos e violéncias
como: maus tratos, medicalizagdo sem prescricdo médica, desconhecimento de
comorbidades com doengas psiquidtricas, isolamento, castigos fisicos,

desrespeito a liberdade de crenga, de orientacdo sexual e de identidade de
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género, proibicao de visitas, entre outros, em claro desrespeito ao principio de
autonomia dos sujeitos” (RIBEIRO; MINAYO, 2020, p. 30).

Ainda segundo Ribeiro e Minayo (2019), na l6gica de funcionamento das Comunidades
Terapéuticas, 0 sujeito deve recuperar-se para que possa estar adequado ao modelo de homem
cristdo, “muitas contam com profissionais voluntarios, formados na area da saide ou ndo, a
exemplo de pastores e ex-dependentes. Seus fundamentos filoséficos partem da viséo de que €
possivel eliminar as drogas por meio da abstinéncia e da laborterapia, frequentemente
denunciada como trabalho forgado” (RIBEIRO; MINAYO, 2020, p. 30).

era s6 culto meio-dia e culto seis hora, s6 isso, a gente se alimentava muito
mal, num fogdo de lenha, que era ganhado as coisa, ai tinha um pra fazer
comida, se alimentava muito mal, e fiquei quatro meses I4, pra fugir da droga,
mas acabei entrando na droga de novo, conheci uma pessoa que usava |4, ai
comecei a ganhar dinheiro na rua né, porque a gente ia pra rua pra fazer
campanha. Campanha pra poder arrecadar as coisa, ai arrecadava dinheiro
né, ai tipo assim, a meta era 30 reais. (Roza Cabinda)

s0 que essa clinica, tinha uma boca de fumo do lado, ai eu comecei a
frequentar a boca de fumo, ai botaram arma na minha cabeca. Por causa do
celular, eu comprei um J7 nas Casas Bahia, sujou meu nome, comprei um J7
nas Casas Bahia meu nome tava limpinho, ai comprei 0 J7 nas Casas Bahia,
chegou de noite eles apontaram a arma na minha cabeca e queria o celular,
nossa eu me mijei todinha, mijei todinha, juntei minhas coisa e falei vou
embora. Ai fui no pastor e falei, olha eles roubaram meu celular, eu quero
outro. Ai ele falou assim, a gente ndo tem condicao de te dar outro. Ai eu falei
isso ai é irresponsabilidade, deixar a gente dormir no terraco, ao relento, e
deixarem eles entrarem la de qualquer maneira. (Roza Cabinda)

Passos (2023) coloca que a atuagdo das Comunidades Terapéuticas e dos hospitais
psiquiatricos também é uma das facetas da Guerra as Drogas, que ndo sO extermina e encarcera
a populacdo negra, pobre periférica e usuaria de drogas, mas que os interna e 0s mantém
isolados, em estado de violagdo de direitos humanos, “e os coloca permanentemente na mira
do fuzil” (PASSOS, 2023, p. 98). Dito de outra forma, as Comunidades Terapéuticas e 0s
hospitais psiquiatricos sdo tdo crueis quanto as penitenciarias. Além de taxados como violentos,
agressivos e criminosos a populacéo negra é marcada com ferro como louca, como produtora
do que se concebe como loucura, para que mesmo que as feridas cicatrizem a marca seja
permanente e ndo haja mais possibilidades de vida aquele sujeito, porque lhes roubaram o

direito de viver.

O desmonte das politicas de atencdo a saude dos usuarios de alcool e outras drogas nao
esta isolado da conjuntura politica, pelo contrario, ¢ aliado ao projeto politico de sucateamento
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da assisténcia a saude publica e ataques diretos ao SUS e a RAPS, como no governo Bolsonaro,
em que presenciamos grande incentivo as iniciativas privadas. A RAPS foi instituida pela
Portaria MS n° 3.088/2011, e se caracteriza por ser uma rede de servicos abertos e comunitarios,
que atua de maneira interdisciplinar. Dentre os equipamentos que compdem a RAPS, temos 0s
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), e para atuar no cuidado relacionado ao uso de alcool
e outras drogas, o CAPSad, que deve se orientar pela ética de cuidado preconizada pela
Reducéo de Danos (RIBEIRO; MINAYO, 2020).

Apesar da existéncia do CAPSad e da Politica para Atencdo Integral para Usuérios de
Alcool e Outras Drogas, publicada pelo Ministério da Satide em 2003, tratando especificamente
da situacdo das mulheres usuéarias de drogas, continuam ndo sendo escutadas por essa politica,
que inclusive ndo aprofunda nas demandas de cuidado dessa populagdo, que sequer sao
nomeadas e problematizadas de forma condizente com a complexidade que a forma. Mas, em
contrapartida, sdo essas mulheres que se somam as estatisticas de encarceramento. Nesse
sentido, o carcere pode ser tratado como a atualizacdo dos manicomios, em que ha uma
superlotagdo de corpos, sobretudo corpos negros, tais corpos que, como ja dito anteriormente,
ndo séo condizentes com a no¢do de humanidade, uma vez que, ha a “afirmacdo de uma
concepcao de humanidade forjada pelo europeu/branco/burgués/masculino/cisheteronormativo
(PASSOS, 2023, p. 30).

As mulheres usuarias de drogas ndo estdo sendo escutadas pelas politicas publicas, mas
0 controle, seja no campo da salide ou no campo da justica, € cotidianamente exercido sobre 0s
seus corpos. Em nenhum momento elas deixaram de falar sobre o que atravessa as suas
vivéncias, mas foram silenciadas pela escuta colonizadora, que se propde a escutar, ou melhor,
a negociar quem pode falar e o que deve ser falado. Nesse sentido, € imprescindivel questionar:
a partir de qual construgdo sobre “ser mulher” que as politicas puablicas tém se pautado para
pensar a questdo das mulheres que usam drogas? No Ocidente, como colocado por Lugones,
uma marca da violéncia colonial, € que apenas as mulheres brancas e burguesas sdo contadas
como mulheres, “as fémeas ndo brancas eram consideradas animais no sentido de seres “sem

género”, marcadas sexualmente como fémeas, mas sem caracteristicas de feminilidade”

(LUGONES, 2020, p. 74).

As mulheres brancas, categoria que universalizou o padrdo sobre ser mulher é lida pela
sociedade como fragil, como cuidadora do lar e da familia, recatada, portanto, ndo é concebivel

que essa mulher faca uso de drogas, pelo contrario, ela faz parte da populacdo que deve ser
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protegida das drogas. Portanto, o fato de as mulheres ndo terem suas demandas visualizadas
pelas politicas publicas, demonstra que as politicas publicas também tém se construido a partir
dessa concepc¢do normativa do “ser mulher” vinculado as mulheres brancas, € com isso
reproduz as violéncias coloniais de invisibilizar as vivéncias das mulheres que estéo fora desse
contexto, como € o caso das mulheres usuarias de drogas, que enfrentam violéncias
cotidianamente, nas ruas, nos seus relacionamentos, nos servi¢os de saude, na maternidade,
especialmente das mulheres usuérias de crack, que a partir do apelo e da comocgao gerada pela
midia que, inclusive encontra apoio nas politicas implementadas pelo Estado, s&o tidas como

mulheres que ndo possuem capacidade exercer a maternidade.

Nas amarracdes feitas ao longo dessa secdo, encontrei acolhimento e motivacgdo para as
inquietacOes no livro de Grada Kilomba, trago esses questionamentos colocados por ela, na
tentativa de propor problematiza¢des a conjuntura brevemente apresentada: “Quem pode ver
seus interesses politicos representados nas agendas nacionais? Quem pode ver suas realidades
representadas na midia? Quem pode ver sua histdria incluida em programas educacionais?
Quem possui o que? Quem vive onde? Quem ¢ protegido/a e quem néo ¢?” (KILOMBA, 2020,
p.76) Nesse sentido, o debate e todas as construgdes acerca das politicas de drogas devem

caminhar lado a lado dos que séo afetados por elas, como é o caso das mulheres usuérias.

Mas, sem que isso negligencie a atuacdo tanto do Estado quanto da sociedade de
também se responsabilizar, para que as elaboracdes coletivas tenham como base e horizonte a
interseccionalidade e ndo seja cometido (novamente) o mesmo erro de desconsiderar a
centralidade do género, da raca e da classe ao se discutir as politicas publicas brasileiras sobre
drogas. Inclusive, para que a politica assuma o carater interdisciplinar, e estabeleca dialogos
com os debates da educacdo, cultura, saude, lazer e demais areas que sdo elementares para a
manutenc¢do da vida, ndo s6 das mulheres usuarias de drogas, mas de toda a populagdo que
diariamente tem a sua vida interrompida pela Guerra as Drogas, uma vez que “a devastacdo
ocasionada pela ‘guerra as drogas’ ndo se da apenas pelos homicidios e encarceramento de
jovens e adultos. A destruicdo permanente também ocorre lenta e degradante, se mantendo
violenta e letal (Passos, 2023, p. 75), que afeta os familiares, as mées que séo vitimas dessa

violéncia protagonizada e reproduzida pelo Estado.
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CAPITULO 2 - O CAMINHO SE FAZ CAMINHANDO: A METODOLOGIA DE
PESQUISA

Eu vim de 14, eu vim de Ia, pequenininho
Mas eu vim de 14 pequenininho

Alguém me avisou

Pra pisar nesse chao devagarinho
Alguém me avisou

Pra pisar nesse chdo devagarinho
euvimde la

(Ivone Lara)

N&o a toa, inicio esta secdo com Dona Ivone Lara, a nossa rainha do samba. Primeiro,
porgue o samba sempre esteve presente na minha vida, guiando o meu caminhar como o pulsar
da ancestralidade em minhas veias. Desde crianca, ouco repetidas vezes meu pai contar que
minha avé lavava as roupas no tanque cantarolando Clara Nunes, e eu segui 0 seu legado,
fazendo das rodas de samba um reencontro com as minhas raizes. Segundo, porque essa musica
simboliza toda a trajetoria feita durante esta pesquisa, de pedir licenca para chegar nos
territorios e pisar devagarinho, sempre com muito respeito e cuidado. Desde a minha mudanca
do Sul de Minas para a Zona da Mata Mineira, até os servicos de salde, o bairro Santa Candida,
a Casa da Cidadania, ao transitar por todas as histérias que a mim foram contadas pelas
mulheres que aceitaram ser parceiras dessa pesquisa.

Juntas, criamos e reinventamos enredos. Mas, ndo de uma forma linear ou tendo a
pretensdo de ter algum resultado harmdnico ao final. Por isso, 0 caminho se faz caminho e, foi
justamente no momento que eu entendi esse processo, que consegui perceber os sentidos que a
pesquisa estava me convocando. Foi preciso me despir das certezas e pressuposicoes, para dar
lugar ao inesperado, aquilo que de pouco em pouco foi se apresentando e com paciéncia e
delicadeza fui aprendendo a escutar, a experienciar o que campo estava descortinando, bem na
frente dos meus olhos.

Como j& disse em outros momentos, 0 processo de construcdo dessa pesquisa, se deu
bem antes da inscri¢cdo no Programa de Pds-graduacdo, foi anterior a entrada na graduacéo, no
curso de Psicologia. Essa pesquisa surge da minha formagdo como pessoa, no acordar cedo
para ir para o trabalho com a minha mée, em ver que a gente almocava depois que todos ja

tinham comido, que eu a via cuidar dos filhos dos outros e lustrar o chdo das casas dos outros,
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e por muitas noites eu dormi sem que ela ainda tivesse voltado para casa. O feminismo que eu
conheco, ndo veio com esse nome, ndo me foi mostrado pela academia. S6 depois, bem depois,
canalizei a minha revolta junto com outras companheiras que ja se intitulavam feministas e
estavam organizadas no movimento social Levante Popular da Juventude. Desde muito cedo,
venho escrevendo e registrando as minhas experiéncias, e com o Levante ndo foi diferente.
Recordo do dia em que participei da minha primeira reunido de apresentacéo, mas trago esse

registro de um dos meus diérios para agugar a memoria

A felicidade foi tanta nesses ultimos dias que resolvi vir aqui falar. Fui pra
uma reunido do Levante, conheci tantas pessoas boas, cheias de propdsito,
elas querem lutar pelo povo e pelo que é do povo, e logo eu, achando que
estava sozinha nessa luta. E muito bom saber que eles e eu estamos no mesmo

mundo.

De I& pra c4, atravessamos muitas conjunturas politicas, mas a nossa unido estava cada
vez mais forte. Até que em 2022, me mudei de Lavras, onde tive 0 meu primeiro contato com
0 Levante, e vim para Juiz de Fora. Tiveram muitas lagrimas na despedida, mas me propor a
esse movimento era avancar em mais conquistas, que podem vir a beneficiar a todas nds, pois
em nenhum momento ocupei esse espago sozinha, pois muitas mulheres estiveram e continuam
ao meu lado, assim como cantamos nos nossos encontros, pelas ruas das cidades, em cada canto
desse pais companheira me ajude, que eu ndo posso andar sé, eu sozinha ando bem, mas com
vocé ando melhor.

Ao longo da dissertacao refaco, propositalmente, esse percurso historico, a fim de que
seja reconhecido que todo conhecimento tem a sua construcao politica, historica e cultural.
Deste modo, € preciso nomear e anunciar de qual lugar essa escrita foi feita. Para realizar esse

movimento, sou acolhida pelas palavras ditas por Yuderkys Espinosa Mifioso:

O ponto de vista que quero produzir a partir da minha experiéncia no
feminismo na Ameérica Latina é o ponto de vista quando somos/habitamos um
corpo submetido ao empobrecimento, ao despejo e & negagdo da sua
capacidade de desenvolver saberes, criticas e projetos de futuro. E partindo
dessa experiéncia de ser descendente de um povo desumanizado, submetido a
serviddo e a negacdo de si mesmo, que tentarei responder as perguntas que

coloco ao feminismo regional (2020, p. 122).
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A necessidade de nomear qual conhecimento € esse e de onde ele é construido, também
se ancora no debate sustentado por Ramoén Grosfoguel, de que “as estruturas fundacionais do
conhecimento das universidades ocidentalizadas s&o epistemologicamente racistas e sexistas
ao mesmo tempo” (2016, p. 28), por isso hd o monopodlio do conhecimento pelos homens
ocidentais, que confere a eles o privilégio epistémico de determinar as verdades e denominar
0s conhecimentos que serdo colocados como inferiores. Assim, dentro dessa concepcao, todo
conhecimento que rompe com a suposta neutralidade e imparcialidade “¢ visto como
tendencioso, invalido, irrelevante, sem seriedade, parcial, isto é, como conhecimento inferior”
(GROSFOGUEL, 2016, p. 30). Ademais,

Qual conhecimento esta sendo reconhecido como tal? E qual conhecimento
ndo é? Qual conhecimento tem feito parte das agendas académicas? E qual
conhecimento ndo? De quem é esse conhecimento? Quem é reconhecido/a
como alguém que possui conhecimento? E quem ndo é? Quem pode ensinar
conhecimento e quem ndo pode? Quem estd no centro? E quem permanece
fora, nas margens? (KILOMBA, 2020, p. 50).

Na tentativa de movimentar tais estruturas fundantes, lanco méo do trabalho que tenho
feito para registrar as minhas memarias. Com mais precisdo, aquelas dos ultimos oito anos, em
que tive diversas aproximacgOes e distanciamentos da militdncia feminista, antirracista,
antimanicomial, para conduzir os caminhos percorridos nessa pesquisa e soma-las as memaorias
que foram construidas durante todo o percurso. O que além de fomentar a critica ao modo de
producdo de conhecimento defendido pela ciéncia moderna, que universaliza e elege os trilhos
em que deve andar o conhecimento tido como cientifico, € uma das formas de fazer uso da
experiéncia como modo, que de maneira efetiva, também atua na construcao de saber (Mifioso,
2020).

Sendo assim, apostei na Genealogia da Experiéncia, como método que daria conta de
acompanhar o desfecho da pesquisa, sem aprisionar as experiéncias, as vivéncias, as memaorias
em ferramentas engessadas que ndo permitissem esbocar os sentimentos, os instintos e as
emogcdes que foram (re)encontradas e (re)vividas nas historias em que estive presente ou nas
gue escutei daqueles que participaram delas.

A Genealogia da Experiéncia vem sendo utilizada como metodologia feminista
decolonial em contraponto as estruturas feministas eurocéntricas, que encontram na academia

um terreno fértil para sua propagacgdo. Assim, investir em metodologias feministas decoloniais
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é também descortinar o que tende a ficar oculto na modernidade, por sua vez, a colonialidade
e todos os seus dispositivos de manuten¢ao do poder. Em seu trabalho intitulado “Fazendo uma
genealogia da experiéncia: 0 método rumo a uma critica da colonialidade da razdo feminista a
partir da experiéncia historica na América Latina”, Mifioso (2020) coloca em palavras o sentido

dado a Genealogia da Experiéncia quando recorrida como método:

0 método genealdgico coloca em questdo os feitos do presente de modo a
identificar os interesses e 0s condicionamentos histéricos e culturais que o
determinam e a vontade de poder que o produz, ele pode ser eficaz na producéo
de um pensamento critico atento a desvendar a economia politica da verdade

que legitima a rede de significagdes e préaticas do presente (2020, p. 114)

Nesta seara metodoldgica, contingéncias importantes para a utilizacdo de um recorte
tedrico-metodolégico e epistemoldgico em pesquisa convencionalmente chamada de
arqueogenealogia contempla, por exemplo, a analitica de discursos e préaticas de saber-poder
em contextos sdcio-institucionais correntes, como 0s do objeto desta pesquisa. Saber-poder
inerente as praticas de enunciacao e acdo contidas nos tipos de relatos trabalhados em pesquisa,
lancando méao, assim, da arqueogenealogia como uma articulacdo tedrico-metodoldgica em
didlogo com o pensamento de Michel Foucault que auxiliam a reflexdo e a construcdo de
aportes para se compreender uma determinada realidade. Arqueogenealogia, articulacdo de
dois aspectos do trabalho de Michel Foucault: a arqueologia e a genealogia. (ARAGAO, 2005;
PAIVA, 2000). Nesta perspectiva metodoldgica, vale destacar os apontamentos da

pesquisadora Elisabeth Maria Aragdo, que afirmam:

“Ao pesquisar pessoas, relacdes, organizagdes, temas, obras, documentos o
gue se procura sdo 0s acontecimentos discursivos — conjunto de enunciados
— que, como tais, produziram de forma singular os objetos pesquisados. A
pergunta a ser feita quando optamos pela analise do discurso é: como
apareceu um determinado discurso e ndo outro em seu lugar? Os discursos
produzem uma forma de “ver e dizer” o mundo em meio a um complexo jogo
de forcas que Ihe da condicio de emergéncia. E combinacio do que é dito e
visto numa formacao social dada. Ndo ha nada antes ou abaixo do discurso,
por isso a analise ndo se pretende interpretativa, mas descritiva. O discurso

constitui realidades. Nao ¢ a “fala” dos entrevistados, no seu aspecto
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linguistico, que tentamos ouvir e, sim, o que o discurso enuncia” (ARAGAO,

2005, p.22).

Portanto, dando sequéncia nessa caminhada, no dia 26 de janeiro de 2023, visito pela
primeira vez 0 CAPSad I, em Juiz de Fora; carregando na minha bagagem mais do que 0s
conhecimentos teoricos, levo junto deles as vivéncias que experienciei ao longo da vida. Vou
a pé até o CAPSad Il na tentativa de refazer o trajeto que seria feito pelas mulheres que
procurassem pelo servico. Chegar ao CAPSad é uma dificuldade que ja se materializa pelo
préprio caminho até o servico, uma ladeira, que divide a parte alta e a parte baixa da cidade, a
famigerada Rua Halfeld. Sobrenome famoso aos juiz-foranos, que carrega as incuraveis feridas
geradas por uma familia, que, chefiada por Henrique Halfeld, militar e engenheiro, teve
centenas de escravos. Dentre eles, Roza Cabinda, uma mulher negra, que tinha deficiéncia em
uma de suas maos e foi uma das primeiras escravas a conseguir comprar a sua alforria e lutar,
na justica, pela sua liberdade. Torna-se necessario ressaltar que, mesmo depois de ter juntado
todo o dinheiro e ter o direito a liberdade, por meio da Lei Rio Branco, de 1871, Henrique
Halfeld negou a concessao da alforria de Roza Cabinda que, como dito anteriormente, teve que
recorrer a justica para conquista-la.

Cheguei quase ao topo do morro. Adentrei a portaria da Secretaria de Salde e fui
questionada sobre os motivos que me levaram a estar ali. O porteiro me informou sobre a
mudanca recente do CAPSad para aquele local e, na sala de espera, as primeiras pistas do
sucateamento enfrentado pelo servico de salde vem a tona, quando o porteiro guestionou
ironicamente o colega de trabalho sobre quando receberiam o salario do més. Por diversas
vezes, me questionei como seria a abordagem a uma mulher que chegasse naquele prédio,
buscando por acolhimento em decorréncia do uso de droga, quais seriam as primeiras palavras
dirigidas a ela? Sera que também passaria pela cabeca dela a vontade de desistir de subir a
ladeira no meio do caminho? Como seria para essas mulheres chegarem até o servigo e ndo
poderem circular, sem a companhia de um profissional de salde, pelos corredores?

Gentilmente, fui guiada pela coordenadora do CAPSad pelos corredores do prédio da
Secretaria de Saude. O CAPSad estava localizado no segundo andar, a principio me pareceu
um labirinto, com pouca iluminacdo natural, salas, cozinha, banheiro, algumas macas e
cavaletes de pintura guardados. Uma dessas salas, era a da coordenacdo, por onde fiquei
naquela manha sendo apresentada as dificuldades estruturais enfrentadas ja ha alguns anos. As

trocas de gestdo, trocas de endereco, foram marcantes nas falas dos profissionais e era um
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comum acordo entre eles que, os mais prejudicados com todas essas mudangas eram 0s USUarios
do servico, que ndo tinham acesso a assisténcia que deveriam receber.

Naquele momento, foi como se eu tivesse tomado um banho de &gua fria, que fazia
escorrer pelo ralo todo entusiasmo e euforia de quem fazia o primeiro contato com o campo de
pesquisa e estava cega ao que tinham acabado de me apresentar. Como seria para uma mulher
que faz uso de drogas, que chega ao servi¢o buscando por acolhimento e encontra o servico
que deveria acolhé-la sendo desassistido pelas politicas publicas. Neste ponto me pareceu que
haveria questdes anteriores ao processo de chegada ao servigo de saude e a medida que a nossa
conversa foi se alongando, sinto como se estivesse desenrolando um novelo de 1&, que me
conduziu a outros momentos. Como quando, em dezembro de 2022, a casa onde 0 CAPSad
ficava localizado, em decorréncia das fortes chuvas, sofreu grandes prejuizos estruturais, como
a queda do telhado da instituicdo, e teve que se realocar. Porém, realocar um servico de saude
ndo € como mudar de casa, esvaziar os comodos e entregar as chaves. Trata-se de um
movimento muito mais complexo, € mudar de territorio, convocar 0s usuarios a fazer outros

trajetos até o servigo, interromper agendas até que tudo seja recolocado nos seus lugares,

A atual coordenadora aprofundou sobre o processo de mudanca de local e
coloca que ndao ha nenhuma previsao de mudanca para 0s proximos meses e,
como ja suspeitava, ela coloca que isso tem atrapalhado a dinamica do servigo,
gue tem funcionado apenas como triagem de caso e encaminhamento para
outros servigos. Disse também que o fato de ndo estarem tendo os leitos tem
dificultado a atuacdo. Outra perda, em funcdo da localizacdo, séo 0s grupos,
gue ndo tém tido espaco ideal para acontecerem. Inclusive, um grupo de
mulheres, que era mediado pela assistente social. (Diario de Campo, 26 de
janeiro de 2023)

Nesta quinta-feira, 26 de janeiro, desci a ladeira do CAPSad pisando forte no chdo, mas
com o coragdo angustiado, acabava de ver cara a cara todo o pacto de destruicdo dos servi¢os
publicos de saude, que foi mais acentuado nos Gltimos seis anos, desde o golpe sofrido pela
presidenta Dilma até a tomada de posse do fascismo, racismo, negacionismo que se
materializou na elei¢do e nos quatro anos de (des)governo de Bolsonaro. Como encontrar a
ponta desse novelo de 1&? Foi necessario que eu retornasse ao CAPSad outras vezes, em
diferentes horarios, fizesse contato com outras profissionais, que a todo tempo mostraram-se

receptivos e abertos ao dialogo.
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Em 08 de fevereiro de 2023, subo a Rua Halfeld e retorno ao CAPSad, na tentativa de
acompanhar o atendimento de uma mulher, que foi encaminhada pelo Centro de Referéncia
Especializado em Assisténcia Social (CREAS) e o burburinho que corria nos corredores é de
que seria um caso grave, de enfrentamento de muitas vulnerabilidades. Era uma mulher de 25
anos de idade, com quatro filhos, tendo engravidado pela primeira vez aos 14 anos. Ela relatou
que o uso de crack se intensificou depois que sua mée, que também era usuéria de crack,
suicidou-se. Ela chegou ao atendimento acompanhada pelo seu companheiro, mas ap6s notar
que ela estava intimidada para falar sobre as suas questdes, as profissionais sugeriram que ele

deixasse a sala.

Quando ele sai da sala é como se eu sentisse que ela conseguiu respirar e
comeca a limpar as lagrimas que caiam dos olhos e fala sobre estar se sentindo
triste, que ndo gostaria de estar nessa situacao. Frente ao sofrimento que estava
sendo dito pelo choro, apertando uma méo na outra, com a cabeca baixa, se
curvando na cadeira, as profissionais se entreolham e em diversos momentos
dizem “vocé ¢ forte, voc€ vai conseguir”. As profissionais também colocam
gue ndo ha atendimento médico naquele momento e noto que a primeira
chegada ao servigo parece ter que ser mediada pela ‘conten¢do’ da medicagao,
numa preservacdo de um modelo biomédico.

(Diério de Campo, 08 de fevereiro de 2023)

Naquele dia, desci a Rua Halfeld com o choro entalado na garganta. Durante o
atendimento, que deveria ser um acolhimento, mesmo usando mascara no rosto, por conta dos
protocolos do CAPSad, tentei fazer algum contato visual com a mulher que foi atendida.
Quando ela me olhou, por trds da maéscara, sorri com os olhos e ela balancou a cabeca
sinalizando que havia notado o meu cumprimento. No momento em que ela cruza a porta para
ir embora, arrisquei dizer um “até breve", mesmo sabendo que, apds aquele atendimento, ela
nao voltaria ao servigo. E ndo porque, como dizem as profissionais, “¢ dificil elas voltarem no
comego, manter a frequéncia nos atendimentos, sem medica¢do”, mas por sentir que aquele
espaco ndo tinha sido sindénimo de acolhimento para ela. De fato, essa mulher ndo retornou
para 0 proximo atendimento agendado. Mas vieram outras mulheres, que chegaram ao CAPSad
atraves do encaminhamento de outros servicos da rede de satde. Consegui 0 consentimento de
todas elas para acompanhar o primeiro atendimento e apds relatarem as suas vivéncias, ouvi

2 6

junto delas, na sala de atendimento “o seu corpo ¢ uma bomba reldgio”, “vocé ta fazendo o

2 ¢

tratamento? Tratamento ¢ fazer uso da medicagdo e ndo usar a substancia”, “estou vendo que
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29 ¢

voce esta deprimida”, ““vocé€ ja conseguiu ficar sem usar crack por uma semana, vai conseguir
até a proxima consulta com o médico, vocé ¢ forte”.

Diante desse cenario, resgato o legado de Antonio Lancetti para a luta antimanicomial
brasileira. Apesar do trecho a seguir ter sido publicado em 2008, no seu livro “Clinica
Peripatética”, a analise feita por Lancetti se faz muito atual frente ao contexto descrito, como

se pode evidenciar neste trecho:

Os CAPS envelhecem prematuramente, segmentarizam-se, sua vida torna-se
cinzenta, infantilizada e os profissionais sdo regidos pelas dificuldades e se
enclausuram em diversas formas de cooperativismo. Os recursos se reduzem,
se repetem e as equipes comodantes, voltam a centralizar-se no psiquiatra.
Retornam-se os ambientes sombrios e o odor de hallopelidol que caracteriza,
pelo cheiro, o hospicio ou a clinica. (LANCETT], 2008, p. 47)

No dia 22 de margo de 2023, retornei ao CAPSad, mas dessa vez, quando terminei de
subir a ladeira, vejo varios cones interditando a entrada no prédio e um aviso colado na porta,
de que o servigo teria sido realocado de endereco por conta de problemas estruturais. Logo,
busquei informacBes e identifiquei outras profissionais do CAPSad sentadas na calcada
segurando caixas de papeldo e elas me confirmaram a mudanca temporaria de endereco, em
que ficou acordado que os servi¢os do CAPSad seriam prestados na casa onde se localiza o
CAPS Casa Viva. Novamente, comecei a me questionar sobre a movimentagdo das mulheres
que pudessem buscar pelo servico na Rua Halfed, aquelas que se programaram para ir as
consultas agendadas e, assim como eu, depararam-se com O aviso nha porta e 0S cones
distribuidos no chdo. Apds recém-chegadas no CAPS Casa Viva, as profissionais do CAPSad
foram realocadas para uma sala, que, segundo a profissional da limpeza, estava fechada ha
muito tempo e o cheiro de mofo denunciava que era uma sala inutilizada no servigo. Como a
sala estava mofada, ficamos a manha toda no refeitério e aos poucos o trabalho do CAPSad
comecou a ser articulado entre a equipe.

Na nova localizacdo temporaria do CAPSad, ndo havia a ladeira que separava o servico
do restante do centro da cidade. No entanto, a distancia dos usuarios parecia ainda maior devido
a todas as alteragdes necessarias para que o servico pudesse ser oferecido. Quando retornei ao
CAPSad, na tarde do dia seguinte, 23 de margo, encontrei uma mulher aguardando
atendimento, sentada na mesa da recepcdo, onde havia livre circulagdo tanto dos usuéarios

quanto de outros profissionais. Nesse momento, fui apresentada e ganhei autorizacdo para
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escutar o primeiro atendimento de acolhimento no servi¢o de sadde. Ali, na mesma sala de
recepc¢do, sem nenhuma privacidade, o atendimento aconteceu. A ficha do prontuario comecgou
a ser preenchida com base no documento de identificacdo apresentado, e mesmo que a mulher
comunicasse 'o CPF eu sei de cor', os campos foram sendo preenchidos com as informacoes
contidas no verso do RG. O inicio da conversa foi marcado pela pergunta: 'Qual droga vocé
usa? Crack? Vocé estd em situacdo de rua?" Apesar da resposta afirmativa, questionei sobre 0s
motivos que levaram a profissional a presumir que aquela mulher fazia uso de crack.

Naguele momento, foi reafirmado que existe um esteredtipo* construido sobre a mulher
que faz uso de crack e procura pelo servigo publico de saude. O fato de a pergunta ter sido feita
logo no inicio do processo que deveria ser de acolhimento, norteia 0s caminhos que foram
percorridos nos proximos minutos. Apesar da mulher ter descrito que teve a guarda de uma das
suas filhas retirada judicialmente e entregue ao ex-companheiro, que por sua vez também é
usuario de crack, e que esse mesmo companheiro a violentou sexualmente, o que fez com que
a filha fosse parar num abrigo, o foco do atendimento segue na medicacéo para ansiedade que
foi prescrita por outro profissional.

Embora o atendimento tenha durado poucos minutos, a mulher relatou que estava sendo
acolhida pela Casa da Cidadania, servico reservado a pessoas em situacdo de rua que possuem
alguma comorbidade de satde. A Casa da Cidadania foi o Gnico local no municipio que aceitou
que ela levasse e mantivesse os cuidados da sua cachorra, foi quando uma das profissionais
interrompeu o relato e interveio “vocé nao cuida da filha, mas da cachorra vocé cuida?”, “sim,
e ela ¢ muito bem cuidada por sinal.” O atendimento foi finalizado e a mulher apresentou um
pedaco de papel onde estava anotado o telefone de contato do motorista da Casa da Cidadania,
que deveria busca-la, e caminhou em direcdo a area externa préxima a sala de espera.

Novamente, ndo estava de acordo com a intervencéo realizada, mas naquele dia decidi
que ndo voltaria para a casa com a cena reverberando na minha cabeca e me dirigi até a mulher
perguntando se poderiamos trocar uma ideia. Nesse primeiro contato, sugeri que a gente
caminhasse para um local mais reservado e durante o caminho contei sobre a pesquisa, 0s
objetivos e destaquei que ndo concordava com os moldes em que o atendimento tinha seguido

e, entre uma conversa e outra, Veronica Francisca de Carvalho Castro? diz:

1 Os esteredtipos sdo construidos a partir do processo de estigmatizacdo dos usuérios, em que 0s usuarios de
drogas sdo inferiorizados, discriminados, descredibilizados, por serem reduzidos e enxergado apenas como
usuarios de drogas, o que ndo é valorizado pela sociedade (Ronzani, Noto e Silveira, 2014).

2 Para que seja mantido o sigilo sobre os nomes das mulheres que participaram da pesquisa foram adotados nomes
ficticios. Os nomes escolhidos foram Cirene Candanda, Roza Cabinda, Maria Euzébia Delfino e Veronica
Francisca de Carvalho Castro, todas foram mulheres negras de Juiz de Fora que atuaram ativamente na construgéo
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Esse é o telefone do motorista da Casa da Cidadania (me entrega um pedaco
de papel), Ia tem varias mulheres que usam droga, eu, minha esposa também
ta 14, vai 14 que a gente te ajuda. (Veronica Francisca de Carvalho Castro.
Diéario de Campo, 23 de margo de 2023)

Finalizamos a conversa e agradeci a Veronica Francisca de Carvalho Castro pela
generosidade em me informar o contato e se disponibilizar para ajudar com a pesquisa. Esse
momento foi um divisor de aguas, mas também foi preciso reavaliar o curso dessas aguas que
desaguariam nos préximos caminhos a serem percorridos. Como em outros momentos
decisérios da minha vida, busquei pela sabedoria e colo de outras mulheres. Portanto, em 25
de marco, dois dias ap6s 0 meu contato com Veronica Francisca de Carvalho Castro, fui até a
casa de Dona Adenilde Petrina, mulher negra de luta, historiadora, uma das mulheres que
ergueu a comunidade do Santa Candida, Doutora Honoris Causa pela UFJF e faz parte do
Coletivo Vozes da Rua. Dois grandes motivos me impulsionaram a buscar por Dona Adenilde,
o0 primeiro deles é pela importancia da comunidade do Santa Candida para a cidade de Juiz de
Fora, o territério guarda boa parte das memorias do movimento Hip Hop do municipio, da
cultura negra, a comunidade do Santa Candida junto a comunidade do S&o Benedito foram os
lugares ocupados pela populagdo negra, que vivia em Juiz de Fora, ap0s a falsa abolicdo da
escraviddo no Brasil, em 13 de maio de 1888. Como colocado pela Dona Adenilde em uma das
nossas conversas “0s negros foram os primeiros sem-terra do Brasil, que sairam das casas dos
senhores com uma mao na frente e a outra atras”. O segundo motivo, foi pela referéncia que
a Dona Adenilde é quando se trata sobre a histria do povo negro e o historico de luta que
enfrentamos.

Para chegar a casa de Dona Adenilde, cruzei a ponte sobre o Rio Paraibuna, que corta
a cidade de Juiz de Fora, e ndo s6 de forma geografica. Como nos dizem os Racionais MC’s: 0
mundo é diferente da ponte pra ca. Nas paredes da fachada da casa de Dona Adenilde, estdo
grafitadas as imagens de Carolina Maria de Jesus e Marthin Luther King, e ali eu senti que a
for¢a que mora n’dgua, havia me conduzido até aquele momento. Chegar até a casa de Dona
Adenilde, foi como um balsamo, um reencontro com a minha ancestralidade. De ver as criangas
correndo e brincando nas ruas, a vizinhanga sentada nas cal¢adas e o samba misturado com o

funk tocando ao fundo, pude me sentir em casa e sentir o contraste em ter percorrido o caminho

dos seus bairros, na luta por moradia digna, educacdo de qualidade e fizeram parte de movimentos sociais e
populares em defesa da populacdo negra.
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de descer as escadas de um prédio no centro da cidade, onde eu morava e que era repleto de

bolsonaristas, homens brancos, de classe média alta e ser acolhida pelas notas do samba e as

batidas do funk.

2.1 O territério — porgue a nossa linguagem é o faveleis®

Quando vai pra universidade vocé sofre uma lavagem cerebral e vocé
comeca a considerar os morador da periferia ignorantes, que ndo serve
pra vocé conversar, porque eles ndo entendem a sua fala, ndo entende
as girias que a periferia fala, e vocé chega falando tao dificil que os
proprio morador da periferia fala, 6 ela sabe muito, entdo eu tenho que
calar a minha boca. Entao a gente tem que partir pra ensinar o pessoal
a ndo calar a boca de frente de uma linguagem académica, porque a
nossa linguagem ¢é faveleis e tudo, né. (Dona Adenilde. 25 de marco de
2023)

Da ponte para cé, encontrei com muitas mulheres, a primeira delas foi Dona Adenilde,

gue com toda sua sabedoria e acolhimento, me apresentou a comunidade do Santa Candida, a

Candinha. Desde o inicio senti a responsabilidade e 0 compromisso de estar pisando naquele

chéo, que foi erguido e sustentado pelo trabalho duro de muitas mulheres do bairro.

Porque na época assim, final dos anos 60, inicio os anos 70, as mulheres
ficavam em casa e 0s maridos tinham o maior preconceito, porque
mulher que fica em casa néo trabalha. Ent&o, elas tinham que cuidar da
casa, cuidar do bairro e cuidar das crianca do bairro, ndo so as dela,
mas as criancas todas. Entdo aqui eles abriram as ruas, os trilhos e
cada um fazia o seu barraco de um jeito, até a vida melhorar pra poder
fazer mais coisas né, melhorar a moradia e ndo tinha agua, néo tinha

luz, ndo tinha esgoto, ndo tinha escola, ndo tinha igreja, ndo tinha nada,

3 Os trechos das conversas e das falas das mulheres que foram escolhidos para comporem a dissertagio néo
serdo colocados entre aspas por escolha estética e politica, uma vez que, o uso das aspas € feito quando se quer
demarcar algo que é externo, que ndo pertence a quem enuncia e aqui elas sdo incorporadas a minha fala e as

minhas vivéncias.
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era um campo abandonado. Entéo, as mulheres comecaram a se juntar.
A Aparecida comecou a puxar, a dona Terezinha, as mulheres de 14, ai
dali a pouco incorporou a juventude, as mulheres jovens (...) se ndo
fosse as mulheres, Santa Candida ndo seria o que é hoje n&o, porque as
mulheres que se organizaram pra ter todas as melhorias. (Dona
Adenilde. Diario de Campo, 25 de marco de 2023)

Naquela tarde, de 25 de marco, em meio a prateleira de livros da biblioteca do Coletivo
Vozes da Rua, fiz uma volta no tempo e na historia guiada pelas vivéncias de Dona Adenilde,
que desde jovem esteve alinhada com a luta politica. Mas, ela contou que foi apenas durante o
periodo da Ditadura Militar que foi compreender que as atividades que ela e 0s outros amigos

faziam eram revolucionarias; em suas palavras:

Passava uma viatura que parava em frente a minha casa, nessa época
ndo tinha muro, ndo tinha nada. Ai eles paravam. E eu trabalhava e eu
estudava na universidade federal e de noite que eu fazia 0s meus
trabalhos, que eu estudava pra prova. Ai treis horas da manhd eu tava
estudando e tudo. Ai eu escutava: a comunista ainda t4 com luz acesa,
deve t& estudando e tudo. Ai eu achei engracado, achei estranho, sai de
pé em pé, era uma viatura e os cara tava falando isso. Pd eles tava
vigiando a gente. Ai eu perguntei, tava na casa da Vera, tava na casa
da Fatinha, tava na casa da Tasinha, tava na casa do Bod&o, e tudo. Eu
falei, entdo nois tamo cercado, nois somos importante, eles tdo achando
que a gente ta valendo muito, né (risos), a nossa atividade é inocente,
nao é subversiva do jeito que a gente imaginava, né, que a gente fosse
derrubar qualquer coisa, a gente tava levando conscientizacéo e cada
um usasse do jeito que achasse melhor. (Dona Adenilde. Diario de
Campo, 25 de marco de 2023)

A partir do trabalho das mulheres, a Comunidade do Santa Candida foi se erguendo e
as vozes das moradoras comegaram a ecoar atravées da radio do bairro, a famosa Radio Mega
FM, da qual Dona Adenilde atuava como coordenadora, mas a radio era comunitaria e todos
0s moradores eram convidados a participar. A Radio Mega FM discutiu diversas pautas, dentre
elas a valorizacdo da cultura Popular, o movimento Hip Hop, fez cobertura do carnaval da
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cidade em 1998, e junto com a professora Claudia Regina Lahni, da UFJF, levantou questdes

sobre 0 empoderamento feminino:

(...) tinha um programa, chamado Programa de mulher, feito pela
Claudia Lane e as alunas delas, entdo nois comegcamos a perceber que
as mulheres tinham uma historia de luta, que elas eram protagonistas
do voto pras mulheres, de muitas leis que beneficiavam as mulheres. E
ai nois comecamos a perceber que a gente era mais do que uma
trabalhadora, que era obrigada a fazer as coisa no bairro, se a gente
nao fizesse ninguém fazia. (...) a gente foi percebendo que a gente era
emponderada, que a gente que fazia, a gente que levava as lutas pra
prefeitura e também das politicas publicas. Hoje se fala muito em
politica publica, mas a gente ja fazia na época. (Dona Adenilde. Diario
de Campo, 25 de marco de 2023)

Imagem 1 — registro da primeira conversa com Dona Adeline

Fonte: foto tirada pela autora na biblioteca do Coletivo Vozes da Rua.*

4 A publicacéo da foto foi autorizada.
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Durante a nossa conversa, Dona Adenilde contou sobre as demandas atuais do
Candinha, da soliddo das mulheres idosas, que em outro momento fortaleceram a construcao
da comunidade, e das mulheres jovens, que faziam o uso de drogas e que passavam o dia todo
sentadas nas calcadas da rua, debaixo do sol, que eram discriminadas pelos moradores da
comunidade, principalmente pelas mulheres, que achavam que elas iriam “roubar” oS Seus

maridos.

Porque na hora do aperto, elas dao o corpo, depois quando engravida
0 homi rapa fora e elas que se virem. Tem um monte de menininho, uma
criancada sabe. E ai elas ficam o dia inteiro sentadas ali na rua, porque
as casas sao uns cubiculos. Entdo assim, como € que cé mora numa casa
cheia de gente, cé ndo tem privacidade, entdo a privacidade é a rua pra
elas. Porque elas sentam todo mundo na rua, € um espaco grande, vé la
na frente, la na frente, tudo isso faz falta de vocé ter um olhar mais longe
do que a parede da sua sala, isso ai conta. A gente precisa de olhar
longe, mas como que nois vamo olhar longe, se quando senta aqui o

lugar mais longe que vocé vé ¢é a parede da sua sala, que € piquititinha?

Uma delas a mée expulsou de casa, porque ela ja tinha um filho e ai
ficou gravida de outro, ai a mée expulsou de casa, ai ela tA morando
aqui, que eles chamam de conglomerado das menina que tem um monte
de filho. Nossa, mas me da uma pena de ver a tristeza no olhar delas,
porque é um olhar vazio, de quem néo tem perspectiva. Ai outro dia 14,
uma delas, ela faz umas cara de deboche assim, e ai Dé, a barriga, cé
nao vai me arrumar um enxoval ndo?Ai eu falei, eu ndo posso, porque
vOCé que tem que ir 14 fazer a inscrigdo e eles te fazem o exame médico
numa casa la que chama S&o Francisco de Assis, na Américo Lobo, eles
fazem isso. Eles acolhem as gestantes, as maes solteiras, ai eles
examinam e da realmente o enxoval. (...) a maneira como elas falam pra
muitos pode soar como um deboche, mas pra mim é uma maneira de
esconder a vergonha, de defesa. (Dona Adenilde. Diario de Campo, 25 de
marco de 2023)

Além de expressar as contradi¢cGes das politicas publicas enderecadas a juventude

periférica, quando Dona Adenilde trouxe sobre as vivéncias das mulheres jovens usuarias de
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drogas do Santa Candida, conhecidas pela comunidade como “As Meninas do 40, mesmo que
de modo ndo intencional, houve um processo de denlncia sobre a ineficacia das politicas
publicas de satide reprodutiva. Essas mulheres, que vivem no “conglomerado das meninas que
tem um monte de filhos”, sd0 atravessadas por varias exclusdes, por serem mulheres, em uma
sociedade que a norma é construidas a partir dos homens, por serem negras, na sociedade em
que se perpetua o racismo, por usarem drogas, num Estado proibicionista e de Guerra as
Drogas, por serem jovens periféricas, que sdo colocadas a margem na divisdo entre a cidade e
a periferia, e muitas delas por serem trabalhadoras do sexo, sdo excluidas pela propria

comunidade, principalmente, pelas mulheres.

Assim, o Estado optou por se ausentar das discussdes com essas mulheres sobre o
acesso aos debates e as informacdes sobre as politicas de salde reprodutiva e para elaborar
politicas que ndo refletem e ndo ddo conta de pensar as demandas reais das mulheres,
justamente, por ser o Estado, em seu carater soberano, que lhes confere o poder, de decidir
sobre quem morre e quem vive. A nocdo de Soberania adotada parte da concepcdo de Achille
Mbembe (2023, p. 41) “a soberania é a capacidade de decidir quem importa ¢ quem nao
importa, quem é descartavel e quem ndo Quando o Estado escolhe ausentar-se desse debate,
ndo faz essa escolha sem ter conhecimento das suas consequéncias. Pelo contrario, é por ter
conhecimento da consequéncia — de que se ausentar desse debate é pdor fim a vida dessas
mulheres - que toma essa decisdo. O que evidencia a posicdo politica dos corpos dessas
mulheres, que sdo marcadas para morrer, por carregarem o ser politico que ameaca a forma de

fazer politica orquestrada pelo Estado.

Historicamente, as mulheres negras (pretas e pardas) foram estupradas pelos seus
colonizadores e, no minuto seguinte, obrigadas a ninar os filhos da casa-grande. No periodo de
escraviddo, a gestacao para as mulheres negras era sinénimo de reproducédo de um bebé que ja
era escravo mesmo antes do seu nascimento, quando sofria dentro da barriga de suas mées as
chicotadas, eram carregados no ventre delas para as lavouras, e muitas nasceram em meio ao
acoite. No cenério brasileiro, as politicas de saude reprodutiva contribuiram para o apagamento
desse histérico sangrento, quando desconsideram o contexto social, cultural, econémico,
politico, na elaboracédo de tais politicas e escolheram tratar a saude reprodutiva das mulheres,

exclusivamente, pela visao bioldgica.

Quando o movimento feminista branco, elege que uma das suas pautas centrais é o

direito das mulheres de tomarem decisfes sobre seus corpos, o direito a maternidade, ao aborto,
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a contracepcao, quais mulheres sdo pisoteadas pelo caminhar desse movimento? As mulheres
usuarias de drogas, principalmente, as usuarias de crack, tem o seu direito a maternidade
corrompido e os seus filhos arrancados dos bracos pelas méos do Estado. Soma-se a isso, a
esterilizacdo compulsiva das mulheres negras, indigenas e pobres como método para controlar
as populac@es tidas como indesejaveis. Nesse sentido, enxergar a vida para alem do Utero,
implica em erguer a cabeca e visualizar que as mulheres ao redor sdo multiplas e atravessadas

de maneiras muito diferentes pelas opressdes.

A partir da conversa com Dona Adenilde, atenta as historias que ela viveu e a outras
tantas que foram contadas por outras pessoas do bairro a ela, compreendi que o acolhimento e
0 colo que eu fui buscar também era procurado por outras mulheres, dentre elas as mulheres
que faziam uso de drogas, que procuravam por alimento para os seus filhos, por remédio para
as suas dores e pela escuta que ndo tinham dos médicos, que, como fala Dona Adenilde: Cé da
um rivotril e um paracetamol e ta tudo resolvido. O CRAS aqui da regido é na Virturino Braga.
Ai quando essas meninas aqui a gente manda elas no CRAS, elas nunca recebem uma ajuda,
elas nunca tém uma conversa, ninguém nunca ouve as demandas dela. Apesar de serem
territorios diferentes, tanto o CAPSad Il quanto o CRAS que atendia o Santa Candida, e as
pessoas que moravam na comunidade, enxergavam essas mulheres pela via da medicalizacao
e como corpos que estavam fadados a nascerem assim, crescerem assim e viverem assim, por
serem mulheres pobres, algumas maes, periféricas e que estavam fazendo uso de drogas.
Ambos os servicos, de saude e de assisténcia social, assim como a sociedade, as reduziam ao

uso da substancia e as discriminavam pelo mesmo motivo.

2.1.1 Do Candinha para o Jardim Esperanca: a chegada na Casa da Cidadania

Depois de receber das maos de Verénica Francisca de Carvalho Castro o pedaco de
papel com o telefone do motorista da Casa da Cidadania, procurei formas de fazer contato com
0 servico. Foi através da coordenacdo do CAPSad Il que tive acesso a psicéloga da casa, que
prontamente agendou uma data para a minha visita, que aconteceu no dia 29 de marco. Segui
pelo endereco e pelas dicas de localizagdo dadas pelo motorista. Durante o trajeto, a sensa¢ao
era de que eu estava indo a um lugar bastante afastado do restante da sociedade. As casas e
prédios comecaram a ficar distantes, ndo existiam comercios e quase nenhuma circulacéo de
pessoas, até que avistei o0 grande casardo verde que o motorista havia me sinalizado, do outro
lado da avenida havia uma linha de trem e o restante era tomado pela vegetagcdo. Quando

adentrei pelo casaréo verde, ndo havia uma portaria e a circulacdo se dava de forma livre, me
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identifiquei e fui guiada pelas instalacGes da casa, que conta com cinquenta leitos, trinta e cinco
destinados aos homens e quinze as mulheres. Conheci os quartos, os banheiros, o péatio e a
cozinha. O pétio é o local de socializagdo comum entre os homens e as mulheres, j& que 0s
dormitdrios sdo divididos em ala_masculina e feminina. Fui apresentada pela psicéloga as
mulheres que estavam em uso abusivo de drogas e tinham sido encaminhadas para a Casa da
Cidadania, que tem como objetivo acolher pessoas em situacdo de rua que possuem alguma
comorbidade de satde. Logo de inicio, perguntei sobre Veronica Francisca de Carvalho Castro,
mas fui informada de que ela tinha sido desligada da casa por conta de problemas com o tréfico

de drogas.

Imagem 2 e 3 — registro sobre a histdria da Casa da Cidadania

Fonte: Desenho da Casa da Cidadania feito por um dos usudrios do servigo e uma matéria de revista contando
sobre a Fazenda de Santo Antonio, local em que atualmente encontra-se o servico.

Agquela manhd, do dia 29 de marco, foi marcada ndo s6 como a primeira ida a Casa da
Cidadania, mas também como 0 momento em que dialogava com as mulheres, que vieram a
ser as parceiras dessa pesquisa. No primeiro dialogo com essas mulheres, renasce a militante-
pesquisadora, que olha nos olhos, que se emociona junto com as historias, que encontra outras
maos e as segura forte quando contam sobre feridas que ainda estéo abertas. Sigo como um
conselho, o que Luana Malheiro nos provoca a todo tempo em sua dissertagdo de mestrado, “ir
a campo € estar propensa a produzir afetos, sendo afetada a todo momento (Malheiro, p. 54,
2018). A militante-pesquisadora entra em cena, mas entende que ali ndo existiam protagonistas,

pelo contrario, foram estabelecidas trocas constantes, seja sentada na mesa de cimento, na ponta
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do meio-fio, na cadeira de plastico debaixo da jabuticabeira ou no banco de espera para o
almoco. As conversas foram iniciadas com muita franqueza e transparéncia, contava sobre a
pesquisa, alertava que ndo precisavam falar daquilo que néo se sentissem confortaveis naquele
momento, abria 0 jogo sobre a minha esperanca e disposi¢do para somar a luta que elas ja

travavam para a sua sobrevivéncia diaria.

Nas sociedades ocidentais, ndo existem contratos que passam ilesos a burocratizacao, é
0 preto no branco, a tinta sobre o papel antecede muitas vezes o contato com o outro. Porém,

Dona Adenilde me contou uma histdria, que neste momento se torna oportuno trazé-la:

Aquele menino, o Emicida, sofreu discriminacéo la na Africa, porque
ele foi gravar algumas coisas la, ai ele deu um papel pra um senhor
assinar, sobre as declaracgdes que ele deu. Ai ele falou, & menino cé ta
muito branco. Desde quando a nossa palavra ndo vale. A nossa palavra
vale, nois ndo precisamo assinar nada ndo. Cé t4 com ideia de branco.
E ndo assinou ndo. (Dona Adenilde. Diario de Campo, 25 de marco de
2023).

A psicologa da Casa da Cidadania ja havia me alertado que a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) poderia dificultar o vinculo com as mulheres,
porque muitas atravessavam questdes judiciais e poderiam associar a solicitagdo da assinatura
a isso. Portanto, no inicio das conversas solicitei as mulheres que me concedessem a gravacao,
em que elas dissessem que aceitaram participar da pesquisa e que me autorizaram a gravar e
que eu poderia utilizar a gravacdo para os devidos fins descritos.® N&o houve oposicéo de
nenhuma delas e combinei de dar retorno a elas sobre os desdobramentos da nossa conversa,

que serdo descritos adiante, quando trago sobre a Oficina de Bordado que foi realizada.

Dentro da Casa da Cidadania, sentia autonomia para poder escolher desde o lugar que
teria mais privacidade para conversar com as mulheres até a comida que eu serviria no horario
do almogo, e inclusive, havia preocupacdo dos funcionarios se eu j& tinha me alimentado. Pude
ver com os meus olhos, que esse cuidado néo era restrito a mim, mas a todos, todas e todes que

ali moravam. Como, em toda casa, os cuidados eram divididos, cada um cuidava das suas

5 A pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Juiz de Fora e ap6s
percorrer o processo de submissdo e foi aprovada mediante parecer n® 64242922.9.0000.5147
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roupas, dos seus pertences, de lavar os pratos e talheres, limpar o quarto, cuidar dos cachorros,

da manutencéo do galinheiro e de obedecer a regra: ndo pode usar droga dentro da casa.

Apesar da Casa da Cidadania ficar afastada do centro da cidade e de outros bairros, um
dos pontos do trafico de drogas € a linha do trem, que fica do outro lado da rua, bem préximo
ao portdo de saida. Assim, mesmo com a proibi¢do do uso dentro da casa, 0s moradores tém
autorizacao para cruzar o portdo e ir para a rua, quando quiserem, desde que voltem até as 19h,
caso queiram dormir na casa. Todas as mulheres que conversei me contaram que estavam em
uso compulsivo e problematizaram a sua relacdo com a droga. Mas, quem séo essas mulheres?
O que as levou ao uso? Por quais motivos elas recorrem as drogas? Como as drogas fazem

parte da vida delas?

Nesse sentido, o trabalho desenvolvido, tendo como arcabougo metodologico uma
genealogia da experiéncia alinhada a uma arqueologia dos dispositivos de saber-poder que
atravessam e constituem a experiéncia, que se deu a partir do ponto de vista (da pesquisadora)
feminista, antirracista, antiproibicionista, consititui um contraponto ao modo como as politicas
e conhecimentos tém sido produzidos sobre as mulheres que usam drogas. Nao se trata de
descrever como os efeitos das drogas afetam o organismo dessas mulheres, como tem sido feito
pelo campo da salde, mas de ir na contramao e trazer a tona o que as politicas publicas sobre
drogas tém feito de forma muito superficial e/ou se retirando e negligenciando o debate, que é
justamente o processo de fortalecer os dialogos com essas mulheres e trazé-las para as

discussbes que impactam diretamente as suas vidas.

Torna-se importante ressaltar que, levar a pesquisa para dentro das instituicdes de saude
foi um processo marcado por algumas especificidades, principalmente por ser uma
pesquisadora mulher e negra. Por diversas vezes fui abordada pelos profissionais do servico
como usudria de drogas e ndo como pesquisadora, tiveram momentos em gque presumiram que
eu era filha de uma das mulheres usuarias de drogas e a semelhanca encontrada por eles entre
nos duas era a cor da nossa pele. Além desses episddios que foram atravessados pelo racismo
em sua face institucional, € preciso reconhecer os desafios que foram enfrentados por “produzir

dados” fora do que ¢ socialmente esperado.

Outro ponto que se faz importante de ser destacado, foi sobre o tempo que estive nos
territorios que fizeram parte da pesquisa. A ida ao campo foi iniciada ap0os a aprovacéo pelo
Comité de Etica em Pesquisa da UFJF, ao final do ano de 2022. Assim, o primeiro semestre de
2023 foi dedicado as investigacdes, que se iniciaram com as visitas ao CAPSad, onde foi
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acompanhado o processo de entrada de mulheres usudrias de drogas no servico. Apesar da
disponibilidade dos profissionais em contribuir com o andamento da pesquisa, devido a
realocacdo do CAPSad ao prédio da Secretaria de Salde e a auséncia de espaco fisico para o
desenvolvimento do grupo de mulheres, que segundo as profissionais acontecia na antiga
instalacdo, outros caminhos precisaram de ser percorridos, para que fosse possivel seguir com
o0s objetivos do estudo. Nos meses seguintes, coexistiram 0s encontros nos territérios do Santa
Candida, da Casa da Cidadania, pelas ruas da cidade de Juiz de Fora e 0s servigos que faziam
parte das vivéncias das mulheres e que eram apresentados por elas ao longo das intensas

conversas que tivemos ao longo de todo o periodo.

Figura 4: percurso percorrido ao longo da pesquisa
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Fonte: criada pela propria autora a partir do uso do aplicativo Google Maps

A insercdo desta imagem foi feita como uma tentativa de aproximar os leitores dos
diferentes contextos que foram atravessados para a realizacdo desta pesquisa. Torna-se valido
destacar que, por diversas vezes ao longo da pesquisa as pessoas ficavam surpresas com a
minha circulagdo na cidade mesmo morando em Juiz de Fora hd menos de um ano, diziam que
“muitas pessoas que nao sdo de Juiz de Fora ndo frequentam as periferias ou tem acesso aos
servigos como vocé tem tido”. Nestes momentos, ser pesquisadora-militante, contribuiu para
que ao perceber as tensdes presentes nesses lugares, eu soubesse pedir licenga, compreender as
questdes politicas que atravessam e ocupar o0 meu lugar.

As conversas com as mulheres ndo aconteceram em uma sala reservada, com bloco de
notas, caneta na méo e termo de consentimento assinado em duas vias. Pelo contrario,
coexistiram com as suas dindmicas de vida dentro e, em alguns momentos, fora das instituigdes,

0s Nossos contratos nao foram marcados pelo “preto no branco”. O que me autorizou a ter
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diadlogos, cada vez mais profundos, foi me inserir no territorio dessas mulheres, comer da
mesma comida que elas estavam comendo, aprender que no dialeto da rua ndo se pede isqueiro
emprestado, se arruma uma “brasa” e que andar com um cachimbo de crack “da na vista”.
Como colocado por Luana Malheiro, em sua dissertacdo de mestrado, em que investigou a
cultura do uso de crack feito por mulheres com trajetdria de rua na regido central da cidade de

Salvador:

O debate acerca da ética de pesquisa, ndo deve se resumir a protocolos pré-
estabelecidos, bem como a observacdo de campo que busque um afastamento
para uma reflexdo mais neutra. Se assim proceder, podera cair em erros de
reproduzir investigagdes coloniais, tomando inimeras conclusbes de
observac@es breves e sem profundidade. (MALHEIRO, 2018, p. 71)

Nesse sentido, a ética e os cuidados metodoldgicos adotados nesta pesquisa foram
construidos ao longo de todo o processo, mas sem protocolos pré-estabelecidos. O ponto de
vista ética com o qual coaduno foi sustentado no olhar nos olhos, em sentir que em alguns
momentos as mulheres ndo queriam prosseguir a conversa sobre pontos da sua histéria, ao fazer
companhia nos momentos de lombra, e principalmente, de respeitar e honrar cada uma dessas

mulheres sem impor verdades ou duvidar dos seus relatos.
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CAPITULO 3 - E EU NAO SOU UMA MULHER? A TRAJETORIA DAS MULHERES
USUARIAS DE DROGAS

Iniciar a apresentacdo das trajetérias de vida das mulheres que foram parceiras dessa
pesquisa é remar contra a maré proibicionista e punitivista que a todo custo constréi e
comercializa na midia a imagem da mulher que é usuéria de drogas. Ao fazermos uma digressado
histdrica de producdes da grande midia, no ano de 2015, foi ao ar na Rede Globo a novela
“Verdades Secretas”, em que a atriz Grazi Massafera, uma mulher branca, loira, dos olhos
azuis, gerou comocao no publico, ao representar a histéria de Larissa, uma modelo usuaria de
crack, que se recuperou do seu vicio através da internacdo. Mais recentemente, em 2021, a
Globo langou a série “Onde estd meu coragdo”, nela a atriz Leticia Collin interpreta Amanda,
uma mulher usuéria de drogas, médica e de familia de classe média alta. Assim como a modelo
interpretada por Grazi Massafera, a personagem de Leticia Collin é internada em uma clinica
de reabilitacdo privada e se livra do seu vicio. A Rede Globo também é responsavel pela série
de reportagens intitulada “Os filhos do crack”, que associava o uso do crack feito por mulheres
negras ao ndo cumprimento da funcdo materna.

Nesse ponto, é imprescindivel ressaltar que a propria midia faz o trabalho de eleger
quem sdo as mulheres usuarias de drogas que merecem ser tratadas, em contraponto as outras
que “nao tém salva¢ao” e, consequentemente, como esses cenarios irdo repercutir na elaboracdo
das politicas publicas. Visto que a “recuperagdo”, “a salvacdo” dessas mulheres estd
intrinsecamente relacionada a sua racga e condicdo de classe, principalmente aquelas que fazem

uso de crack, em que:

A questdo racial estava colocada no imaginario social da mulher que usa crack:
a mulher branca é passivel de pena e salvagao, causa comocao, pois € uma vida
que importa do quadro ideol6gico de uma sociedade que qualifica as pessoas a
partir da categoria raca. As mulheres negras eram representadas como sem
salvagdo, desumanizadas, e incapazes do exercicio da maternidade
(MALHEIRO, 2018, p. 116).

Dito de outra forma, se para ser considerada mulher é preciso ser branca, eu ndo sou

uma mulher?® Mas, quem se autoriza a dizer que eu e minhas parceiras de pesquisa SOmos ou

® O questionamento “E eu ndo sou mulher?” foi proferido por Soujouner Thruth, abolicionista e ativista dos
direitos das mulheres no seu discurso, amplamente divulgado, que foi realizado na Convencédo de Direitos da
Mulher, em maio 1851, na cidade de Ohio, Estados Unidos.
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ndo somos mulheres? O feminismo hegemonico precisa se responsabilizar pelas vidas que
foram interrompidas em prol da construcéo de uma categoria que legitima apenas mulheres cis,

brancas e de classe média como mulheres.

Mulheres brancas tem um oscilante status, enquanto si mesmas e enquanto o
“outro” do homem branco, pois sdo brancas, mas ndo homens; homens negros
exercem a funcdo de oponentes dos homens brancos, por serem possiveis
competidores na conquista das mulheres brancas, pois sdo homens, mas nao
brancos; mulheres negras, entretanto, ndo sdo nem brancas, nem homens, e
exercem a funcdo de o “outro” do outro (KILOMBA, 2020, p. 124).

Durante toda a pesquisa, refleti sobre o que entendo sobre ser mulher, sobre 0 meu
ponto de vista sendo a outra da outra. Junto das mulheres que conversei, fiz profundas
reformulacGes sobre o que entendia desse lugar e como sou atravessada por ele. Com essas
mulheres, aprendi a circular no centro ou na periferia com outra visdo, o territério além de ter
sido ampliado, ganhou outros pontos de referéncia. Inclusive, ao longo dessa pesquisa, desde
a elaboracdo do projeto, havia uma grande preocupacdo sobre quais seriam as minhas
referéncias nesse percurso, 0s autores que me guiaram pelas analises, até que me foi entregue
pelas maos de Dona Adenilde o livro “Psicologia Favelada: ensaios sobre a construgdo de uma
perspectiva popular em Psicologia”, e as palavras de Mariana Alves Gongalves vieram como

um acalento para essa questao tdo latente:

conclui que, se as referéncias sdo metaforicamente, os olhos por onde devemos
enxergar a realidade ou a janela por onde olhamos nosso percurso de pesquisa
(nosso objetivo, tema), gostaria de declarar que as minhas referéncias sdo
imanentes (...) é a partir do encontro que posso produzir parametros desta
janela por onde vejo os problemas aqui colocados e realizo esta analise
(GONGALVES, 2019, p. 34-35).

A partir da inspiracdo do trabalho realizado por Gongalves (2019), as minhas
referéncias passaram a ser 0s olhos marejados da Roza Cabinda quando eu adentro o péatio da
Casa da Cidadania, o aperto de mao da Maria Euzébia Delfino nos momentos de choro que
atravessaram as novas conversas, a sabedoria da Dona Adenilde em olhar a Rua do Meio e

falar “0 que que ta pegando” na comunidade do Santa Candida, as historias contadas sobre as
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“Meninas do 40”. Apoés realizadas estas breves e fundamentais consideragdes, sinto que ¢ dado

0 momento de apresenta-las.

3.1 Cirene Candanda: “quem tem fama a fama leva, mas nio é porque eu fiz uma vez
que eu vou fazer de novo”

Comeco apresentando um pouco da historia de Cirene Candanda. O meu primeiro
contato com Cirene Candanda foi na Casa da Cidadania, ela era uma das quinze mulheres que
estavam sendo assistidas pelo servico. Cirene Candanda tem 23 anos de idade, € uma mulher
trans, negra e fala com orgulho que aos 19 anos concluiu os seus estudos. Cirene tinha uma
maneira rapida para falar e se movimentar, ia e voltava nas suas historias, e entre uma fala e
outra corroia as unhas das maos. Era bem magra e de estatura baixa, aos meus olhos devia pesar
em torno de cingquenta quilos. Estava sempre com os cabelos ajuntados e presos no alto da
cabeca. Apesar de ter sido assistida pela Casa da Cidadania, a sua cidade natal, Cataguases,
fica localizada a 118 quilémetros de distancia de Juiz de Fora. O que a trouxe para Juiz de Fora
foi a possibilidade de cumprir a sua pena em prisdo domiciliar, mediada pelo Programa de
Inclusdo Social de Egressos do Sistema Prisional (PrEsp)’, em decorréncia do seu

envolvimento em um assalto a mdo armada. Nas suas palavras:

Igual eu falei, que eu ndo ia presa pelas minhas proprias mao e nao ia
aprontar mais ndo. Porque minha mae ficou fazendo a morte comigo até o meu
final. Pegou e falou assim, isso né vida ndo. Porque os seis més que eu fiquei
l4 presa, é o0s seis més que eu podia ter feito alguma coisa, curtindo a vida,
porque cé perde tudo. Mas é bom pra ver que ndo é brincadeira (Cirene

Candanda. Diério de Campo, 29 de marc¢o de 2023).

Cirene Candanda saiu da casa de sua mée aos 18 anos de idade. As duas ndo tinham
uma relacdo amigavel, principalmente porque a mée tentava controla-la. Mas, reconhece todo
o esforco feito por ela para crid-la sozinha. O seu pai faleceu ha quatro meses, mas ela disse

nédo ter ligado para isso quando descobriu o falecimento por telefone apds ter entrado em

" O Programa de Inclusdo de Egressos do Sistema Prisional visa garantir o acompanhamento de homens e
mulheres que retomam a vida em liberdade ap6s experiéncia prisional, bem como seus familiares, buscando
favorecer o acesso a direitos e promover condi¢fes para sua inclusdo social. Podem participar do programa,
pessoas com experiéncia prisional, ainda que em carater provisorio, em regime aberto, prisdo domiciliar,
livramento condicional, liberdade definitiva e familiares de egressos do sistema prisional
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contato com a sua familia. Com a saida da casa de sua mée, ja falecida ha dois anos e meio,
Cirene Candanda iniciou o uso de cocaina e, desde entdo, transita entre os abrigos da cidade e
a rua. Com a vinda para Juiz de Fora, ela comecou a trabalhar vendendo balas e esse tem sido
0 seu meio de conseguir dinheiro para manter o uso e ndo ter que ficar pedindo dinheiro as
pessoas. Cirene Candanda vende bala no Centro, em uma das avenidas mais movimentadas,
pelo grande numero de pontos de énibus, e esta estrategicamente proxima ao Centro Pop e ao
Restaurante Popular®. Porém, os melhores horarios para a venda s&o os finais de tarde e inicio
da noite, justamente o horério que € definido pelos abrigos para ja estar dentro da casa, caso

queira pernoitar.

Amanha que eu vou descer na cidade, porque tem hora que bate, sabe. Ai eu
conversei com a minha técnica e ela deixou eu ir na cidade vender bala.
Porque néo € dificil parar, mas também, mas também tem hora que bate aquela
abstinéncia, ai ela deixou eu ir na cidade amanha vender bala. S6 que tem que
ta aqui até sete horas da noite amanhd, que é o problema pra ta aqui, porque

o melhor horario pra vender bala € de noite.

Em uma das vezes que retornei a Casa da Cidadania, Cirene Candanda nao estava mais
la e fui informada por uma das mulheres que ela tinha saido para ir ao médico, pois havia
chegado ao abrigo com os dentes quebrados depois de ter sido agredida pelo seu namorado,
que também € usuério de droga e estd em situacdo de rua. Cirene Candanda néo retornou. Além
da Casa da Cidadania, ja esteve na Casa de Passagem, que acolhe mulheres cis, mulheres trans
e familias em transito. No entanto, por conta das dificuldades em permanecer nos abrigos, em
uma das nossas conversas ela disse que ndo pode fechar as portas, mas que nao pretende
retornar para nenhum abrigo, morando definitivamente nas ruas. Porém, ndo podemos cair na
“armadilha colonial” de compreender que as dificuldades enfrentadas por Cirene Candanda
para estar nos abrigos é de ordem individual e que atravessa apenas a sua histdria enquanto

mulher e negra e trans e usuaria de drogas.

As instituigdes de satde e de assisténcia social, também estdo inseridas dentro da trama
social e ndo estdo blindadas das formas de organizacdo e estruturacdo da sociedade, que se

moldam e sdo cotidianamente construidas e atualizadas a partir do racismo, do sexismo, do

8 Centro de Referéncia Especializado para Pessoas em Situac&o de Rua (Centro Pop) e o Restaurante Popular,
localizado no centro de Juiz de Fora, onde sdo servidas refeicfes de forma gratuita para pessoas em situacéo de
rua.
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patriarcado, das desigualdades de classe, da cisheteronormatividade. A complexidade com que
essa tematica se apresenta, nos convoca a refletir sobre os moldes com que o cuidado tem sido
tratado pelas politicas publicas. Pisamos em um territorio, em que os hospitais psiquiatricos
deram continuidade a chacina, contra o povo negro, iniciada dentro dos navios negreiros.
Dentro dessa trama, “o Estado que alega proteger acaba promovendo violagdes que reafirmam

a punicao e o exterminio dos corpos e comportamentos negros”. (PASSOS, 2020, p. 117-118)

Fora dos abrigos, mantive contato com Cirene Candanda nas ruas, nossos encontros
aconteceram proximos ao ponto em que ela vende bala e a loja de doces. Todas as funcionarias
da loja ja conhecem Cirene Candanda e muitas vezes guardam a caixa de balas que ela deixa
paga, com antecedéncia, quando recebe. Os encontros nas ruas com Cirene Candanda nao
foram previamente agendados. Como ela vende balas no Centro da cidade, que € o territério
onde moro, nos encontramos entre idas e vindas a padaria ou ao supermercado. Em todas as
vezes, ela estava trabalhando com a venda das balas e as nossas conversas coexistiam com os
momentos em que ela oferecia a bala a alguém ou mesmo por pessoas que ja eram clientes e a
procuravam. Na companhia de Cirene Candanda eu me senti segura pelas ruas, apesar de ser

guiada por ela em meio ao caos do transito de carros no centro em horéarios de pico.

Nas ruas, fui apresentada por ela ao seu namorado. Porém, passado algum tempo sem
encontrar com Cirene Candanda pelo Centro e sabendo do histérico de agressdes do seu
namorado, procuro por ela pelas pracas e vias publicas da cidade. Até que, em 9 de junho de
2023, em um final de tarde, a reencontro em frente a loja de doces. Nesse dia, Cirene Candanda
disse que ndo estava “pancada” e que se ndo fosse me atrapalhar ela gostaria de conversar um
pouco. Vi os olhos de Cirene Candanda se encherem de lagrimas, oscilando com o aumento do

seu tom de voz ao recordar as sucessivas agressoes que tinha sofrido do seu namorado.

Ela me mostrou um dos seus dentes que estava quebrado depois que ele
deu um pisdo no rosto dela. Disse que alguns dias atras ele havia levado
uma surra da policia, em frente ao destacamento policial, porque ela
estava com a caixa de bala na méo e ele veio querendo bater nela, e entdo
a atitude dos policiais foi bater nele. E que essa cena havia se repetido
na Casa de Passagem, que ela estava indo para dormir, e la ele também
tentou bater nela na frente de um dos monitores, e acabou sendo expulso

de Ia. Nesse momento, a Cirene Candanda recorda que ela ja havia me
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contado que esse namorado havia quebrado o fémur dela ha um tempo
atras, e que por isso passou 0 seu aniversario internada, porque ele fez
isso proximo a data do aniversario e que ele fica tentando controlar ela,
controlar o dinheiro que ela recebe, fica querendo mandar nela, igual a
mée dela fazia, que ela ja ndo gostava e que ndo sera com ele que vai
aceitar isso, por esse motivo tem evitado de estar junto com ele. E,
inclusive, as pessoas da biqueira onde ela compra a droga, também néo
gostam do namorado dela, justamente por saberem das agressoes.
(Diéario de Campo, 9 de junho de 2023)

Quando ouvi esse relato de Cirene Candanda, foi impossivel ndo retomar ao
questionamento: quais mulheres sdo protegidas pelas medidas de protecdo as mulheres? Ou
melhor, quais mulheres sdo vistas pelas politicas ocupando o lugar de “ser mulher”? Cirene
Candanda foi agredida na frente do policial, num local publico com intensa circulacdo de
pessoas, e em frente ao monitor da Casa de Passagem, que se dispde a acolher mulheres cis e
mulheres trans. Nas duas situacdes, a atitude tomada tanto pelo representante do poder publico
quanto pelo monitor, foi de espancar e expulsar o0 namorado de Cirene Candanda, sem que a

centralidade das acdes fosse dada a partir dela que estava sendo violentada.

Nesse momento, uma dupla violéncia acontece, a cegueira do Estado, expressa pelas
acOes do policial, braco punitivo do Estado, e do monitor, em ndo conceber as mulheres trans,
em situacdo de rua e usudrias drogas, como mulheres, o que faz com que ela seja novamente
violentada, ao negar a sua posicao de sujeito de direitos e naturalizar a dor que € sentida por
ela, que ndo serd minimizada apenas com a expulsdo do seu agressor. A situacdo de
vulnerabilidade enfrentada cotidianamente pelas pessoas trans e travestis € expressa nas mais
diversas areas, como na educagdo, nos direitos civis, e de forma mais recorrente, nas
dificuldades de acesso aos servigos publicos de satde. Assim, mesmo que 0 acesso a saude de
forma integral, universal e baseado na equidade seja um direito amparado pela constitui¢do que
funda o SUS, as politicas de salde ainda sdo pensadas a partir das necessidades de pessoas
heterossexuais, 0 que demonstra a postura negligente frente as demandas da populacdo LGBT
(PERUCCHI, BRANDAO, SILVA, 2015).

Como uma mulher e negra e trans e usudria de drogas, Cirene Candanda nao deve ser
tratada como uma identidade fragmentada, mas sim como uma identidade interseccional, que

é atravessada por esses e outros marcadores simultaneamente e que irdo formar a sua



66

individualidade (COLLINS, 2020). Porém, o equivoco cometido pelas politicas de saude é de
desconsiderar as individualidades, as subjetividades e generalizar as demandas, como se todas
as mulheres negras trans usuarias de drogas tivessem as mesmas demandas que todas as outras
mulheres. Quando, na realidade, o historico de escraviddo da sociedade brasileira, produz

vivéncias completamente distintas entre as mulheres brancas e as mulheres negras e indigenas.

Nesse sentido, a dor sentida por Cirene Candanda foi invalidada a medida que o seu
corpo ndo corresponde, “ndo serve” a categoria universal estruturada historicamente para
identificacdo das mulheres como frageis, submissas e zeladoras do lar e da familia. Mas, ndo
cabe a ela se encaixar nesses padrdes e sim que essa universalizacdo seja quebrada para que a
pluralidade e diversidade que deveriam ser inerentes a compreensdo sobre o “ser mulher”,
possa ser vislumbrada. Além disso, € preciso romper com a patologizacdo do corpo trans, uma
vez que tanto no Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM) quanto no
Codigo Internacional de Doencas (CID), foi tratado como uma anomalia e como uma
incongruéncia de género, mas que, na realidade, traduzem a imposi¢do da cisgeneridade como

a norma.

Somado a isso, é urgente que o genocidio da populacéo trans e travesti seja extinguido
e ndo mais adotado como politica de governo para a garantia de seguranca publica como tem
sido feito nos Gltimos anos. Considerando que, o Brasil figura pelo décimo terceiro ano seguido
como o pais que mais mata pessoas trans no mundo, segundo o relatério de 2021 divulgado
pela Transgender Europe (TGEU). O mesmo relatério nos alerta sobre a auséncia e o
apagamento dos dados dessa populacéo a nivel nacional, com auséncia dos dados de 11 estados
brasileiros acerca da LGBTfobia. De acordo a Associacdo Nacional de Travestis e Transexuais
(ANTRA), a cada 48 horas uma pessoa trans morre e 82% dessas vitimas s@o pretas e pardas
(BRASIL DE FATO, 2022). Enquanto a atualizag&o das politicas ndo se da de forma concreta
no cotidiano, a mdo armada do Estado, continua atuando a partir da seletividade penal e tendo
COmMO mira 0S corpos trans, 0s corpos negros e pobres, como quando Cirene Candanda me

contou sobre um outro momento que sofreu intervencdo policial:

Sexta-feira, eu tava vendendo bala, tava 14 no Parque Burniuet. Ai eu
VOu a pe, ai tava eu e meu namorado, a policia foi e parou. Tipo assim,
se eu faco eu pego e falo, agora se eu ndo faco eu ndo vou pagar pelos

outros ndo, eu discuti com o policial. Falei assim, ndo fiz. Ele falou
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assim cé quer que eu te leve, ai eu falei, entdo cé vai levar entdo. Eu
falei aqui cé nédo ta vendo minha caixa de bala ndo, aqui na minha mao
nao? Porque se eu tiver certo, eu sempre falo, agora se tiver errado, eu
fico quieta. Ai ele falou assim, porque cé foi presa uma vez? Fui presa
num roubo, mas ndo quer dizer que eu fui presa que eu vou roubar de
novo. Ai os outros dois policial ficou s6 escutando, porque eu bati boca
mesmo. (...) Porque assim, quem tem fama a fama leva, mas ndo é

porque eu fiz uma vez que eu vou fazer de novo (Cirene Candanda).

Como ja muito bem estudado pela pesquisadora Maria Gorete Marques de Jesus, do
Nucleo de Estudos da Violéncia da Universidade de Sdo Paulo (NEV-USP), o perfil das
pessoas presas por trafico de drogas diz muito sobre a seletividade do sistema de justica. As
dindmicas da economia criminal da droga reinem diversos atores sociais como agentes
publicos, empresarios, politicos e outros segmentos raramente alvos de a¢6es policiais, ja que
os casos de trafico de drogas frequentemente encaminhados a Justica sdo, segundo a autora,
"territorializados, fragmentados e relacionados ao varejo". Desde Vigiar e Punir, a obra classica
de Michel Foucault (1987) sabe-se que tal seletividade revela o lugar central dos agentes
policiais na gestdo diferenciada dos ilegalismos, sobretudo, na economia do narcotrafico, na

qual extorsdo e violéncia fazem parte das estratégias de organizacdo dessa gestao.

Portanto, quando Sojouner Truth, mulher negra, abolicionista e ativista pelos direitos
das mulheres, levantou-se em meio a Convencgédo de Mulheres em Ohio, ainda em 1851, para
proferir o seu discurso, ela ja se levantava pelo rompimento da criacdo de historias Unicas sobre
ser mulher, em que se tem a prerrogativa que deve ser seguidos os padrdes cisheteronormativos
e estdo desmembrados da raca, da territorialidade, do género, da classe. Assim como na
situacdo vivenciada por Cirene Candanda, a Unica condi¢do dada a ela, como mulher e negra e
trans e usuaria de drogas, era a de ser incriminada pelo policial por um delito que ela ndo havia
cometido, como foi descrito anteriormente. Sojouner questionou o que, na atualidade, ainda

nos faz colocar o dedo na ferida do feminismo branco que se nomeia universal:

Agueles homens ali dizem que as mulheres precisam de ajuda para subir em
carruagens, e devem ser carregadas para atravessar valas, e que merecem o
melhor lugar onde quer que estejam. Ninguém jamais me ajudou a subir em
carruagens, ou a saltar sobre pocas de lama, e nunca me ofereceram melhor
lugar algum! E ndo sou uma mulher? Olhem para mim? Olhem para meus
bracos! Eu arei e plantei, e juntei a colheita nos celeiros, e homem algum
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poderia estar a minha frente. E ndo sou uma mulher? Eu poderia trabalhar tanto
e comer tanto quanto qualquer homem — desde que eu tivesse oportunidade
para isso — e suportar o acoite também! E ndo sou uma mulher? Eu pari treze
filhos e vi a maioria deles ser vendida para a escravidao, e quando eu clamei
com a minha dor de mée, ninguém a nao ser Jesus me ouviu! E ndo sou uma
mulher? (GELEDES, 2014)

Em Os perigos de uma histdria Gnica Chimamanda Adichie (2019) nos conta que as
historias Unicas criam estereétipos, formatacbes e modos de ser, que sdo generalizados e
impedem a existéncias das historias individuais. Mesmo que em seu livro Chimamanda esteja
tratando sobre a histdria do povo negro, amplio essa discussdo para 0s perigos das historias
Unicas que sdo contadas sobre os modelos de tratamento para o uso de alcool e outras. Isso fica
evidente quando Cirene Candanda me contou sobre os motivos de ndo buscar pelos servicos

de saude, nas suas palavras:

Isso ai ndo, porque isso ai ndo resolve, a pessoa tem que forca de
vontade, a pessoa tem que ter forga de vontade também, que que adianta
um quarto limpo, um tanto de remédio, depois sai pior, conheco tanta
gente que, pais que tem dinheiro, que ja pagou clinica carissima, € a
pessoa, tem que ter forca de vontade. Pra mim clinica, eu nunca fiquei
em clinica ndo, mas pra mim até onde que eu vejo, pelo o que eu sei, cé
vai ficar s6 um periodo 14. Mesmo vocé pagando, entdo pra mim nao.
Se eu for parar vai ser por conta propria mesmo, porque eu ja fui

acelerado do que eu t6 hoje.

Para Cirene Candanda, a Unica historia contada acerca do tratamento/cuidado em satde
para &lcool e outras drogas, € se manter abstinente do uso por meio da internagdo, com a
privacdo da convivéncia em sociedade e baseado na medicalizagdo. Mesmo essa ndo sendo a
Unica histdria é ela que tem sido amplamente divulgada e que nos ultimos anos, foi fortemente
impulsionada pelo governo, declaradamente proibicionista e conservador, em detrimento ao
cuidado em liberdade, dentro dos principios antimanicomiais, da Reforma Psiquiatrica e a
partir da Reducdo de Danos. Dentre outras consequéncias, a conjuntura politica do periodo pds-
golpe contra a ex-presidenta Dilma, que foi acirrada nos quatro anos de politicas bolsonaristas,
“ameacam a consisténcia dos avancos obtidos no campo da satide mental enquanto politica
publica implementada nos ultimos vinte anos” (PASSOS, GOMES, FARIAS, ARAUJO, 2021,
p. 45).
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3.2 Roza Cabinda: “eu tava quereno desabafar”

Prossigo com as apresentacOes, trazendo a histdria de Roza Cabinda. A mais velha
dentre as companheiras-parceiras de pesquisa e foi com ela que eu tive a oportunidade de ter
conversas longas e profundas no patio da Casa da Cidadania. Roza Cabinda tem 52 anos, é uma
mulher cis, que se declara como parda, mée de um filho j& adulto. Roza descia passo a passo a
escadaria da Casa para me encontrar no patio. Aos poucos percebi que a lentiddo dos seus
movimentos também se estendia a sua fala, pausada, bem baixa e em diversos momentos
abafadas pelas maos frente a sua boca. Os dedos com as pontas e as unhas amareladas, 0s
cabelos grisalhos na raiz e tingidos de preto nas pontas, brincos de argola prata e sorriso largo
no rosto, mesmo que se incomodasse com algumas falhas dos dentes que cairam pelo uso do
crak. Ela nasceu em Sédo Lourenco, Sul de Minas Gerais e com sete dias foi adotada pelos seus
pais, que a trouxeram para Juiz de Fora. Mesmo que se considere filha legitima deles, s6 soube
da noticia da adocédo aos 15 anos de idade, na ocasido diz ter recorrido a bebida como forma de

lidar com a situacéo.

Todas as vezes que nos encontramos, Roza Cabinda recordou do seu periodo na
faculdade de Direito, de quando se maquiava todos os dias, usava salto alto e era elogiada pelos
seus professores, a minha letra é assim ¢, toda deitada, ai eles pegavam meu caderno e falava
assim: nossa que caderno caprichoso”. Foi nesta mesma época que ela iniciou o uso de crack,
“quase que no final, eu conheci o crack, ndo através da faculdade, na rua, eu ndo conseguia

fazer prova mais, eu ndo conseguia escrever, minha letra ndo saia.

Quando perguntei para Roza Cabinda o que a teria motivado a iniciar o uso de crack,
ela me contou que teria se envolvido afetivamente com uma pessoa, que ja fazia o uso de crack
e gostava muito dela, e desde entdo, ha 20 anos, continua fazendo o uso compulsivo®. Essa
situacdo vivenciada por Roza Cabinda, te ter iniciado o uso de drogas motivada por um
relacionamento afetivo, assemelha-se a historia de outras mulheres usuérias de drogas,
preservando, obviamente, a individualidade de cada uma. Como descrito no estudo realizado
por Vargas et al (2015), que teve como objetivo compreender o contexto em que se da o
primeiro uso de drogas feito por mulheres, os resultados apontaram que 0 primeiro uso pode
ser mediado pelos seus companheiros, pela facilidade do companheiro em acessar a droga e/ou

por eles serem a companhia para fazerem o uso. Soccol et al (2018) acrescentou que além dos

% Essa foi a forma como Roza Cabinda nomeou o seu uso de crack, com episddios mais intensos, em que usa
todos os dias, outros em que concilia 0 uso de crack com o alcool.
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companheiros, os relacionamentos familiares e com amigos também sdo motivadores para o
inicio do uso, que posteriormente, podem acarretar 0 uso abusivo, como foi o caso de Roza
Cabinda.

Depois do envolvimento com essa pessoa, que a apresentou ao crack, vieram outras
relacdes, mediadas pelo crack, tiveram momentos em que mesmo estando sozinha buscava a
droga, ai eu fui afundando, mais e mais, mais, mais, mais, mais. Nesse periodo, ainda morava
com a sua mée. Porém, nos momentos em que estava em abstinéncia, ficava agressiva, e 0s
seus vizinhos comecaram a reclamar sobre ela com a mée, que decidiu investigar e descobriu
sobre o uso de crack., “ai chegou um ponto que ela foi e me botou pra fora, eu tinha 17 anos”

Quando a mée de Roza Cabinda a colocou para fora de casa, ela foi morar nas ruas e
comecou a fazer maior uso do crack. Quando chegou na rua, vivenciou muitas violéncias,
principalmente, por ndo saber como sobreviver nesse contexto, “eu tive que aprender também
sabe, ndo bati nos outros nao, mas tive que aprender a fugir de certas situac@es, de eu ir mesmo
sozinha, de manguear, de aprender a pedir dinheiro pros oto na rua pra poder comprar droga,
pra poder manter”. NOS seus trés anos em situacdo de rua, presenciou muitas brigas, viu
pessoas sendo esfaqueadas, “apanhei muito na rua, porque eu ndo sabia manguear, ai 0s oto
me botava pra manguear, pegava minha droga e eu apanhava. Ai depois que eu fui ficar mais
esperta.” Roza Cabinda, relatou sobre um dos momentos em que foi violentada e que o seu

filho, Matheus, a encontrou ferida na rua. Nas suas palavras:

Matheus chegou até a ver eu com o nariz e os olhos todos roxos, chegou ver.
Ai ele falou comigo assim, quem é o cara? Vou procurar saber. Ai eu falei
assim ja prestei queixa na delegacia, ai apareceu a foto dele, fiz exame de
corpo delito. Fiz a denincia. Foi como se eu tivesse usano o que eu aprendi e
pondo em pratica. Fui sozinha, ai eu cheguei la falei com o delegado, ai o
delegado falou assim como que ele chama, ai eu falei Pablo, hoje eu nao
lembro mais o nome dele, mas falei Pablo fulano de tal, ai ele viu meus olhos
roxo, meu nariz roxo, ai ele falou assim vou te encaminhar pro corpo de delito.
Ai encaminhou pro corpo de delito, mostrou a foto dele e falou assim ta
registrada a queixa, ai ele ficou fugido. Ele morava na rua e ele tinha uma
mulher, ai a mulher dele falou comigo assim, fala pro Pablo que quando ele
chegar aqui que eu fui ver os negocio dos dentes. Ai quando ele chegou eu
falei com ele, ela foi ver os negécio dos dente. Ai ele falou assim que ndo, que
ela tinha ido pra fazer programa. Ai discutiu comigo, ai eu alterei a voz com
ele, ai ele pegou e me deu um soco. (Roza Cabinda)

Além de ter os seus direitos violados, como o direito a moradia, de acesso a saude, a

educacéo, ao lazer, Roza Cabinda, como uma mulher em situacéo de rua, foi atravessada por
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violéncias advindas da sua identidade de género. O que a colocou numa posi¢do de maior
vulnerabilidade e invisibilidade frente a caréncia de politicas publicas destinadas a populagédo
de rua e, especificamente, a auséncia de politicas comprometidas com as demandas das
mulheres em situacdo de rua. Apesar de termos tido um periodo de grandes avangos e
investimentos em leis, projetos e programas voltados as mulheres, como o Programa de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM), em 1983, a Politica Nacional de Atencéo
Integral a Satde da Mulher, em 2004, o servi¢o 180, em 2005, a homologacao da Lei Maria da
Penha, em 2006, O Pacto Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres, em 2007,
de modo geral, as politicas publicas para as mulheres ainda estdo mais voltadas para as
mulheres que estdo em contexto domiciliar. Assim, “a rua como um fator de vulnerabilidade
socioecondmica, exposicao a violéncia e precariedade para as condi¢des de saude das mulheres
em situacdo de rua é pouco fomentada pelas politicas existentes” (LEAL et al, 2020, p. 2).

Nesse sentido, de quais mulheres n6s estamos falando quando tratamos de mulheres
que estdo em contexto domiciliar? Quais mulheres estdo sendo beneficiadas pelas politicas? E
quais ndo estdo? No que diz respeito as politicas de satde, como colocado por Carneiro (2000),
mulheres negras (pretas e pardas) ndo sdo reconhecidas, pelo contrério, sdo ignoradas, uma vez
que, “o mito da democracia racial presente em todas nds torna desnecessario o registro da cor
dos pacientes nos formularios da rede publica, informacdo que seria indispensavel para
avaliarmos as condigdes de saide das mulheres negras no Brasil” (CARNEIRO, 2000, p. 3).
Portanto, como mulher e negra e usuaria de drogas, Roza Cabinda encontra-se no contingente
de mulheres, que séo invisibilizadas. Mesmo tendo registrado a ocorréncia por ter sido agredida
por um homem, isso ndo é suficiente para garantir que ela continuasse viva. Ela levou um soco
no rosto ao repassar o recado de uma outra mulher, que nitidamente também seria agredida por
esse mesmo homem que era o0 seu companheiro, e nesse caso as medidas protetivas previstas
pela Lei Maria da Penha seriam ineficazes e ndo a manteria segura. Assim como foi dito por
Malheiro (2018, p. 242):

E como se essas mulheres ndo existissem tanto para a Politica Nacional de
Atencéo Integral a Mulher, como para a Lei Maria da Penha que é formulada
tendo em vista um tipo de mulher. Tampouco essas mulheres existem para a
Politica de Atencdo ao Usuario de alcool e outras drogas que é toda formulada
para atender o publico masculino, ndo contemplando a especificidade das

mulheres.
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No decorrer das nossas conversas, Roza Cabinda também me contou sobre as diversas
perdas que teve ao longo da sua vida. A morte do seu pai em decorréncia do Alzheimer, a perda
da sua relacdo com a mée, que a perdoou, mas que ndo aceita retomar o convivio com ela.
Recentemente, a morte de um grande amigo que a ajudou no periodo nas ruas e que veio a
considerar como pai, e a falta que sente do seu filho, o que atualmente, dentre todas as perdas,
tem sido a que faz com que busque no crack o alivio, mesmo que depois, quando o efeito do

crack passa, a depressao, a angustia, como colocado por ela, sdo sentidas e voltam em dobro.

javai pra quatro anos que eu ndo vejo ele. Ai agora com essa perca do telefone
fica mais dificil ainda, entendeu, que tinha contato pelo menos uma vez por

més, ja tem quatro meses que eu ndo falo com ele. (Roza Cabinda)

Eu falo pra ele que eu amo ele, mas eu nunca escutei ele falando mée te amo
(choro), eu quero que cé mude, eu nunca escutei isso, queria pelo menos ouvir
um eu te amo sabe, queria forcas pra sair dessa, nunca ouvi isso, Ultima coisa
que ele falou comigo é que ele tava com muito medo de ter cancer, que a
familia do pai dele, morreu de cancer, que ele tinha muito medo de morrer de
cancer, eu falei que ndo, que ndo ia ser assim, que eu tava pronta pra ajudar

ele no que fosse, foi a nossa ultima conversa. (Roza Cabinda)

Foi doloroso escutar Roza Cabinda falando sobre a saudade da relagdo que tinha com o
seu filho, de té-lo ensinado a tocar violdo, dos momentos em que tomavam cerveja juntos, de
aconselhar o filho nos seus relacionamentos amorosos e hoje conviver com o distanciamento e
a auséncia de noticias sobre ele. Mas, é preciso ampliar essa discussdo para percebermos que,
0 que afastou a relacdo de Roza Cabinda com o seu filho ndo foi por ela ser uma mae usuaria
de crack, mas todo o discurso que é construido, propagado pela midia e defendido nas politicas
publicas, de que o exercicio da maternidade ndo é possivel se tratando de maes usuarias de
crack, uma vez que a interrupcdo do processo do direito @ maternidade as usuérias de drogas,
principalmente, usuarias de crack, representa “a materialidade do projeto historico da guerra as
drogas no cotidiano dessas mulheres” (MALHEIRO, 2018, p. 157). No caso de Roza Cabina,
a gestacdo do filho foi marcada pelas davidas do genitor quanto ao ser de fato pai do seu filho.
Ele ndo mais foi visto por Roza Cabinda, que seguiu com a gravidez tendo o apoio da familia,
mas quando souberam do uso de drogas feito por ela, a expulsaram de casa e o vinculo com o
filho era mantido por meio de ligacGes telefénicas e eventuais encontros quando estava em

situacéo de rua.
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Nesse sentido, manter o controle sobre a maternidade dessas mulheres é continuar
exercendo controle sobre a populacdo negra do pais, o crack passa a ser a justificativa
encontrada pelo Estado para imperar o controle sobre esses corpos, de mulheres e negras e
pobres e usuérias de crack. Diferentemente das mulheres brancas em que a maternidade é
socialmente desejada, a maternidade das mulheres negras é controlada pelo Estado, que as
responsabiliza por gestar “criminosos” e que sentirdo “o peso da mao do Estado”, ao serem
culpabilizados pela violéncia e, posteriormente, encarcerados pela seletividade penal que
assola 0 nosso pais. A experiéncia de maternidade dessas mulheres em contingéncias de
extrema vulnerabilidade social é extremamente complexa, ndo apenas pela situacdo de rua, mas

por todo contexto, marcado por relacdes desiguais em diferentes dimensdes de sua vida.

Todos os momentos em que Roza Cabinda considera que fez maior uso de crack estéo
relacionados com episddios marcantes da sua vida, os envolvimentos amorosos, a saida da
faculdade, a morte do seu pai, quando sua mée disse que a perdoaria, mas que ndo aceitaria

retomar o convivio com ela, na auséncia de contato com o filho e com os seus outros familiares:

Ah, no inicio assim tudo bom né, ai tipo assim eu esqueci a faculdade, esqueci
minha formatura, s6 que no dia que o pessoal formou eu chorei, eu chorei
porque eu ndo tava formando, eu chorei porque eu fiz a escolha errada. E tipo
assim, ai eu afundei no crack. Eu afundei no crack quando eu nao formei, eu
afundei no crack quando meu pai morreu, tava aqui 2018, eu tava aqui, ai eu
afundei, usava mais, usava, 24h, cé olhava pra mim eu tava noiada, afundei,
ai eu cheguei num ponto que eu mesma falei eu preciso de ajuda, ai eu procurei
ajuda. (Roza Cabinda)

Quando Roza Cabinda identificou que precisava de ajuda encontrou apoio de um pastor
de uma igreja evangelica, que ela tinha conhecido nas ruas e que a levou para uma clinica
mantida por uma igreja. Nas suas palavras:

Na igreja, numa Igreja que tinha uma clinica, ai eu falei nossa eu nédo
aguentando mais, eu té fumando muito, eu pe¢o dinheiro os oto na rua, 80
reais por dia, 5 reais que custa o crack na rua, na cidade, aqui nao, aqui é 10,
aqui € 20, aqui ja é dificil. Ai tipo assim, eu comecei pedir, pedir, pedir, ai eu
ia nos ponto, ai eu comecei a vender bala. Ai tipo assim, eu ndo quero bala
ndo, toma o dinheiro, ai eu ganhava mais ainda entendeu.

S0 que essa clinica tinha uma boca de fumo do lado, ai eu comecei a frequentar
a boca de fumo, ai botaram arma na minha cabega. Por causa do celular, eu
comprei um J7 nas Casas Bahia, sujou meu nome, comprei um J7 nas Casas
Bahia meu nome tava limpinho, ai comprei 0 J7 nas Casas Bahia, chegou de
noite eles apontaram a arma na minha cabeca e queria o celular, nossa eu me
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mijei todinha, mijei todinha, juntei minhas coisa e falei vou embora. Ai fui no
pastor e falei, olha eles roubaram meu celular, eu quero outro. Ai ele falou
assim, a gente ndo tem condicdo de te dar outro. Ai eu falei isso ai é
irresponsabilidade, deixar a gente dormir no terraco, ao relento, e deixarem
eles entrarem 14 de qualquer maneira. Ai eu fui e comprei outro, ai no que eu
comprei outro roubaram de novo, botaram a arma na minha cabega de novo.
L& mesmo.

Apesar de Roza Cabinda ndo ter nomeado essa clinica como uma Comunidade
Terapéutica (CT), ambas sdo marcadas por muitas semelhancas, que podem ser identificadas a
partir da doutrinacdo da religido evangélica, exercida pelo pastor, que adotava o tratamento
religioso como projeto terapéutico, com a imposicdo da abstinéncia, a clinica em questao
também era afastada do centro da cidade, 0 que promovia a segregacdo dos usuarios com a
sociedade e funcionava sem nenhuma fiscalizacdo (Ribeiro, Minayo, 2015), uma vez que Roza
Cabinda, junto aos outros usuarios, eram obrigados a trabalhar, tendo que bater metas diérias,
para manter o funcionamento da clinica e para conseguir se alimentar e ter onde dormir. Além
disso, foi um local que a expds a diversas violéncias, que poderiam ter custado a sua vida. Em

suas palavras:

Era sé culto meio dia e culto seis hora, s6 isso, a gente se alimentava muito
mal, num fogdo de lenha, que era ganhado as coisa, ai tinha um pra fazer
comida, se alimentava muito mal, e fiquei quatro meses |4, pra fugir da droga,
mas acabei entrando na droga de novo, conheci uma pessoa que usava la, ai
comecei a ganhar dinheiro na rua né, porque a gente ia pra rua pra fazer
campanha. Campanha do que? Campanha pra poder arrecadar as coisa, ai
arrecadava dinheiro né, ai tipo assim, a meta era 30 reais eu fazia 60, 30
ficava comigo pra mim usar. Ai a pessoa teve AVC, ficou torta, ai eu fiquei
com um pouquinho de medo, ai eu fiquei assim nossa eu vou dar uma parada,
eu tenho pressao alta, eu sou, eu ndo posso continuar nessa vida que eu to, ai
eu falei assim minha pressao é muito alta gente, tenho que dar uma amenizada,
ai deu uma amenizada, que ela teve AVC, ai dei uma parada.

Ai o que que eu fiz, vim pra rua de novo, ai eu afundei de novo na droga,
afundei mais com forca, com forga mesmo. N&o parava ndo. Era bebida e
droga, bebida e droga, bebida e droga. Ai eu falei meu deus, ndo tem uma
pessoa pra me ajudar, ai o Matheus (filho de Roza Cabinda) tava formando
pra psicélogo né, ai eu peguei liguei pra ele, ai eu falei Matheus me ajuda pelo
amor de deus, ai ele falou eu ndo posso te ajudar.

Ainda no que diz respeito as Comunidades Terapéuticas e clinicas que funcionam sem
nenhuma fiscalizagdo, torna-se necessario “engrossar o caldo” das discussdes ¢ apontar que,

apesar da Reducdo de Danos ser a politica de cuidado adotada pelo Ministério da Saude e
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garantida pela Lei da Reforma Psiquiatrica, no cenario do cuidado aos usuarios de alcool e
outras drogas, existem trés projetos que estdo em constante disputa. O primeiro, que visa
garantir os direitos dos usuérios, o cuidado democratico e em liberdade, por meio da politica
de Reducgdo de Danos e da luta antimonicomial, encabecados pelos movimentos sociais,
trabalhadores da salde, usudrios e seus familiares. O segundo projeto, que atua na contraméao
da Reducdo de Danos e da Luta Antimanicomial, que sdo as CT e clinicas que defendem a
internacdo compulsoria, impde a abstinéncia como Unica forma de tratamento, pautado na
medicalizagdo e na “catequizacdo” dos usudrios, por isso representam o retrocesso ao modelo
dos hospitais psiquiatricos e, o terceiro projeto, proibicionista e de Guerra as Drogas, defendido

pelo Estado, que sustenta o genocidio da populacdo negra e a seletividade penal.

Aponto para a coexisténcia desses trés projetos com o objetivo de evidenciar que o0
Estado ndo estéa de fora da discussao e que, inclusive, para atingir o objetivo do seu projeto de
exterminio da populacdo negra, apostou nas CT como uma das ferramentas que podem
contribuir para o aceleramento da sua politica. Desde janeiro de 2012, por meio da portaria
131, o Ministério da Saude, impulsionado pela bancada evangélica que compunha o legislativo,
ndo sé incluiu as CT como um dos servicos da Rede de Atencdo Psicossocial como também
instituiu o incentivo financeiro a essas comunidades. O que no ltimo periodo, governado por
Jair Bolsonaro, ficou ainda mais escancarado que, com “o aumento do financiamento para a
seguranca publica e a reducdo dos investimentos em programas sociais, mostram a adesdo do
governo a logica do Estado neoliberal punitivista” (MALHEIRO, 2018, p. 273).

Depois de ter sofrido todas as violéncias nessa clinica e sem ter outras pessoas,
familiares com quem pudesse contar, Roza Cabinda voltou para as ruas. Porém, como essa ndo
era a primeira vez que retornava para a rua ja sabia das brigas, das mortes e de todo o contexto
de vulnerabilidade que a rua apresentava e do qual ela tinha medo, principalmente, porque as
ruas eram sindnimo do uso compulsivo de drogas. Por isso, foi para a Casa de Passagem, como

uma estratégia para que, pelo menos, tivesse um lugar mais seguro onde pudesse dormir.

ai na casa de passagem é aquele negdcio cé fica na rua o dia inteiro e volta s6
pra dormir. Ai ficava na rua o dia inteiro, usano droga, bebeno e voltava s6
pra dormir.

No entanto, chegou 0 momento em que a Casa de Passagem ndo aceitou que Roza
Cabinda continuasse por 14, por conta do uso de drogas, “falaram que eu ndo podia ficar 1a

porque eu tava usando”. Nesse periodo, enfrentamos a pandemia de Covid-19, e Roza Cabinda
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foi contaminada pelo virus e encaminhada pela Casa de Passagem para a Casa da Cidadania,
“fiquei no quarto isolada, ai fiquei por uns quinze dias isolada, ai veio o resultado negativo,
ai me tiraram do quarto”. Desde entdo, Roza Cabinda tem ficado na Casa da Cidadania, e um

dos motivos para permanecer por |4 é o medo de ter que retornar para a rua:

eu sei que se eu for pra rua eu vou usar muito, vou comecar a pedir, pedir,
pedir, vou usar muito e eu tenho medo de briga na rua, sei la ta tendo muita
briga na rua, muita morte também entendeu. As menina que ficava aqui, a
Andréa morreu, a Borboleta morreu, mais quem morreu? Ah, um monte de
gente que passou por aqui ja morreu nesse tempo que eu td aqui. Por conta
dessas questdes da rua. De briga que acabou acontecendo, de infarto, de
diabetes, tipo assim ndo esquentou a cabeca com a salde, ai foi s6 usano,
usano, ai achou que ndo ia morrer, morreu.

Aqui ndo € igual 14 que eu saio toda hora té pedindo dinheiro, desde a hora
gue cé acorda até a hora que vai tomar banho pra dormir, ndo é igual, ndo é
a mesma coisa, mas de certa forma t6 usano né, mesmo ele dosano eu td usano.

Por mais que o0 espaco da Casa da Cidadania ofereca maior seguranca para Roza
Cabinda, é importante ressaltar que ela esta sendo assistida pelo servigco desde 2018, ha cinco
anos. Como equipamento vinculado a Secretaria de Desenvolvimento Social e com servi¢o
executado pela Agéncia Adventista de Desenvolvimento e Recursos Assistenciais (Adra), a
Casa da Cidadania ndo é um Servico Residencial Terapéutico, ou seja, ndo serve como uma
alternativa de moradia, mas como um ponto da rede que acolhe pessoas em situacao de rua e
que estdo em vulnerabilidade social. Dentre as prerrogativas da Lei da Reforma Psiquiétrica,
que fundamenta as praticas e politicas adotadas pela RAPS, esta a defesa da reinsercao e da
reabilitacdo social dos usuérios. Portanto, parece ser valido questionar como tem se dado a
organizacdo da rede no municipio, como tem sido trabalhados 0s recursos para que 0 USuario

nédo seja dependente do servico, mas que consiga, de forma concreta, resgatar a sua autonomia.

Um estudo recente realizado em Juiz de Fora (Coelho e Motta, 2019) revelou que 0s
servigos especializados para o tratamento no campo de alcool e drogas priorizam
frequentemente a populacdo masculina que é, comumente, majoritaria em tais equipamentos.
Aponta também que, "para a maior efetividade da oferta de cuidados, é fundamental
compreendermos as necessidades e as singularidades das mulheres em tratamento por
dependéncia de alcool e outras drogas, como elaboram e partilham as vivéncias decorrentes do
abuso de tais substancias". Tal necessidade expressa-se ao ser questionado, por exemplo, a
necessidade de se pensar as especificidades do processo de (re)insercao social das usuarias de
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drogas. Em algum momento, elas se inseriram na sociedade de uma “forma incorreta” e foram
retiradas temporariamente para que, posteriormente, apos serem tratadas, pudessem se inserir
de modo “mais adaptado” aos contratos e normas sociais? Tratando-se de uma (re)insercao, em
qual momento serdo ndo so inseridas, mas incluidas na sociedade? Durante as minhas idas a
Casa da Cidadania, pude ter noticias sobre mulheres que sairam de la apds terem o beneficio
do aluguel social'® aprovado. Porém, os profissionais destacavam as dificuldades encontradas
no processo, principalmente pela burocratizagdo. Outro obstaculo encontrado, era a quantia
concedida pelo beneficio ser bem abaixo dos valores dos imoveis disponiveis para locagéo.
Diante do que foi apresentado, temos alguns elementos para refletir se de fato se trata de uma
dificuldade apenas das mulheres de deixarem os servi¢cos ou ha uma fragilidade dos programas
em garantir condi¢Ges seguras para que possam ter o direito a moradia assegurado e autonomia

para gerir a sua vida?

Nas Ultimas conversas que tivemos, antes de iniciar de fato a escrita da dissertacéo,
Roza Cabinda estava em um novo relacionamento amoroso, com um dos homens que também
é assistido pela Casa da Cidadania, os dois passaram a fazer uso de crack juntos. Inicialmente,
Roza Cabinda me conta com brilho nos olhos o quanto estava apaixonada por ele e que depois
de muito tempo sentia sua libido voltar, a atragdo sexual, a vontade de cuidar do seu corpo, do
seu cabelo, dos seus dentes e que ele a tratava com muito carinho, andava de méaos dadas com
ela pelas ruas, a beijava préximo de outras pessoas e colocava desde o inicio que os dois
estavam na Casa da Cidadania para diminuir o uso de crack. Quando ele chegou até a Casa da
Cidadania nao tinha nenhum tipo de renda, por isso foi Roza Cabinda quem bancou
financeiramente o uso dos dois. Apesar de ser ela quem compra a droga, é ele quem controla o
quanto Roza Cabinda ira usar e o restante do papelote fica guardado com ele, que é quem tem

0 cachimbo:

ele divide dois pedacinho pra mim, bota no cachimbo, e deixa eu usar sé
aqueles dois pedacinho ali e vim embora. Ele ndo deixa eu usar mais do que
isso. Ele d& a dosada, entendeu, ai eu falo com ele assim, eu quero mais, ai ele
néo senhora, de jeito nenhum.

tipo assim se ele ta dosano ele sabe a quantidade de remédio que eu tomo,
entdo ele ta dosano, ele s6 coloca um pedacinho, dois pedacinho, ai tipo assim
pronto acabou, pode subir. Cabd, pode entrar. Ai tipo assim, eu sou muito
submissa. Por que cé acha isso? Ah, eu quero segurar ele, porque ele gosta de
uma pessoa, sO que essa pessoa ndo pode ficar com ele, ai eu quero segurar
ele, entdo eu t6 fazeno de tudo pra, pra segurar ele entendeu.

10 Trata-se de uma iniciativa em que o beneficiario recebe uma quantia para que possa alugar
um local em que possa morar.
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ele vai por assim no cachimbo pra mim um pedacinho e pra ele bota um tantdo.
Ai ele pega esconde, ai depois ai me d& outro pedacinho e fala assim agora
chega. Ai eu fico assim, sabe como que eu fico, eu fico assim fui eu que paguei,
COMO que eu N&o posso usar?

outro dia eu falei com ele assim, me d4 mais um pedacinho, ele pegou enrolou
o0 papel e falou assim, toma é seu. Ai eu falei assim, ndo ndo quero néo, ndo
quero ndo. Ele falou assim, vocé ndo quer mais um pouquinho, toma é seu,
pode usar. Mas eu falei, eu dependo de vocé pra usar. Depende? Do cachimbo.
Ah, ele que tem o cachimbo? Toma e ndo me enche o saco, ndo perturba, se
eu falei que € duas, é duas, ndo vai usar mais do que isso, dois pedacinho. Ele
fica assim, cé fica panguano, dificuldade pra andar, ndo, ndo, ndo, ele guarda
na toca dele e ndo deixa ndo, a maior parte fica com ele, a maior parte fica
com ele. Ele tira um pedago assim 0, ai depois tira outro pedago assim, ai
depois o resto fica tudo com ele, é grande, fica tudo com ele.

Todavia, com o passar do tempo, o uso de crack entre os dois se intensifica. Ele recuperou os
documentos que havia perdido, conseguiu um trabalho com reciclagem e decide se afastar de Roza
Cabinda, na justificativa de que ndo sejam criadas expectativas e sentimentos, o que a deixa
confusa sobre o que estavam de fato vivendo; ele deixa de ser carinhoso e passa a agir de forma
rispida. Ao mesmo tempo em que se afasta, a persegue pelos lugares que ela frequenta fora da
Casa da Cidadania, como a padaria e o bar, “falei assim, ué ele ndo tava frio comigo? Por que
que agora ta assim?” . Com a ameagca de que ele poderia ir embora, Roza Cabinda se recorda
de todas as outras perdas que ja teve ao longo da vida e isso faz com que ela intensifique o uso

de crack e de alcool.

Ele ndo t& me dando, como é que fala, criando expectativa deu, deu gostar
mais dele, mas ele anda atras de mim na rua, se eu sair na rua ele vai atras de
mim saber onde que eu fui, saber se eu fui comprar droga. Ai outro dia eu
comprei te falei que eu voltei toda torta, ai ficou me olhando assim, ndo nao
pode, cé sabe que cé ndo pode. Eu acho que esse cuidado dele é gostar.

Eu ndo sei se é uma forma de carinho, de cuidado, igual quando eu saio
sozinha, ele vai atras de mim

Ontem, eu enchi a cara, ah eu ndo sabia nem como que eu subia essas escada.
Ah tava quereno, tava quereno, por pra fora assim, alguma coisa, ele é muito
ignorante, ele é muito carinhoso, mas ele é carinhoso s6 no sexo.

Nosso deus, me da uma dor, porque antes eu tinha meu pai, ai depois meu pai
morreu, ai depois eu tinha o Taquesh, ai o Taquesh foi e morreu, ai eu fui
comecei a gostar dele, ai se ele for embora, eu vou ter que guardar esse
sentimento que ta dentro de mim.
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Entre tantos assuntos que conversamos, ela falou sobre seus dilemas amorosos. Relatou
ter se envolvido com um policial que inicialmente negava ser pai do seu filho, até 0 momento
em que foi feito o teste de DNA. Também compartilhou sobre os relacionamentos que teve
durante o periodo em que esteve em situacdo de rua, assim como os vinculos que criou durante
0s anos que reside na Casa da Cidadania. Lembro-me vividamente de um episodio desse Gltimo
relacionamento: cheguei ao patio da Casa da Cidadania e ouvi ela gritar meu nome, chamando-
me para conversar. Ela havia pintado e hidratado os cabelos, estava maquiada e usando brincos
de argola, expressando o desejo de cuidar de si mesma. Sentadas no patio, ela estava radiante,
enguanto eu me sentia ameacada e apreensiva com o olhar do parceiro, que nos observava de
longe. Percebi claramente suas tentativas de controla-la, enquanto eu representava uma ameaca
ao dominio que ele exercia sobre ela. Temia que, estando fora dessa relacéo, eu pudesse alerta-
la sobre a violéncia psicolégica disfarcada de cuidado que ela estava sofrendo.

Somado a isso, durante as minhas conversas com Roza Cabinda percebi que 0 seu uso
de crack ao longo da vida passou por mudancas. Em alguns periodos, o uso foi mais intenso,
em outros, identificava que precisava cuidar da saude e desenvolvia estratégias de uso e de
reducdo de danos, como por exemplo, tendo maior consciéncia acerca do manejo do uso,
alternando entre os dias da semana ao invés de usar todos os dias, de modo que buscou formas
de se distanciar da rua por conta das violéncias as quais estava exposta nesse contexto. Em
contrapartida, a perda ou distanciamento de pessoas que criou vinculos afetivos sdo marcados
como momentos em que mais recorre ao crack e ao alcool, séo momentos em que ela relatou
que gostaria de ter alguém para conversar ou alguma atividade que pudesse fazer. Na auséncia,

o uso de drogas acaba sendo a companhia, afinal como ela disse: “eu tava quereno desabafar’.

No processo de ir até as mulheres na Casa da Cidadania, uma queixa constante delas
era sobre a falta de atividades dentro da instituicdo. A rotina delas era descrita entre acordar
para as refeicdes e dormir nos intervalos entre uma refeicdo e outra. Nos didlogos com a
psicologa do servico, ela me relatava sobre a sua sobrecarga em se ver acompanhando um
grande volume de usuarios/as e mesmo que desejo realizar atividades acaba sendo consumida
pelas demandas. Em decorréncia disso, o cuidado ofertado fica restrito a prestacdo de servigo
assistencial, no qual tem acesso a comida, um local para dormir com maior protecdo das
violéncias da rua, mesmo assim Roza Cabinda relatou por diversas vezes a sua inseguranca

quanto as parceiras de quarto e o medo que sente de ser roubada novamente.
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3.3 Maria Euzébia Delfino: “a tnica coisa que prestou foi a subida desse morro, que eu
queimei agora todo crack”.

O meu encontro com Maria Euzébia Delfino, a terceira companheira-parceira da
pesquisa, foi intenso desde o inicio. Fui apresentada a ela pela psicologa da Casa da Cidadania,
era o primeiro dia que Maria Euzébia Delfino estava no servicgo e as primeiras informacdes que
recebo € de que ela € uma mulher trans e que, no momento, estava em uso abusivo de drogas.
A nossa primeira conversa durou quase duas horas diretas. Sentamos em uma mesa de cimento
ao final do pétio da Casa da Cidadania, por ser um lugar em que teriamos mais privacidade.
Maria Euzébia, era uma mulher alta e magra, de cabelos curtos e cacheados, tinha olheiras
profundas, havia um vacuo na regido das suas bochechas, como se estivesse sugando algo, de
maneira continua. Os dedos encobertos com esparadrapos, escondendo as pontas amareladas.
A voz pausada e as diferentes entonacdes que dava a sua fala, foram marcantes durante a nossa

conversa. O seu corpo se movimentava junto as palavras que pareciam dancar na sua boca.

Apds apresentar para Maria Euzébia Delfino quais os motivos que me levaram até a
Casa da Cidadania, ela da continuidade a nossa conversa me contando que a sua vida, desde a
infancia, foi marcada pelas drogas, sua mae era usuaria de crack, assim como o seu irmao mais
velho, ja falecido, que ela me disse té-lo perdido para as drogas. “E o mais engra¢ado, é que
hoje em dia minha mée ndo usa mais crack, minha mae parou de usar crack em 2012. A minha
mde parou de usar crack em 2012 e eu comecei em 2013.” Quando recordou sobre 0s motivos
que a levou a fumar crack pela primeira vez, nas férias de julho de 2013, Maria Euzébia atribuiu
a tristeza que sentia “porque tipo assim eu ndo queria tA morando com 0 meu pai, eu queria ta
do lado da minha mée, s6 que néo tinha condi¢des deu morar com a minha mée, e eu fui morar

com o meu pai e ficou s6 a minha mde e o falecido meu irmdo mais velho em casa”

Apesar de ter tido contato com o crack desde a infancia, por conta da sua mae ter sido
usudria, Maria Euzébia me disse que o seu uso de crack se intensificou em 2016, quando

descobriu 0 HIV, nas suas palavras:

depois do HIV a vida perdeu um pouco de sentido, sabe. (...) A partir de 2016
eu fiquei mais mal carater, em questao das drogas, eu comecei a roubar mais,
mentir mais, comecei a fazer coisas absurdas s6 pra usar o crack, sé pra usar
a droga. De transar com um cara s6 por um pedacinho de droga, sabe. De
roubar minha mé&e. Eu ja matei minha mée, eu j& falei pros oto que minha mée
tava morta, sé pra conseguir dinheiro, olha que doidera. Entendeu. E varias
outras coisas. Roubar de mim mesmo. Vender minhas coisa caro. Teve uma
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vez que eu comprei, na época do J2, do J4, comprei um J4 por quase mil reais
e eu vendi ele por cinquenta trés dias depois, celular novinho. T4 me
entendendo? Entrava numa empresa, passava dois meses eu saia, a minha
carteira é totalmente suja, do comeco ao fim, porque eu ja ndo tinha mais
responsabilidade, compromisso com nada. Compromisso comigo mesmo
entendeu? Ai eu fui assim me devastando. Mais e sei 14 sabe nem consigo te
explicar com palavras. Mas é como se, até hoje eu nem sei quem eu era antes,
é como se... eu t6 perdido ainda. Eu t6 perdido assim, a sensacdo que eu tenho
é de que eu t6 dando voltas, eu td num circulo vicioso aonde eu nao consigo
sair, entendeu?

Maria Euzébia Delfino também me contou que gostaria de ndo fumar mais crack.
Entretanto, nos periodos em que ficou por mais tempo sem fazer uso, foram momentos em que
sentiu muitas dores no corpo, ansiedade, teve ansias de vomito e que, mesmo tentando aliviar
essas dores com o uso de medicacdo, foi apenas o crack que fez com que ela encontrasse alivio.
Junto das dores fisicas, Maria Euzébia Delfino me contou sobre as questdes que envolvem a sua
identidade de género (o preconceito da sua familia, o relacionamento com o seu pai, a sua
prépria ndo aceitacdo, por considerar que ser como ela é contraria os principios da sua religido).
Ela me disse que essas questdes sdo 0 apice da sua dor e que considera que 0 uso do crack as

ameniza:

Sabe eu ndo me aceito por mais que eu sou, por mais que eu seja espontanea,
por mais que eu ja vesti roupa de mulher, ja maquiei, ja coloquei cabelo, ja
sal, ja fiz, mas eu ndo me aceito, eu ndo queria ser, eu queria ser um homem
normal, entendeu. Mas isso envolve também questéo de religido, que a minha
religido ela ndo aceita, mas é a religido que eu acredito, que eu sei no meu
pensar, isso € minha opinido né, que deus ndo aprova, deus ndo fez 0 homem
pra ficar com homem, nem fez a mulher pra ficar com mulher, entdo essa é a
minha religido, que eu cresci, que eu acredito mesmo néo levando, agindo
contra, entdo eu ndo me aceito, e isso me machuca muito sabe, de ter 30 anos,
tipo assim, de ter um filho, de ter uma mulher, sabe de ndo gostar, porque eu
ndo gosto mesmo, mas eu queria ter, eu queria gostar mas eu ndo gosto. Ah
fica com mulher, eu ndo fico querido, jamais em. Eu em, cé ta loka? Mas eu
gueria ter uma mulher, queria casar, entrar na igreja, ter um filho, ter uma
familia, com mulher.

Nesse discurso de Maria Euzébia Delfino, percebe-se que o seu conflito é rodeado pelas
prerrogativas levantadas por dois sistemas que coexistem dentro do mesmo cenario cultural e
politico. O primeiro, defendido pelos movimentos sociais feministas e LGBT, em que 0 género

€ uma categoria construida socialmente e o outro, representado pelas liderancas cristés,
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sacerdotes, pastores, em que ha a imposicao do sexo como definidor, sobretudo uma designacéo
divina, e que aprisiona o sujeito em papeis sociais pré-determinados pelo padréo cristdo, no
qual sdo imperados modelos de familia, em que cabe ao homem ser o provedor e que “conquista
a sua validagdo como homem a partir do momento em que forma uma familia que,
obrigatoriamente, deve seguir os padrdes definidos pela igreja, como uma familia monogamica,
cisgénero e heterossexual, na qual a mulher esta fadada a reproducao. Nesse contexto, 0s corpos
e identidades dissidentes sdo punidos por serem apontados como uma ameaca a ordem social
e moral instituida pelo cristianismo. O debate em torno da “ideologia de género”, demonstra a
constante disputa entre os dois cenarios e o fato da esfera religiosa, com o uso da sua autoridade
moral, cria discursos, que atrelados a crenca em Deus, sdo produzidos e propagados como
verdades (MACHADO, 2018).

No pétio da Casa da Cidadania, Maria Euzébia Delfino me contou que ndo tinha
conversado sobre essas questdes com outras pessoas, além do seu ex-companheiro. Nesse
momento, coloquei para ela que apesar de ter ficado gravado, caso ela ndo quisesse, isso ficaria
entre nds duas. Porém, trago esses relatos da Maria Euzébia Delfino, para atender ao pedido dela

de que isso fosse colocado nessa dissertacao, vocé pode falar de tudo, pode falar de tudo, porque

até mesmo pode ser que ajude alguém sabe.

Ah ndo essa luta, é uma batalha que eu ndo queria participar, queria ta de
fora, é uma batalha que cé ganha, mas cé perde muito, cé perde muito sabe,
porque até entdo quando eu fingia ser homem, pelo menos eu tava ali com a
minha familia, eu era convidado pras festas de natal, de ano novo, sabe, 0s
almogo de domingo, de familia, entendeu, depois que eu virei homossexual,
gue eu virei ela, a Maria Euzébia Delfino, eu ja ndo era convidada.

Entdo, tipo assim eu t6 esperando o tempo, mas o tempo é doido, cé ta
entendendo, como que essa escolha, essa escolha ndo, porque eu nasci assim,
mas esse eu ser me tirou muita coisa que eu ndo queria ter perdido, porque
por um lado, cé ah, vamos supor assim, quem me criou né o criador, vou dizer
assim deus, ah Michael cé prefere voltar atras nascer homem ou nascer ou
nascer gay? Eu preferia nascer homem. Entdo deus tira essa
homossexualidade, tira essa viadagem da minha vida, porque pra mim néo da,
eu ia preferir ser homem, porque eu perdi muito, e tipo assim foram perdas
gue me machucou muito, sabe.

Me sinto, sozinho, eu me sinto sozinho. (Choro)
Quer segurar a minha méo? (Espaco de tempo)
Tenho saudade de casa. Tenho saudade de casa. Ai é muito ruim. Sabe mas
eu ndo escolhi nascer assim, infelizmente, eu nasci assim. E muito dolorido.
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Ap0s a separacdo de seu ex-companheiro, com quem teve um relacionamento de dez

anos e dois meses, 0 uso de drogas, que ja ocorria nos momentos em que ele saia para o

trabalho, intensificou-se. Ela foi demitida de seu emprego devido as faltas, por comparecer sob

efeito do crack, e a empresa tomou conhecimento do seu uso. Com o tempo, as contas

comecaram a se acumular e, mesmo tendo dinheiro para pagar o aluguel, a luz e a agua, gastou-

o comprando drogas. Sem apoio da familia e sem recursos para pagar as despesas da casa,

Maria Euzébia Delfino acabou morando nas ruas. Passou um periodo na Casa de Passagem,

onde as pessoas que encontrou nesse caminho se tornaram sua familia, como ela mesma

descreveu. No entanto, 0s momentos nas ruas também trouxeram vulnerabilidade e violéncia,

e foi necessario que Maria Euzébia Delfino adotasse estratégias de sobrevivéncia para se

manter viva:

A minha estratégia de sobrevivéncia foi evitar ao maximo deles perceberem
gue eu tava ali. Entdo eu ndo falava muito, eu ficava mais sentada na minha,
na hora de deitar eu ja deitava e cobria, e eu ndo... evitava ao maximo de ficar
proximo, entendeu? Mas, essa foi a estratégia que eu adotei. E também assim
de tentar, quando eles vinham até a mim de tentar ser agradavel. E também eu
tentei muito mostrar um outro lado a gentileza, porque eles séo pessoas muito
agressivas, sdo pessoas muito maldosas, entéo eu tentei mostrar o outro lado
da moeda.

Eu ndo conseguia dormir, as vezes eu dormia porque eu era vencida pelo
cansaco. Porque varias vezes eu acordava assim de madrugada, e eu pensava,
nossa eu ainda t6 viva, entendeu.

Ao contrario do que ¢ propagado na midia, dos usudrios de crack, como “zumbis”,

“craqueiros”, pessoas perigosas e destruidas, na minha conversa com Maria Euzébia Delfino,

principalmente quando ela me contou sobre as suas estratégias de sobrevivéncia cotidiana,

fui apresentada a complexidade da sua vida e os caminhos que, diariamente, precisa

desenvolver para lidar com as adversidades. Em oposic¢éo, a fantasia alimentada sobre 0s

usuarios de crack, ao escutar as historias narradas por Maria Euzébia e Roza Cabinda, as duas

parceiras de pesquisa que fazem uso de crack, deparei-me com um discurso marcado por

“suas multiplas redes, formas de sociabilidade, estilos de vida, deslocamentos, encontros e

conflitos, tecem a cultura de uso da droga, com ordenamentos particularizados e regularidades

especificas” (MALHEIRO, 2013, p.228). Mulheres que tém desejos, que sdo atravessadas

pela sexualidade, pela raga, por frustracbes e conflitos, pelo amor, ou seja, como colocado

por Terto (2019, p.11), quando tratamos sobre as mulheres usuarias de crack, “o sujeito que
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aqui se apresenta é ativo no seu processo de subjetivacao, produzindo modos de resisténcia e
de subversdo que tencionam o poder disciplinador do discurso sobre a mulher que usa

drogas”.

Ainda tratando sobre as lutas de sobrevivéncia, Maria Euzébia, contou sobre as formas
de conseguir alimento estando nas ruas,

a gente fica muito acomodado. Na rua cé vai I4, cé vai no pequenino, cé pega
trés pao, dois café com leite, trabalho deles é bonito, é bonito, mas assim,
acaba que a gente fica acomodado, ¢ um cafezinho da manh& no pequeninos,
ai cé vai no pop, € um cafezinho da manh4, ai chega na hora do almogo tem o
restaurante popular que te d4 uma comida e de noite cé fica sé aguardando
vim na méo. Entdo acaba que cé fica acomodado cé n&do quer mais lutar.

Além de denunciar o carater assistencialista das politicas publicas, Maria Euzébia
Delfino expbe a necessidade das politicas publicas para usuarios de alcool e outras drogas
dialogarem, constantemente, com outras politicas, dentre elas politicas de acesso aos direitos
basicos, de alimentaco e moradia. Quando pautamos que a Politica de Alcool e Outras Drogas
precisa, em carater de urgéncia, ser construida para e juntas a nds, mulheres, estamos
defendendo um novo projeto de sociedade, em que, inclusive, as politicas de alcool e outras
drogas e a reforma agraria brasileira possam sentar-se ha mesma mesa, acompanhadas das

politicas antirracistas, dos direitos sexuais e reprodutivos.

Antes de chegar até a Casa da Cidadania, onde nos encontramos, Maria Euzébia Delfino
estava sendo assistida pelo Centro Pop e pernoitando na Casa de Passagem (Albergue). Porém,
ndo considerava que estes lugares te traziam seguranca, e foi a partir do momento que acionou
a rede, que se mobilizou para conseguir a sua vaga na Casa da Cidadania e mesmo que nao
soubesse do que se tratava a Casa da Cidadania, aceitou a proposta porque nao se sentia segura

dormindo na Casa de Passagem,

porgue se ontem essa vaga nao tivesse saido pra mim, eu ndo ia dormir no
albergue ndo, eu ja tava planejando um jeito de arrumar um cobertor, uma
manta e eu ia dormir na rua em qualquer calgada, distante do centro claro.
Porque eu acho que eu ia me sentir mais segura dormindo na rua do que
dormindo dentro do albergue, porque dentro do albergue pra mim néo da, é

muita desconfianga, ah sei la, é um povo muito agressivo.
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Além da Casa de Passagem e da Casa da Cidadania, Maria Euzébia Delfino ja tinha
buscado ajuda no CAPSad. A referéncia que ela tinha do servico ofertado pelo CAPSad era de
uma amiga, que em outro momento foi assistida pelo servi¢o e que contou a ela sobre o seu
tratamento. Quando a sua amiga estava em tratamento no CAPSad, Maria Euzébia Delfino ainda
ndo fazia uso de drogas, mas por recordar do processo de tratamento da amiga, buscou pela

localizagdo do CAPSad no Google e se dirigiu até o servico

A primeira vez que eu cheguei no CAPS, em 2019, que era na Silva Jardim, eu
cheguei I& com minha pressao baixissima pra comecar, porque a mulher tirou
até minha presséo, porque eu ja tava virada de tanto usar droga e eu ndo tinha
comido nada, cheguei la com minha pressao baixissima, cheguei & passando
mal do cacete, a mulher fez o que, ela ouviu igual cé ta ouvindo aqui o que eu
to falando, anotou no papel meias palavras de tudo o que eu disse e mediu
minha pressdo e me soltou pra rua de novo. Uai, que acolhimento foi esse
gente, eu cheguei 14 derrotada, cheguei la destruida, ela ndo podia, no minimo
nesse dia, no minimo, no minimo, ela tinha que ter deixado eu ficar 14, de
repouso melhorando.

Eu cheguei 14 acabada mulher, cheguei 1a destruida, ela ndo podia ter me
soltado pra rua ndo. E elatano ali como enfermeira, como médica, tendo uma
ciéncia de primeiros socorros essas coisa e tudo, ela ndo podia ter me soltado,
ndo tinha condi¢Bes mulher, cheguei Ia com os bragos tudo cortado, cheguei
la sangrando, tudo cortada, magra, depressiva, pressao baixissima, cé é doido,
ai quando vé ela foi la ouviu, marcou meias palavra no papel e agendou uma
outra consulta e me soltou pra rua. Ah cé acha que eu ia voltar, tendeu, eu fui
foi pa biqueira usar mais droga, entendeu, foi isso que eu fiz me destrui mais
ainda, porque eu tava na revolta.

Lano CAPS mesmo que era na Silva Jardim, que agora ta la na Halfeld, aquele
morrao babadeiro. Isso que eu falei com ela a Unica coisa que prestou aqui foi
a subida desse morro, que eu queimei agora todo o crack, todo o crack que eu
usei ontem j& saiu aqui no suor e outra ndo tinha nem agua pra tomar 14, vé
se pode uma coisa dessa mulher, como é que vocé se sente acolhida num lugar
desse? Cé sobe aquele morrdo num sol quente chega la ndo tem uma agua
procé tomar, olha so, j& pra comegar, que acolhimento é esse? N&o me senti
acolhido néo uai. Eu vim aqui perder tempo.

O CAPS nao acolhe ninguém vou te ser bem sincera, ja aqui de uma vez, t4,
porque eu fui 14 em 2019 e voltei esse ano e eu falei a mesma coisa com a
mulher, queridinha, Ah isso aqui € um acolhimento e ndo sei que 14, meu amor,
néo t0 sentindo nada acolhida, nada acolhida, a primeira vez que eu vim aqui
eu sai daqui eu fui usar droga e hoje eu vou sair daqui eu vou usar droga,
porque acolhimento aqui eu ndo tive nenhum, a Gnica coisa que eu tive aqui
foi 0 cansaco de subir esse morro todo, e chegar aqui pra nada, e outra eu nem
falei realmente quem eu sou, eu menti e omiti varias vezes, porque ela me
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atendeu na frente de um montdo de gente, ai teve coisas barbaridades que eu
falei.

Primeiro, a mulher, igual na ultima vez, entdo cé vai pra casa agora que nao
sei 0 que, que eu entro em contato com vocé assim que eu conseguir agendar
com o psiquiatra,, nunca me ligou mais, porque eu passei 0 Whatsapp do meu
ex-companheiro pra ela, nunca me ligou.

Eles 14, aquilo ali é s6 uma maquiagem, eles ndo tem preparacao, ou as vezes,
o0 Estado também, o municipio ndo da o suporte, cé ta me entendendo, porque
eu também ndo to culpando diretamente elas, mas alguém tem que ser o
culpado do babado, mas talvez elas ndo tem essas preparacgdo, elas ndo tem
uma sala maneirinha pra te atender, cé t me entendendo, te atende numa mesa
qualquer, num espago qualquer e te joga ali no papel e pronto, meu servico ta
feito sabe, ndo ta preparada.

Maria Euzébia Delfino, também me contou que ja esteve internada no Hospital Ana Nery,
em Juiz de Fora. De acordo com os dados disponibilizados na website, 0 Ana Nery é uma
entidade filantrpica e também é um equipamento do SUS no municipio que atende outros
lugares da regido: “o objetivo da internagdo no Hospital Ana Nery, advinda da RAPS ¢
estabilizar o paciente em crise, fazendo com que ele restabeleca seu controle e volte ao
tratamento nos CAPS” (HOSPITAL ANA NERY, 2023). Na pagina da internet do Hospital
Ana Nery, esta descrito que ndo se trata de um hospital psiquiatrico, eles contam com uma
equipe médica capacitada e de alta complexidade, que preza pela qualidade de vida e pela
prestacdo de servico humanizado. Ainda que de forma breve, Maria Euzébia Delfino descreveu

como foi seu processo de internacdo no hospital

da outra vez que eu tava internado, que eu sai 14 no Ana Nery, eles me deram
uma sequéncia de remédio pra mim tomar. Ai sabe o que acontece? Tipo assim
eu ndo tava usando droga, mas também néo tava viveno, que eu tava panguano
dentro de casa. Eu néo tava conseguindo comer comida sozinho, mulher. Eu
nao tava conseguindo tomar banho em pé no banheiro, tinha que colocar uma
cadeira no banheiro, eu tinha que tomar remédio de manha, de tarde e de
noite, cé é doido. A eu fui, eu parei de tomar uai, eu tava panguano na missao,
eu ndo conseguia ficar em pé no banheiro, ndo conseguia ir no banheiro, ndo
conseguia me limpar direito, cé tem nocéo de que os oto ficar te ajudando, ah
néo.

Numa préxima vez que conversamos, sentadas embaixo da jabuticabeira, na Casa da
Cidadania, Maria Euzébia Delfino estava “virada”, tinha passado a noite toda na rua usando

crack. Engquanto conversavamos, ela comia chocolate porque, segundo ela, ajuda a curar a
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ressaca do crack. Ela tinha entrado em contato com o seu ex-companheiro que havia prometido
a ela que depositaria uma guantia de dinheiro na sua conta. Ela desceu até o Centro da cidade
para ir ao banco, porém ele ndo havia feito o depdsito. Pediu o telefone do taxista emprestado
e telefonou para ele, que a tratou de forma desrespeitosa no telefone, que estava no viva voz e
os xingamentos foram ouvidos pelo taxista. Maria Euzébia Delfino me disse que se sentiu
desapontada, e daquele momento em diante, comecou a pedir dinheiro nas ruas e quando

juntava o dinheiro ia até a biqueira.

Chegou a Casa da Cidadania ja pela manhd, e disse que, enquanto usava, ainda pensava
no seu ex-companheiro, se ele a visse usando crack, ou transando nas escadarias da estagéo em
troca do crack, com as pontas dos dedos cobertas por esparadrapos, na tentativa de esconder as
marcas do uso. Quando retornei a Casa da Cidadania, um tempo depois, a Maria Euzébia Delfino
ndo estava mais 1. A Roza Cabinda, uma das companheiras de pesquisa, me contou que ela

saiu de 14 chorando muito e repetia varias vezes “aqui ndo é lugar pra mim”.
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CAPITULO 4 - DA TRAMA SOCIAL PARA A TRAMA DE TECIOS — A OFICINA
DE BORDADO

Apesar de ndo ter tido mais contato com Veronica Francisca de Carvalho Castro, a
parceira de pesquisa que me informou sobre a Casa da Cidadania, no Unico encontro que
tivemos, sentadas lado a lado nas cadeiras em frente as profissionais de saude, ela relatou sobre
a sua afinidade com o artesanato em biscuit. Quando conversei com Maria Euzébia Delfino ela
me contou que, antes de iniciar o uso de crack, jogava capoeira e era assidua nas aulas de teatro.
Roza Cabinda, por sua vez, trouxe sobre sua proximidade com a costura, com o croché e com
a musica, quando ensinou o filho a tocar violdo. Nesses momentos, percebi o quanto a arte, em
suas variadas formas de manifestacédo, atravessava a vida dessas mulheres e elas contavam
sobre o quanto sentiam falta dessas vivéncias e 0 quanto esses momentos deram sentido as suas
vidas. Esses relatos ndo encontraram um lugar para pararem quietos e assentados dentro de
mim. Ate que, em um domingo de manhd, fui a uma lanchonete no centro da cidade e a poucos
metros avistei uma mulher bordando, tive a oportunidade de conversar com ela em outra
ocasido e contei sobre essa pesquisa, 0 que foi motivo de grande entusiasmo, visto que ela
relatou sobre seus projetos no Centro de Artes e Esportes Unificados (CEU) em Juiz de Fora,
em que realizava grupos de bordado com as mulheres do bairro Barbosa Lage e aceitou ser
parceira/facilitadora durante todos 0s nossos encontros.

Na manhd do dia seguinte, marquei um encontro com Dona Adenilde, que me recebeu
em sua casa e tratamos sobre a possibilidade de construirmos um grupo de bordado, que
pudesse unir as “Meninas do 40”, as mulheres que moravam na Casa da Cidadania e as
mulheres idosas do bairro Santa Candida, que carregavam as historias do Candinha, mas que
tinham sido esquecidas pela comunidade: “a gente pode construir um grupo com as mulheres
das periferias de Juiz de Fora” (Dona Adenilde, Diario de campo). Os movimentos em dire¢do
a construcgéo do grupo foram sendo cada vez mais intensos, comegamos 0 processo de procurar
por um espago onde pudéssemos realizar 0s nossos encontros, o primeiro deles foi o Posto de
Saude do bairro Santa Candida. Apesar de, inicialmente, achar que o fato de o grupo acontecer
dentro do servico de satde poderia ser uma barreira para tratar sobre o uso de drogas fora do
debate higienista e proibicionista, que por vezes ainda € promovido nestes ambientes,
apostamos que poderia ser uma forma das mulheres (re)conhecerem o servico e que a nogéo de

saude pudesse ser ampliada para outros horizontes, entrelacado ao bordado e ao Hip Hop.

No dia 09 de maio de 2023, tivemos a primeira reunido com a coordenadora do posto

de saude. Naquele momento, o que era uma ideia vinculada apenas a essa pesquisa,
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transformou-se em um projeto junto ao coletivo Vozes da Rua e passamos a defendé-lo juntos.
A coordenadora acolheu a nossa proposta, apesar de desconfiar da nossa capacidade, enquanto
pessoas negras, de mobilizarmos e tirarmos a ideia do papel. As nossas reunides seguiram e,
junto delas, a psicologa da Casa da Cidadania também deu abertura para que os encontros
acontecessem no patio da casa. Preparei a parte burocratica, que atravessa o fato de a Casa da
Cidadania ser uma instituicéo e ter as suas exigéncias regulamentares. Apesar do entusiasmo
para que o grupo de bordado acontecesse junto ao coletivo, as meninas do 40 e as mulheres
idosas do Santa Candida, naquele contexto, a Casa da Cidadania, deu encaminhamento as
questdes burocraticas com maior rapidez, o que possibilitou que, dentro do tempo em que se
discorreu essa pesquisa, considerando os prazos académicos, o grupo fosse feito com apenas

com as mulheres que estavam sendo acolhidas por neste servico.

Com os papéis e as autorizacdes em méaos, em 26 de julho de 2023, uma quarta-feira
pela manhd, tivemos o primeiro encontro do grupo de bordado na Casa da Cidadania. O
motorista da Casa da Cidadania nos buscou no centro e subimos em direcdo ao servico.
Levamos 0s materiais necessarios para comecarmos a nos familiarizar com o bordado e
passamos de quarto em quarto convidando as mulheres a participarem daquele momento.
Naquele dia, Roza Cabinda, Maria Euzébia Delfino e Cirene Candanda ndo estavam na
instituicdo. Conhecemos outras mulheres que se dispuseram a participar e nos contaram um

pouco sobre a sua historia, que também era atravessada pelo uso de drogas

Todas se apresentaram, Sandra foi a primeira. Comegou falando que encontrou
0 senhor, que as pessoas que usam drogas sdo fracas, que ela havia encontrado
0 caminho certo com a ajuda do senhor. Juliane se apresentou dizendo que tem
evitado ao maximo o primeiro gole, pois ndo quer ter que sair da Casa da
Cidadania. Antes ela morava na rua, vivia um relacionamento com outro
usuario de droga, “mesmo estando na rua, se for pra ver na lei, ele me mantinha
em carcere privado”. Disse que hoje quando vai ao centro prefere andar mais,
mas que evita passar por lugares onde sabe que pode encontrar o ex-
companheiro (Diario de Campo, 26 de julho de 2023).

Ao final do primeiro dia do nosso grupo, as mulheres sugeriram que nos
encontrassemos em outra data e horario pois, de acordo com elas, no periodo da tarde, mais
mulheres estavam na casa e poderiam participar. Assim foi feito, no dia 04 de agosto de 2023,
em uma sexta-feira a tarde, subimos para a Casa da Cidadania. Fomos acolhidas por Rosangela,
outra mulher que também estava morando na casa, e ela se disponibilizou a passar nos quartos

para chamarmos as outras mulheres para participarem. Rosangela fazia uso abusivo de
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medicamentos e teve sequelas depois de ter passado por uma overdose, e em decorréncia disso,
ndo conseguia segurar na agulha e nas linhas para executar o bordado, mas ficava a todo tempo
em volta do lugar onde estdvamos apoiando e dando incentivo para que as outras mulheres

bordassem.

Neste dia, 0s pontos basicos do bordado foram apresentados, Roza Cabinda demonstrou
a sua expertise com 0s pontos e seguiu adiante, mas uma das mulheres relatou que estava
nervosa, pois aquilo era algo novo para ela e por varios momentos falou que iria desistir.
Quando finalizamos, ela se emocionou, dizendo que estava muito orgulhosa dela mesma,
porque ndo imaginava que daria conta de bordar, disse que iria contar para sua mée que tinha
participado da oficina, e que com certeza ela ficaria muito orgulhosa e que estaria aguardando
ansiosa pela proxima sexta. Roza Cabinda disse que foi um momento em que se sentiu tranquila

e me ajudou a juntar as cadeiras, e reorganizar 0 espaco.

Ao0s poucos, as sextas-feiras a tarde eram marcadas pelos nossos encontros. A cada
encontro novas mulheres apareciam, outras preferiam acompanhar sentadas ao redor, e mesmo
que ndo bordassem, se mantinham atentas aos nossos movimentos. Aquelas que deram
continuidade ao bordado escolheram bordar para as suas maes, filhos e namorados. Apenas
Roza Cabinda seguiu por um caminho diferente, bordou a palavra Direito e contou na roda

sobre ter feito até o oitavo periodo do curso.

Imagem 5 e 6: participagdo nas oficinas de bordado

Fonte: registros feitos ao longo das oficinas de bordado pela autora



91

Durante o0s encontros, as inquietacfes eram constantes, desde o principio percebemos
que, ter um cronograma das atividades que aconteceriam ao longo dos encontros, era uma
armadilha colonial e higienista, que ndo dava espaco as imprevisibilidades que cada encontro
nos reservava. Deste modo, o bordado era o ponto de encontro, mas a arte estava em nos
encontrar. Nesses momentos, falavam sobre os seus envolvimentos amorosos, sobre o passado
com a familia, o abandono dos filhos e uma se identificava com os pontos das histdrias contadas

pelas outras.

Foram os vinculos construidos ao longo da oficina de bordado que me deram subsidios
para perceber que o uso de drogas feito por essas mulheres parece estar relacionado aos seus
processos de subjetivacdo, que como colocado por Foucault (1987) é atravessado a todo tempo
por relacdes de poder. O uso de drogas rompe com a concepcao hegemonica do ser mulher,
que é dolorosamente enfrentado por essas mulheres, quando elas sdo empurradas para as bordas
e ndo estdo isentas de exercer o poder de serem contrarias a isso. Assim, 0 que proponho sdo
amarracdes com o conceito de agéncia, proposto por Judith Butler, para ter condi¢des de dizer
que, a partir das vivéncias acumuladas ao longo dessa pesquisa, usar drogas ¢ uma forma de
resisténcia, de agéncia, frente ao poder, de uma ordem social produzida e enraizada no
machismo, no sexismo, no racismo, no proibicionismo, que quer ndo s6 coloca-las na borda,

mas empurra-las e por fim as suas vidas

“¢ claro, por tirar a vida nao entendo apenas o assassinio direto, mas tudo o que
pode ser assassinio indireto: o fato de expor a morte, de multiplicar para alguns
riscos de morte ou, pura e simplesmente, a morte politica, a expulsdo, a

rejeigdo, etc.” (Foucault, 1927)

Sendo assim, enquanto o Estado as coloca como alvo, a partir do poder normativo, que
tenta estabelecer bordas que limitem o que é socialmente permitido e aceito dentro das divisdes
binarias entre os sexos, na hierarquizacao entre as ragas, como tecnologias de normalizagéo e
poder, as mulheres usuarias de drogas ultrapassam essas bordas para a construgdo de préticas
que transgridem os principios de uma hegemonia cultural, politica e social, movidas pela sua
capacidade de agéncia. Como colocado por Furlin (2013, p. 399), no artigo produto da sua tese
de doutorado, em que discute sobre o sujeito e agéncia no pensamento de Judith Bulter, “o
poder da agéncia se configura, fundamentalmente, como resisténcia politica. Surge quando se
da uma descontinuidade entre o poder que constitui 0 sujeito e o poder que o préprio sujeito

assume”.
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Deste modo, em meio a tantas amarras sociais, cotidianamente, essas mulheres
estabelecem estratégias para se manterem vivas, mesmo que em varios momentos, para estarem
vivas a alternativa seja contrariar os seus desejos para terem um teto sobre a cabeca, para ndo
serem estupradas, espancadas nas ruas e punidas pela violéncia policial, cedem ao contrato de
abstinéncia dentro da instituicdo, ou criam formas de comercializagdo e uso dentro do servico
sob a protecdo das outras parceiras. Como dito por Malheiro (2019, p. 269) “a criatividade ¢é
necessaria para reinventar o cotidiano, resistir as violéncias, dar a volta por cima e seguir
driblando o projeto histérico da Guerra as Drogas, que condena, humilha, criminaliza,
desumaniza pessoas negras, pobres, indigenas e latinas em todo o mundo”. Nesse sentido,
mesmo que essas estratégias ndo coloquem um ponto final nas opressdes e nas diversas formas
de violéncias que as atravessam, fazem parte da politica desenvolvida por elas de,

coletivamente, protegerem as suas vidas.

Dou o ultimo ponto deste capitulo, sem a ambicdo de trazer nenhuma conclusdo
definitiva, mas de fazer coro ao que foi colocado por Leal e Calderdn (2017), no seu relato de
pesquisa junto a mulheres usuarias de crack, moradoras da cracolandia, na Maré, cidade do Rio
de Janeiro. As autoras em questdo tratavam sobre a organizacao politica das mulheres usuarias
de crack, para a limpeza do banheiro construido pela ONG “Redes de Desenvolvimento da
Maré¢”, ao lado da cracolandia. Ao contrario da condi¢do insalubre que se esperava com 0 USO
do banheiro, a partir de assembleias de moradores, essas mulheres criaram formas de fazerem
a manutencao da limpeza do local. Ainda segundo as autoras, o que essas mulheres realizaram
foi a politica das improvaveis, que por sua vez causou espanto aos olhos coloniais e
proibicionistas, ao ver que elas se organizaram para garantir que o banheiro ficasse limpo. O
que também pode ser visto ao longo dos nossos encontros, uma vez que, em contraposicao a
agressividade, a loucura, a impossibilidade de fazerem arte, de desenvolverem o cuidado
consigo mesmas, caracteristicas atribuidas as mulheres usuarias de drogas, o que elas
demonstraram ao longo de toda a oficina, foi 0 afeto entre si, a lucidez diante dos seus desejos,
o cuidado em zelar pela organizagéo e limpeza do seu espaco, a motivagdo para que avangassem
frente a0 medo de furar tecido e (re)conhecer pontos que marcam a sua historia.
Definitivamente, “ha que se acreditar na politica das improvaveis” (LEAL, CALDERON,
2017, p. 143).
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CAPITULO 5 - A GENTE COMBINAMOS DE NAO MORRER — CONSIDERACOES
FINAIS

“A morte brinca com balas nos dedos gatilhos dos meninos. Dorvi se lembrou
do combinado, o juramento feito em voz unissona, gritado sob o pipocar dos
tiros: — A gente combinamos de ndo morrer!” (Concei¢do Evaristo)

Iniciei essa pesquisa com o objetivo de investigar como 0s aspectos interseccionais de
género, raca e classe atravessavam o0 processo de aderéncia ou de abandono de mulheres
usuarias de drogas nos servicos de salde, junto com a construcéo e os desdobramentos que
foram sendo tomados, amadureci ndo sé os objetivos, mas 0 meu lugar como pesquisadora. A
principio, pesquisar era sindbnimo de ter um objeto sobre o qual seriam feitas observacoes,
analises frias e mantendo-se a distancia. No caminho, descobri que pesquisar € 0 mesmo que
se emocionar, é viver junto e que sustentar os momentos distantes do que se pesquisa é um
grande desafio. Os processos de aderéncia ou abandono que estavam mais proximos daquilo
que pode ser mensurado, foi substituido pelo processo de acolhimento das mulheres usuarias
de drogas nos servicos de saude. O acolhimento contempla todo o processo anterior de chegada
aos servicos, como quando vamos receber uma visita e nos preparamos para acolhé-la, ha
expectativas, o fazer o que o outro gosta, para que ele possa se sentir confortavel durante a
estadia. Nesse sentido, as mulheres usuarias de drogas ndo sdo bem-vindas desde o inicio; a
Politicas de Drogas ndo as convida para o debate sobre as suas vidas, a sociedade recusa o
convite de entendé-las como sujeitas de direitos, mas a policia racista, machista e
proibicionista, atravessa seus corpos com balas, indicando que encontraram o alvo que
desejavam para culpabilizar por toda sujeira que fomenta e mantém erguida a Politica de Guerra

as Drogas.

Apds percorridos os caminhos, junto as mulheres que desde o inicio se dispuseram a
contribuir com a construcdo dessa pesquisa, afirmo que experimentei ao lado delas a sensacgéo
de ndo ter um lugar onde pudessem sentir-se acolhidas. Seja nas suas familias de origem que,
nos relatos de muitas delas, as violéncias sofridas no contexto familiar contribuiram e em outros
momentos foi 0 motivo que fez com que recorressem as drogas, nos seus relacionamentos e
envolvimentos amorosos, em que apesar de serem violentadas, estupradas e espancadas,
sentiam-se protegidas por uma figura masculina, nas marquises das ruas, espacos de disputa,
de luta por sobrevivéncia para se manterem vivas diariamente. Assim, quando essas mulheres

chegam aos servigos, que também sdo estrategicamente baleados, o que resta dessa guerra ndo
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é acolhimento, mas medicagdo e medidas de contencdo para se manterem abstinentes do uso
de drogas, sem que vejam 0 que esta por tras da cortina de fumaca, o fato de serem corpos de
mulheres e negras e pobres, que pela sua localizagdo dentro das dindmicas sociais ja sao,

anterior ao uso de drogas, corpos marcados por violéncias.

Sobretudo, encontrei-me com mulheres que ndo abaixaram a cabeca e seguiram na
criacdo de formas de sobrevivéncia frente ao poder normativo, mas que por serem atravessadas
pelas relagcdes de poder e saber, submetem-se a trabalhos e circunstancias, para fazerem o uso
de drogas e se manterem abstinentes dos sintomas da desigualdade social, do racismo e do
sexismo mascarados por uma guerra as drogas, que em muitos momentos as coloca como rivais

e inimigas uma das outras, para que o Estado ndo tenha que sujar as suas maos de sangue.

A partir do movimento de olhar para o processo de acolhimento tendo como lente a
interseccionalidade, foi possivel visualizar que o percurso até a chegada aos servicos é longo e
distante da realidade das mulheres usuarias de drogas, pelas lacunas que puderam ser
observadas nos servicos, como a falta de preparo técnico dos profissionais de salde para
compreender as especificidades das mulheres, a dificuldade em transpor da teoria para a pratica
a politica de reducdo de danos, a falta de financiamento para aquisi¢do de insumos basicos, a

caréncia de formacdo continuada dos profissionais, que também reproduzem as opressdes.

Outro ponto marcante que percebi, foi que os servicos da RAPS, que ndo sdo
direcionados especificamente ao tratamento de uso de drogas, recebem, em sua grande maioria,
pessoas que fazem uso de drogas, e as mulheres, que participaram dessa pesquisa, relataram
sobre a protecdo oferecida por esses lugares frente as vulnerabilidades das ruas, como o acesso
a alimentag&o, ao ter um lugar em que possam dormir, o que pode ser considerado como uma
politica assistencialista que ndo traz autonomia a esses sujeitos € nao possibilitam reflexdes
sobre o uso de drogas, que elas mesmas identificam que, nos momentos de uso compulsivo,
trazem prejuizos para a manutencdo do cuidado consigo e para o funcionamento das suas

relacdes.

Ao longo do processo de escrita, tentei transmitir em palavras, de forma honesta e
comprometida, tudo aquilo que atravessou a minha pele e ficou registrado mediante aos
encontros que aconteceram no decorrer do processo. Mas, gostaria de salientar que, todos 0s
profissionais de saude, apesar do contexto de precarizacdo, retomada p6s pandemia e governo

fascista, foram receptivos a pesquisa e se disponibilizaram a contribuir, em dado momento,
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quando as mulheres ndo retornavam ao tratamento, me foi sugerido que ao invés de buscar

pelas usudrias fizesse a pesquisa a partir do ponto de vista dos profissionais.

Apesar de ter tentado percorrer os caminhos feitos por essas mulheres nas suas buscas
por acolhimento nos servigos de salde, reconheco as limitagdes deste estudo, principalmente
pela demarcagdo do tempo, que em muitos momentos limitou o aprofundamento que ainda se
faz necesséario frente a complexidade das questdes que foram sendo compartilhadas por elas,
como por exemplo, as especificidades de serem mulheres trans e usuarias de drogas, 0 processo
de gestacdo, maternidade e as decisGes que sé@o tomadas sobre a vida dos seus filhos antes
mesmo do nascimento. S&o questdes que precisam ser investigadas para além do carater
bioldgico, que tem se limitado a discutir sobre a transmissdo de doencas sexualmente
transmissiveis e sobre as implicacdes a satde do feto gestado por uma usuaria de drogas, como
se essas mulheres fossem uma ameaga a vigilancia reprodutiva branca. Outra sugestao, seria
tornar o grupo de bordado produzido com as mulheres usuarias de alcool e outras drogas, como
uma pratica de extensao, o que por sua vez poderia garantir recursos para a sua realizagdo além

de levar a universidade para outros campos fora do campus.

Foi preciso limpar os meus ouvidos de toda a sujeira produzida sobre os estereotipos
das mulheres usuérias de drogas, que as desumaniza, para conseguir escuta-las e trazer sobre
as suas historias. Mas, quando fiz esse movimento, percebi o porqué de as politicas sobre
drogas taparem o0s seus ouvidos para ndo querer nem ouvir as vozes dessas mulheres, pois elas
se tornariam humanas e ndo mais o seu alvo de punicdo e marginalizacdo, com a superlotacédo
das prisbes e genocidio. Porém, sem escutar as historias dessas mulheres, é impossivel a
construcdo de uma politica de drogas que de fato acolha e enxergue as suas especificidades.
Desde 2015, os debates acerca da descriminalizacdo do porte de drogas, estava parada no
Supremo Tribunal Federal (STF), com a retomada no ano de 2023, que ainda se estende até a
atualidade, o debate sobre o artigo 28 da Lei de Drogas, sancionada em 2006, que prevé sobre
a punicdo tanto para usuarios quanto para traficantes, as discussdes ndo avangam por parte
daqueles que sdo contrarios a descriminalizagcdo, com argumentos moralistas revestidos de
falsas preocupacGes com a salde e garantia da seguranca social. No ano de 2024, o debate entre
as diferenciacGes sobre usuario ou traficante previstas na lei 11.343/006, que apds a luta dos
movimentos sociais junto a usuarios de alcool e outras, em que “sera presumido usuario quem,
para consumo proprio, adquirir, guardar, tiver em depdsito, transportar ou trouxer consigo, até
40 gramas de cannabis sativa ou seis plantas-fémeas, até que o Congresso Nacional venha a

legislar arespeito” (STF, 2024). Porém, mesmo frente ao cenario de descriminaliza¢do familias
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e pessoas, majoritariamente negras, seguem encarceradas sem politicas de reparacdo e, ainda
se encontram nas maos do Estado a definicdo quanto a ser usuario ou traficante no momento
da apreensdo, o que dentro de um governo proibicionista continuara significando o

encarceramento de negros e negras.

Diante das discussdes apresentadas durante esse estudo, o caminho percorrido para a
realizacdo do campo dessa pesquisa ouso afirmar que, as mulheres usuarias de drogas ndo sao
acolhidas nos servicos de saude, que reproduzem as opressdes patriarcais, sexistas e racistas,
mas que junto a essas mulheres também sdo alvos da politica de Guerra as Drogas. Apesar da
politica institucional ter o seu lugar na elaboracdo e homologacdo de politicas publicas
destinadas as mulheres usudrias de drogas, o debate politico, o corpo politico, a construcao
politica, é diaria e circula por outros espacos, inclusive pelos movimentos de militancia
feminista, antirracista, LGBTQIAPN+, onde o debate sobre o0 uso de drogas feito por mulheres,

ainda ndo é colocado como substancial e de extrema importancia para a vida das mulheres.

Finalizo e fortaleco o nosso pacto, enquanto mulheres, negras, pobres, periféricas e
usuarias de drogas, “A gente combinamos de ndo morrer!” (Concei¢do Evaristo, 2016). Maria

Euzébia Delfino. Presente! Roza Cabinda. Presente! Cirene Candanda. Presente!
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ANEXOS

Roteiro da entrevista semiestruturada

Nome:

Idade:

Identidade de género:

Cor/Raga:

Escolaridade:

Estado Civil:

Contato:

Mora com quantas pessoas: / Quem?

Profissdo/Ocupacao:

1)
2)
3)

4)
5)

6)
7)

8)
9)

Quais situacOes ou contextos te levaram ao uso de alcool e/ou outras drogas?
Vocé ja sofreu algum tipo de violéncia em decorréncia do uso de drogas?
Vocé ja sofreu algum tipo violéncia por ser uma mulher?

Quando vocé decidiu buscar por tratamento? Houve alguma influéncia, seja dos filhos,
familiares, companheiro(a)?

Vocé ja se sentiu discriminada por ser uma mulher e fazer uso de substancias? Em quais
momentos?

Como é para vocé conviver com outras mulheres no tratamento?

O Centro de Atencdo Psicossocial em Alcool e Outras Drogas (CAPSad) foi a sua
primeira opgéo de tratamento? Como vocé ficou sabendo dessa institui¢cdo?

Quando vocé chegou ao CAPSad quais primeiros atendimentos foram feitos?

E hoje? Descreva o seu atual atendimento/ a sua atual rotina no CAPSad.

10) Em algum momento vocé se sentiu ou se sente desconfortavel com o modo de

tratamento recebido?

11) Nas atividades, vocé se sente a vontade para trazer sobre as suas questdes? Ou ha

alguma questao que te traz desconforto?

12) Vocé consegue chegar/ se locomover até o0 CAPSad com facilidade?
13) Como vocé avalia o tratamento recebido pelos e pelas profissionais?






