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RESUMO

O rompimento da barragem de rejeitos de Funddo em 5 de novembro de
2015, cuja propriedade é da empresa Samarco Mineracado S.A., entrou para a
histéria como o maior crime socioambiental do pais que se traduziu em
inumeras perdas e danos irreparaveis as populag¢des afetadas. Uma tragédia
dessa dimens&o tem um grande potencial de causar diversos danos na saude
dos atingidos, principalmente nos grupos mais vulneraveis, como é o caso dos
usuarios de alcool e outras drogas. Esse entendimento esta associado a
aspectos sociais que se fazem necessarios considerar para analisar os
impactos do crime-desastre sobre essa populagdo. Objetiva-se descrever o
processo de organizagado da equipe de saude mental que atua junto a essa
populagdo atingida, o Conviver, utilizando-se do relato de experiéncia,
identificando as agbes de cuidado e os casos acolhidos, juntamente com a
Estratégia de Saude da Familia (ESF) de Bento Rodrigues e Paracatu. Além
disso, € necessario compreender se ha agravamento dessa condi¢gao do uso
abusivo apos o rompimento da barragem. Com esse relato de experiéncia
pretende-se contribuir para a ampliagdo do debate da saude mental e do
cuidado com o usuario de alcool e outras drogas no entendimento da
complexidade da atuagdo em contextos de desastres.

Palavras-chave: saude mental; atencéo psicossocial; alcool e outras drogas;

desastre
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ABSTRACT

The breach of the Fundao tailings dam on November 5, 2015, owned by the
company Samarco Mineragdo S.A., went down in history as the largest
socio-environmental crime in the country that has resulted in countless
irreparable losses and damage to affected populations. A tragedy of this
magnitude has a great potential to cause several damages to the health of
those affected, especially in the most vulnerable groups, such as alcohol and
other drug users. This understanding is associated with social aspects that
need to be considered to analyze the impacts of disaster crime on this
population. The objective is to describe the process of organization of the
mental health team that works with this affected population, Conviver, using
the experience report, identifying the care actions and the cases received,
together with the Family Health Strategy. (ESF) by Bento Rodrigues and
Paracatu. In addition, it is necessary to understand if there is aggravation of
this condition of abuse after the dam rupture. This experience report is
intended to contribute to broaden the debate on mental health and care with
the user of alcohol and other drugs in understanding the complexity of action in

disaster contexts.

Keywords: mental health; psychosocial attention; alcohol and other drugs;

disaster
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1. INTRODUCAO

O rompimento da barragem de rejeitos de Funddo em 5 de novembro de
2015, cuja propriedade é da empresa Samarco Mineracado S.A., entrou para a
histéria como o maior crime socioambiental do pais que se traduziu em
inumeras perdas e danos irreparaveis as populacdes afetadas. O relato de
experiéncia em questao se estrutura a partir desse contexto social complexo,
que teve como consequéncia a remocao forgada de familias que antes viviam
nos distritos rurais pertencentes ao municipio de Mariana. Com o mar de lama,
centenas de pessoas ficaram desabrigadas e 19 morreram, os danos sociais e

ambientais além de significativo apresentaram prejuizos vultosos.

A autora do trabalho em questdo tem como principal escopo analisar os
impactos do crime-desastre sobre a populagdo atingida, com um recorte no
uso abusivo de alcool e outras drogas, pensando na possibilidade de um
agravamento dessa condigdo apdés o rompimento da barragem. Os usuarios
de alcool e outras drogas sdo apontados como um dos grupos com maior
risco de vulnerabilidade ao se pensar em uma rede de cuidado mais escassa
(IASC, 2007).

Uma tragédia dessa dimensdo tem um grande potencial de causar
diversos danos na saude dos atingidos que perderam familiares, seus
pertences, suas propriedades, modos de vida, enfim, suas proprias historias.
No contexto de desastres € relevante reconhecer e compreender o impacto
diferenciado nos grupos ditos vulneraveis, para assim facilitar os mecanismos
de resiliéncia individual e coletiva (SANTOS, 2018). E um desafio analisar os
impactos nesse contexto sem abrir mao da tendéncia a cindir o antes e o

depois do desastre.

Na publicacdo de Santos e Garcia (2018), os autores discorrem sobre a

estigmatizacdo do usuario de drogas“— em especial de drogas ilicitas — € uma

12
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construcdo social, decorrente de diversas forgas, presente no discurso
hegemonico e também sustentada pelas pessoas sobre as quais os efeitos do
estigma sao percebidos”. As concepg¢des negativas sdo internalizadas no
préprio usuario e podem influenciar as perspectivas de cuidado a saude
destes individuos, relacionando a concepcdo que o usuario tem de si. E
possivel notar os efeitos da estigmatizagao quando constatamos que a via de
acesso do cuidado a saude do usuario de alcool e outras drogas se da pelo
servigo de urgéncia devido a uma complicagéo clinica decorrente do uso da

droga, um uso velado.

Tal proposta foi suscitada a partir das praticas e vivéncias no servigo de
saude mental dos atingidos do municipio de Mariana. As inquietagdes do uso
do servigo pelos usuarios de alcool e outras drogas, que se da de forma
pontual e fragmentada na rede, colocando em xeque o cuidado longitudinal,

que levaram a esse estudo.

Logo, objetiva-se apresentar o relato de experiéncia contribuindo para a
ampliacdo do debate da saude mental e do cuidado com o usuario de alcool e
outras drogas frente as consequéncias do desastre em Mariana, uma
lembrancga recente e dolorosa na histéria de Minas Gerais. Para isso este
estudo visa descrever o processo de organizagao da equipe de saude mental,
do qual a autora enquanto psicéloga atua, identificando as a¢des de cuidado e
0s casos acolhidos por essa equipe, nomeada Conviver, juntamente com a
Estratégia de Saude da Familia (ESF) de Bento Rodrigues e Paracatu.

Faz-se necessario contextualizar que em 2016 foi assinado um Termo de
Transagdo e de Ajustamento de Conduta (TTAC) referente a recuperacéo,
mitigacdo e compensagao dos impactos socioecondmicos e socioambientais
do rompimento da barragem em que se estabeleceu que seria instituida uma
“fundacéao de direito privado, sem fins lucrativos, com o objetivo de elaborar e
executar todas as medidas previstas pelos programas socioambientais e
programas socioecondmicos.” (UNIAO et al., 2016 apud SANTOS, 2018). A

posteriormente nomeada Fundagédo Renova.

13
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Frente a uma forte dependéncia da mineragdo como principal atividade
econdmica e com pouca diversificagcdo, o municipio, atualmente, encontra-se
em um didlogo constante com a Fundagdo Renova, empresa responsavel
pela reparagcdo do crime-desastre. O didlogo ocorre entre a empresa, o
municipio e o Ministério Publico para que sejam viabilizadas economicamente

acdes de reparagao para a populagao atingida.

E importante ressaltar que todo o municipio foi atingido num efeito
sistémico de danos com um aumento nos problemas relacionados a saude,
desemprego e violéncia, por exemplo. Além disso, é importante pensar que as
pessoas sdo atingidas de diferentes formas, portanto o recorte desse trabalho
se da com a populagao atingida que sofreu o deslocamento para a sede do

municipio.

2. REFERENCIAL TEORICO-CONCEITUAL

Os termos aqui utilizados tentam contemplar a diversificacdo de conceitos
de distintas areas no esforco de interpretar os fatos. E necessario desconstruir
a suposta imprevisibilidade do rompimento da barragem que os termos
acidente e fatalidade pressupde. Ja os termos desastre e tragédia dédo a
dimensao dos danos coletivos de grandes propor¢des e impactos. Por outro
lado, o termo crime, do campo juridico-legal, associa as nogdes de
intencionalidade, culpabilidade e punibilidade (PINHEIRO e SILVA, 2019).

Nas revisbes sobre a tematica dos desastres, ainda existem poucas
publica¢des apontando sobre como o setor saude deve se organizar nas fases
de reabilitacédo, recuperagédo e reconstrugdo. Como coloca Santos (2018), a
grande maioria dos artigos, protocolos e cartilhas encontradas tratam de
desastres naturais, onde sado valorizados os modelos de mensuragao
quantitativa, das probabilidades de ocorréncia. Esse tipo de abordagem
evidencia uma lacuna sobre a atuagdo em desastres tecnoldgicos, como o

ocorrido em Mariana.

14
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O campo da saude mental e da atengdo psicossocial em emergéncias e
desastres €& considerado um desafio frente a atuacdo junto as familias
atingidas, com atencao a preservagdao dos direitos de sujeitos que foram
fortemente violados. Os impactos psicoldgicos e sociais que o desastre pode
desencadear e que sdo evidenciados ao longo do tempo em grupos e
manifestagdes diversas. A situacdo de emergéncia cria diversos problemas
nos niveis individual, familiar, comunitario e social e em cada um desses
niveis os apoios de protegdao das pessoas se fragilizam. Para tratar das
questdes de saude mental e apoio psicossocial em situagbes de emergéncias
humanitarias o IASC (Comité Permanente Interagéncias), uma coordenagao
de organizagdes humanitarias, produziu um manual que é considerado um
marco no campo da atencao psicossocial e que contém diretrizes acerca das

respostas multisetoriais.

Tem-se uma tendéncia ao agravamento dos riscos da populagdo nos
grupos sociais mais afetado, que sao aqueles onde pré-existe a injustica
social e a desigualdade. Como explica Antonio loris(2009) sobre a importancia
do entendimento de justica ambiental passa pela compreensdo de que a
desestabilizacdo dos ecossistemas afetam de modo desigual, e muitas vezes
injusto, diferentes grupos sociais ou areas geograficas. Ou seja, tal relagao
reflete sobre as assimetrias politicas, sociais e econbmicas e é diante dessa
dimenséao social, que reflete nos grupos mais expostos, onde os sujeitos estao

mais fragilizados e com uma rede de cuidado escassa.

Os problemas de transtorno mental grave e de abuso de alcool e outras
drogas sao um dos grupos de pessoas apontados pelo IASC (2007) que estao
em maior risco de vulnerabilidade. Temos também outros grupos de grande
vulnerabilidade: as mulheres, criangas, idosos e pessoas extremamente
pobres. Sobre esse processo de constatagdo da fragilidade dos grupos

sociais € importante ressaltar que:

Ao identificarmos as pessoas que estao ‘em risco’,

nao estamos sugerindo que elas sejam vitimas passivas.

15
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Embora todas as pessoas em situagdo de risco
precisem de apoio, elas frequentemente possuem
capacidades e estdo em contato com redes sociais que

Ihe permitem contribuir para o sustento. (IASC, 2007)

O manual (2007) esclarece que o uso indevido de alcool e outras
substancias pode aumentar entre a populagado afetada quando tentam lidar
com o quadro de estresse, tendo em vista que tais substancias inibem os
individuos a abordarem os problemas. Esse uso € associado a
comportamentos de risco e a violéncia e vem sendo reconhecido como um

problema grave de saude publica.

A emergéncia pode causar uma interrupgdo subita no uso dessas
substancias, e no caso do alcool isso pode trazer riscos a vida, irrompendo
uma crise grave de abstinéncia. As agdes de protegdo da saude mental e
apoio psicossocial descritas para esses sujeitos s&o: realizar um rapido
diagnodstico da situacéo, prevenir o consumo prejudicial do alcool e outras
substancias, facilitar as intervencdes para redugcdo do dano na comunidade e

manejar os sintomas agudos de intoxicacao e abstinéncia (IASC, 2007).

A dimensdo das consequéncias do desastre ndao podem ser
compreendidos desvinculado do contexto politico, econémico e social em que
ocorrem (SANTOS, 2018). Podemos colocar o0 mesmo para a compreensao
do abuso de alcool e outras drogas no contexto de uma tragédia. O abuso
dessas substancias € considerado um problema preexistente, juntamente com
os problemas de saude mental, ou seja, englobam muito mais do que a
experiéncia do transtorno de estresse poés-traumatico (TEPT). Um foco
exclusivo nesse diagnostico pode levar a negligéncia de questdes
psicossociais importantes visto que o sofrimento psiquico € inerente a propria

condicdo humana.

Norma Valéncio (2014) faz uso do olhar sociolégico na teoria dos
desastres em seu artigo “Desastres: tecnicismo e sofrimento social”, onde

trata os desastres enquanto um tipo especifico de problema social que “revela
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as singularidades dos modos de conflito e coesao social que afloram nesse
contexto de crise.”. Portanto o desastre € um fendmeno de constatacéo de

uma vulnerabilidade na relagdo do Estado com a sociedade.

Muitos sdo os aspectos que compdem o processo de sofrimento e o
sentimento de desamparo dos grupos sociais mais afetados, ele é
multidimensional e ndo se da unicamente num contexto pds-desastre, mas é
agravado pelas respostas institucionais. Igualmente diversas sdo as praticas
elencadas por Valéncio (2014) como desumanizantes. Nos grupos mais
afetados o sofrimento social resulta essencialmente das tensdes entre as
esferas privada e publica da vida social, em que prolifera toda a sorte de

violéncias que se explicita pela:

[...] desconsideracdo dos técnicos para com as
necessidades de preservagao da intimidade pessoal e familiar,
pelo desrespeito aos vinculos sociais das familias com o
lugar de moradia, pela negagao do valor subjacente aos lagos
de coesdo da vizinhangca, em fim, pela facilidade em
desvincular as familias e suas respectivas comunidades da
sua propria histéria (VALENCIO, 2014).
Sem se dar conta do lugar de resposta que pode acabar por infrigir mais
sofrimento a populagdo afetada, ndo se abrange a atuacdo institucional

restringindo o seu olhar somente para o periodo emergencial.

Noal et al. (2019) em seu artigo recente sobre a atuagdo no rompimento

da barragem da Vale, em Brumadinho, faz o uso do termo desastre como:

(...) interrupgdes graves do funcionamento cotidiano de
uma comunidade que acarretam perdas
humanas/materiais/econdmicas/ambientais que excedem a
capacidade da sociedade afetada fazer frente a situagéo, por
meio de seus proprios recursos. (...) provocam destruicao
material significativa e desorganizacao social pela destruicao

ou alteragao das redes funcionais (NOAL, 2019).

Estima-se que a maior parte da populagdo afetada consiga

restabelecer-se do impacto psicossocial do evento, ndo desencadeando
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transtornos psicopatolégicos a médio e longo prazos. Entretanto, o numero de
pessoas que demandarao auxilio especifico da atengao psicossocial e saude
mental pode chegar a centenas, o que requer tipos de suporte distintos, uma
provisao dos servigos de saude e uma estratégia especifica para acompanhar

estes casos que extrapolam as situagdes de rotina (NOAL, 2019).

A cidade de Brumadinho foi gravemente atingida pelo rompimento da
barragem de rejeitos de minério da empresa Vale, nominada de “Mina
Corrego do Feijao”, no dia 25 de janeiro desse ano onde 395 pessoas foram
localizadas e mais de 300 vieram a obito, sendo que destas, mais de 100 ndo
tiveram seus corpos encontrados ou reconhecidos. O aumento no consumo
de alcool, benzodiazepinicos e conflitos interpessoais e situagdes de violéncia
foi narrado na experiéncia dos profissionais de Brumadinho e é apontado pela
autora como uma das formas de sofrimento que pode ser desenvolvido a
longo prazo. Para diminuir o impacto na saude mental sdo necessario novas
estratégias de apoio psicossocial para que o sofrimento seja ouvido e nao

apenas calado pela medicacado (NOAL, 2019).
3. MUNICIPIO

Mariana € um municipio que, segundo dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) de 2018, possui uma populacado estimada de
60.142 habitantes, distribuidos na extenséo territorial de 1.194,208 km?. Seu
territério € extenso e a sede urbana é extremamente reduzida em relagéo ao
territorio rural.

Para entender como a Rede de Atengcdo a Saude (RAS) e a Rede de
Atencédo Psicossocial (RAPS) se organizaram frente ao rompimento que
ocorreu de forma abrupta no municipio € necessario ter uma leitura dos
dispositivos existentes. O apoio matricial de profissionais da saude mental é
amplo na Atenc¢ao Primaria &4 Saude (APS), cobrindo os distritos na area rural
e também da area urbana, além das diferentes especialidades que fazem
parte desse cuidado a saude por via da equipe complementar.

Além da equipe de apoio matricial a RAPS dispde dois servigos de saude

para atendimento de casos graves e cronicos de transtornos mentais; um
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destinado ao publico adulto, o Centro de Atencao Psicossocial Tipo | (CAPS ),
e outro destinado ao publico infantojuvenil, o Crescer - Centro de Atencao
Psicossocial Infantojuvenil (Capsij). Tais dispositivos s&o responsaveis pelo
atendimento das pessoas em sofrimento psiquico e/ou em uso de alcool e
outras drogas. A rede conta também com uma Equipe Multiprofissional de
Acompanhamento a Populagcdo em Situacdo de Rua que atua de forma
itinerante ofertando acdes e cuidados de saude para essa populacéo
especifica em parceria com outros pontos da rede do servigo social, a saber o
Centro de Referéncia Especializado em Assisténcia Social (CREAS). E
necessario ressaltar que o municipio ndo conta com um Centro de Atencao
Psicossocial Alcool e outras Drogas (CAPS AD).

Considerando a rede de urgéncia e emergéncia, Mariana conta ainda
com o Pronto Atendimento Municipal e dois leitos de saude mental no Hospital
Geral Monsenhor Horta, que foram habilitados no final do ano de 2017.
Conta-se também com o apoio dos hospitais psiquiatricos de referéncia da
Rede FHEMIG.

4. O CRIME-DESASTRE

O rompimento da barragem de Fundao, que pertence ao complexo
minerario da Germano, cuja propriedade € da empresa Samarco Mineragao
S.A, provocou a liberagcdo de 62 milhées de metros cubicos de rejeito no dia 5
de novembro de 2015 em Mariana, Minas Gerais. Dezenove pessoas
faleceram e milhares de outras pessoas foram atingidas direta e indiretamente
- trabalhadores da Samarco e de empresas terceirizadas estdo entre as
vitimas. Toda a comunidade de Bento Rodriges e parte da comunidade de
Paracatu de Baixo tiveram suas casas destruidas e foram obrigados a se
retirar do lugar. Outras comunidades rurais que foram destruidas parcialmente
e ainda houve a contaminagao dos cursos d’agua da regido, atingindo toda a
extensdo do rio Doce (PINHEIRO, POLIGNANO, GOULART, PROCOPIO,
2019).
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Esses dados levantados dado a dimensao gigantesca da tragédia que
teve enquanto consequéncia inumeras perdas e danos sociais, ocupacionais
e ambientais irreparaveis as populagdes atingidas. Tal cenario evidencia a
complexidade e desafio de iguais propor¢des que o municipio de Mariana,
juntamente com as trés esferas do governo, tiveram que enfrentar. Entre estes:
perda de vidas, o desaparecimento e o desalojamento de comunidades
inteiras, desagregacgao e ruptura de vinculos sociais, destruicdo de areas
agricolas e de preservagcdo permanente, mortandade da biodiversidade
aquatica e terrestre, assoreamento de cursos d'agua além das perdas
patrimoniais, culturais e dos lagos de pertencimento e afeto de uma histéria
transgeracional da comunidade (SANTOS E ROSSI, 2017).

4.1. AGOES NO PERIODO EMERGENCIAL

No ambito da saude mental e atengdo psicossocial as primeiras
providéncias apos o rompimento da barragem se deram com a estruturagao
de cuidados emergenciais com a equipe da RAPS, que se organizou
juntamente com outros atores envolvidos no acolhimento as pessoas
atingidas. As acdes incluiam: os primeiros atendimentos psicossociais as
vitimas, triagem e avaliagao clinica, a organizagao do cadastro de familias e
de pessoas desaparecidas com suporte e apoio em saude mental e apoio aos
profissionais do pronto atendimento municipal na estabilizacdo das

emergéncias e urgéncias psiquicas (SANTOS E ROSSI, 2017).

No mesmo més do rompimento, a equipe de Estratégia de Saude da
Familia (ESF) prestou assisténcia nos hotéis e nas pousadas onde estavam
alojados os atingidos enquanto as acbes comegaram a se estruturar num
espaco de referéncia para as comunidades. Santos e Rossi (2017), relatam
que foi construido um ambulatério de saude para o atendimento dos atingidos
contando com uma equipe multiprofissional com o objetivo de resgatar os
cuidados de saude e o historico clinico dessas pessoas. Cabe ressaltar que a
Unidade Basica de Saude (UBS) dos dois distritos foram destruidas pelo

rejeito da barragem com todo o histérico de saude da populagéo.
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O restabelecimento do vinculo com os profissionais que ja atuavam nas
comunidades atingidas (enfermeiras e agentes comunitarios) foi de grande
importancia no acolhimento dessas familias frente ao desamparo que o
evento culminou. A atengdo psicossocial comega a tomar forma no
direcionamento dos dialogos com os profissionais que trabalhavam nessa
unidade de saude, responsavel pela coordenacdo do cuidado e pela
orientagdo do acompanhamento longitudinal dessas pessoas (SANTOS E
ROSSI, 2017).

Atento as orientagdes técnicas e a partir das politicas publicas de saude
para a efetividade do acompanhamento integral dessas familias e orientado a
partir do contato direto com os atingidos foi desenvolvido o Plano de Agdo em
Saude Mental (2015) que faz parte do plano maior da Secretaria Municial de
Saude (SMS), construido e executado pela coordenagdo de saude mental
com o apoio da SMS de Mariana. O plano foi o norteador de planejamentos e
acdes em saude mental estabelecendo um uma organizagcao e um fluxograma.
Diante do desastre ficou clara a necessidade de criacdo e da implantagao
emergencial de protocolos assistenciais especificos e da necessidade de
estabelecimento de cooperagao e parcerias entre todos os entes envolvidos.
O plano estabelece a necessidade expressa da inclusdo da Empresa
Samarco Mineragdo S.A. e suas corresponsaveis em todos os processos de
planejamento de custeio para que realmente possa ocorrer 0
reestabelecimento das condi¢bes de saude de todos os envolvidos, bem
como da normalidade de funcionamento dos servicos e dispositivos de saude
afetados do Municipio (PMM/SMS, 2015).

Apds um periodo de negociagdo com a Samarco, houve a contratacao de
profissionais pela empresa, porém a administracdo e a responsabilidade pela
atuacdo e orientagdo das acbes a serem desenvolvidas por esses
profissionais ficou a cargo da gestdo publica municipal. Os dispositivos da
RAPS tiveram seus quadros de recursos humanos aumentados e foi
constituida uma equipe responsavel pelo estabelecimento de a¢des de saude

mental no novo territério aonde os atingidos passaram a residir por um
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deslocamento forgcado, a equipe Conviver (SANTOS E ROSSI, 2017). O
grande motivador para a criagcdo de uma equipe especifica foi devido a baixa
cobertura da Atengdo Primaria na area urbana, exatamente nas regides em
que os atingidos foram deslocados, dizendo da influencia do contexto na

criagao das politicas publicas.
4.2. CONVIVER

O CONVIVER ¢é uma equipe multiprofissional que foi criada em Janeiro de
2016 para desenvolver agbes em Saude Mental e Atengdo Psicossocial junto
aos atingidos, que sofreram deslocamento forgado para sede urbana do
municipio em decorréncia do crime-desastre da Samarco/Vale/BHP Billiton.
E uma iniciativa da politica publica municipal de promover acées de respostas
e de recuperagdo a médio e longo prazo, dentro de um contexto de violagdes
e de importantes rupturas sociais. As afetacées aos atingidos extrapolam as
perdas materiais, incluindo também a saude mental individual e coletiva de
sujeitos que tiveram suas rotinas desfeitas e alteragdes importantes nos
papeis sociais, modos de vida e nos sentimentos de identidade e
pertencimento. A equipe é composta por psicologos, terapeutas ocupacionais,

psiquiatra, assistente social e arte terapeuta.

Diante desse cenario a equipe tornou-se relevante para a construcéo de
um cuidado atento aos processos sociais de vulnerabilizacdo e de rupturas
provocados pelo desastre, de alto impacto social, que os dispositivos
existentes no Municipio ndo conseguiriam suprir sem causar uma sobrecarga
nos servigos. A equipe organizou suas ag¢des a partir do fluxo das familias
provenientes das comunidades de: Bento Rodrigues, Paracatu de Baixo,
Paracatu de Cima, Pedras, Aguas Claras, Bicas, Clatudio Manoel, Ponte do
Gama, Camargos e Campinas. (PMM/SMS, 2015) A populagao foi realojada
no territorio e passou a residir em moradias temporarias nos diferentes bairros
da area urbana, referenciadas por micro-areas, onde os profissionais dessa

equipe territorial se organizaram.
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O Conviver atua junto a Equipe de Saude da Familia (ESF) de
Bento/Paracatu fazendo articulagdes através de acdes em rede e do
matriciamento da equipe de atencéo basica. E realizado o acompanhamento a
criangas, adolescentes, jovens, adultos e idosos, com atendimentos
individuais e também propostas coletivas e comunitarias no territério de
Mariana. O desenvolvimento de intervengdes territoriais em saude mental é
pensado de modo que favorega a inclusdo social com vistas a promocéao de
autonomia e ao exercicio da cidadania desses sujeitos. Além disso a equipe
constrodi articulagdes e redes junto a parceiros institucionais como: o Ministério
Publico, a Assessoria Técnica, a Assisténcia Social, as Comissdes de
Atingidos pela Barragem e junto as Escolas Municipais de Bento Rodrigues e

Paracatu de baixo.

A estrutura da equipe passou e continua passando por modificagdes,
tendo em vista que o cenario pds-desastre se modifica, perpetuando e
renovando os impactos. Em 2018 foi elaborado o Relatério Clinico
Institucional da equipe Conviver pela referéncia técnica junto a coordenacéo
de saude mental do municipio, para que o dispositivo fosse fortalecido na
RAPS de Mariana possibilitando a melhor organizagao do fluxo da rede. O
relatério aponta para a necessidade de acompanhar as mudangas da
demanda da populacdo e os atravessamentos que esse contexto complexo

impoe.
4.3. MOMENTO ATUAL

Reconhecendo a importancia de se acompanhar as mudangas desse
processo em curso, € necessario que se apresente o cenario em que a
populagdo se encontra, que vai além dos impactos mais evidentes no periodo
emergencial. A populagdo que foi inicialmente realocada dos hotéis e
pousadas para as casas alugadas na sede do municipio continuam esperando
0 reassentamento, que mesmo 3 anos apos o rompimento tem sua data

modificada continuadamente.
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Durante esse periodo, novos nucleos familiares surgiram e se
modificaram, seja com um novo integrante, uma separagdo ou até o
falecimento de algum familiar. A insatisfacdo de nao encontrar uma casa que
se adeque as suas necessidades no territério é constante e a demanda de
mudanga nao cessa. A mobilizacido coletiva esta perdendo a forca enquanto
os dialogos individuais com a empresa aumentam, cessando o tempo e a

angustia de espera para os atingidos que optaram por esse caminho.

A falta de respostas concretas da Fundacdo Renova e a espera para a
reconstrugdo do “novo Bento Rodrigues” e da “Nova Paracatu” tem como
consequéncia o envolvimento dos atingidos em um desgaste continuo frente
as acbes necessarias para o andamento do processo. O cadastro realizado
pela assessoria técnica contratada, o acesso da imprensa e de pesquisas
universitarias, a falta de uma informagao concreta quanto a toxicidade da lama
e os efeitos na saude da populagao sao alguns dos aspectos ético-politicos
que rondam as questdes relativas ao sofrimento dessa populagdo. Assim

como o desastre o sofrimento € um processo continuo.

E de grande importdncia que a equipe esteja alinhada no
acompanhamento das decisbes judiciais, que indicam o caminho a ser
percorrido pelas instituicbes responsaveis para que a reparagdo englobe
todos os aspectos apontados pelos atingidos na garantia de seus direitos e na
justa reparagao. Toda decisdo tomada no coletivo dos atingidos afeta cada
sujeito de uma forma, assim como as pesquisas académicas realizadas sobre
o tema ou o planejamento de um diagndstico reverbera e reavive o sofrimento
causado por perdas continuas que se atualiza a cada dia sem respostas.
Assim, a leitura do contexto pela equipe de saude mental acompanha o
coletivo, possibilitando que os atingidos estabelecam um sentido de

apropriacao local.

5. O USO DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS
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O fendmeno das drogas na contemporaneidade € um tema complexo
que exige uma reflexdo cuidadosa a fim de evitar um enfoque moralista, que
tem levado a estigmatizacdo de tantos usuarios. Lima (2016) em seu livro
“‘Juventude, drogas e educacédo em saude: perspectivas da saude coletiva”
elenca alguns dos agravos sociais que interferem em varios aspectos da vida
cotidiana, a saber: os acidentes de transito, absenteismo e acidentes de
trabalho, conflitos e desagregagdo das familias, aumento crescente das
internagbes em hospitais de urgéncia, gerais e psiquiatricos, aumento do
numero de casos de patologias como a AIDS e hepatites. E fundamental levar
em consideragao a intrinseca interdependéncia sujeito-droga-contexto para
além da representagcédo farmacoldgica da substancia, para que se permita a
analise do tema de forma mais integrada com os diversos aspectos

envolvidos.

Para analisar os impactos do crime-desastre sobre a populacio
atingida relacionados ao uso abusivo de alcool e outras drogas foi realizada,
junto aos profissionais da ESF Bento/Paracatu, uma entrevista. O roteiro da
conversa se deu a partir da identificacdo dos usuarios da unidade de saude de
Bento/Paracatu que fazem o uso abusivo de alcool e outras drogas. Foi
levantado como era 0 uso e o acompanhamento anterior ao rompimento da
barragem e como esse se apresenta na conjuntura atual. E importante
ressaltar sobre o entendimento das profissionais no que consiste o uso
abusivo, que se traduz em: complicagdes clinicas pelo uso crbnico, pelos

episodios recorrentes de intoxicagao e na identificagao dos agravos sociais.

O quadro a seguir mostra o levantamento feito junto as Agentes
Comunitarias de Saude (ACS) e a enfermeira da unidade, que atuaram antes
do rompimento, levantando um histérico de cada sujeito na sua comunidade
de origem. E importante explicar que as outras comunidades atingidas s&o
acompanhadas pela ESF e o matriciamento dos respectivos territérios. O
quadro mostra o numero de casos acompanhados pela UBS Bento/Paracatu e
pela equipe Conviver, do territério. Foram feitos diferentes recortes pensando

na comunidade de origem, sexo e idade:
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Quadro 1 - Numero de pessoas em uso abusivo de alcool e outras drogas por

sexo.
Bento Paracatu de Todos
Rodrigues Baixo
Homens 17 6 23
Mulheres 1 2 3
TOTAL 18 8 26

Quadro 2 - Numero de pessoas em uso abusivo de alcool e outras drogas por

faixa etaria
Bento Paracatu de Todos
Rodrigues Baixo
Jovem (até 29 anos) 5 2 7
Adulto (de 30 a 59 anos) 12 5 17
Idoso (a partir de 60 anos) 1 1 2
TOTAL 18 8 26

No levantamento realizado onde preserva-se a identidade dos usuarios

pode-se inferir que os casos de uso abusivo de alcool e outras drogas sao

escassos em relagao ao restante da populagcdo dos dois distritos. Os casos

identificados representam 2,5% da populagao total que é assistida na unidade,

sendo um total de 1082 prontuarios registrados. Vale lembrar que dentro do

numero de prontuarios existem casos que nao retornam a unidade,

expressando um numero maior do que o acompanhamento real.

Temos aqui, em sua maioria, homens adultos e que ja eram

identificados na comunidade com o uso indevido de alcool e outras drogas, ou

seja, 0 uso € anterior ao rompimento da barragem. Nos casos discutidos em
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entrevista com as ACS e a enfermeira, nas reunides de matriciamento e da
equipe Conviver, foi identificado um agravamento do uso apés o realocamento
no municipio de Mariana. Multiplos fatores foram elencados aos olhares dos
profissionais, como: o acesso ao dinheiro facilitado pelo auxilio emergencial
dado pela empresa, o rompimento com seu territorio afetivo e de cuidado, o
acesso facilitado ao alcool, a introducédo de outras drogas que ndo chegavam
aos distritos, o rompimento de atividades significativas com a diminuigdo da
autonomia e a perda de uma ocupagao que exercia anteriormente. Os fatores
listados estdo diretamente ligados com o rompimento da barragem de Fundao,
ou seja, uma das consequéncias desse desastre € o0 agravo do uso de alcool
e outras substancias. Dentre os casos levantados e discutidos com os
profissionais foi localizado apenas um caso em que o0 uso abusivo de
substancias psicoativas se iniciou apés esse deslocamento forgcado para a

sede do municipio.

Ainda assim 0s numeros parecem insuficientes para apontar a
movimentagao que tais casos exercem nos profissionais da equipe, sdo casos
discutidos constantemente devido ao desafio levantado no cuidado e no
acompanhamento longitudinal do sujeito, ou seja, os numeros ndo dizem da
demanda. Tais inquietagdes sao o motor para a inventividade da equipe do

territério que tem a sua aposta no espacgo de cuidado coletivo.

5.1. ARTE E MENTE

Utilizando-se do espago do préprio territério, foi formulada uma
intervengcdo grupal: um grupo aberto para a populagdo atingida que
apresentava um uso abusivo de alcool e outras drogas. O grupo intitulado
“‘Arte e Mente” inicialmente contava com uma profissional de psicologia e um
arteterapeuta que mesclavam técnicas teatrais com técnicas comportamentais.
A pratica do teatro visava o treinamento de habilidades sociais e as cenas

colocadas eram situagdes cotidianas relatadas no grupo.

A participacdo da populacdo se deu de forma esporadica e o espaco

coletivo estava esvaziado, apontando para uma incompatibilidade do grupo
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enquanto uma proposta de cuidado naquele momento. Os profissionais
atuantes avaliaram que os lagos mantidos na comunidade poderiam ter
causado um constrangimento na participagdo dos atingidos pelo
compartilhamento expositivo de experiéncias tidas como tabu nas
comunidades, experiéncias relativas ao uso abusivo das substancias

psicoativas.

Em um momento posterior, juntamente com a constatacdo de uma
demanda crescente do proprio municipio no tratamento para os usuarios de
alcool e outras drogas e integrando um novo formato para contornar os
impasses identificados anteriormente, o grupo “Arte e Mente” retoma as suas
atividades. Atualmente, com a entrada de outros profissionais e focada na
politica de reducdo de danos o grupo acontece no espaco do CAPS | e é
aberto para o restante da populagdo do municipio. O grupo compartilha dos
diversos saberes para dar suporte e planejar o espago visando o amparo e
fortalecimento do usuario no processo de cuidado, o teatro continua sendo a
sua principal ferramenta enquanto uma técnica capaz de simbolizar e

experimentar diversos conflitos emergentes na vida desses sujeitos.

A principal participacao se da com os usuarios do CAPS | que se
encontram na permanéncia dia. Os atingidos nao se identificaram com esse
espaco de cuidado em saude mental, pois enquanto um servigo de urgéncia
ele carrega em si o estigma do louco, configurando uma outra barreira de
acesso a essa populagao pelo desastre-crime e pelo uso de alcool e outras

drogas.

6. HORTA TERAPEUTICA

A construcdo do espaco coletivo da Horta Terapéutica se deu com a
necessidade de aproximar os atingidos de suas rotinas, habitos e modos de
vida rurais, essenciais para a recuperacao da identidade e sentimento de
pertencimento das comunidades. Muitos sujeitos que tinham uma forte ligagao

com a terra e utilizavam-se da atividade de plantio ou cultivo de horta como
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fonte de renda, subsisténcia e lazer, porém apds o desastre se encontravam
numa situagao de 6cio, em casas alugadas muitas vezes sem quintal e numa

area urbana em que n&o ha espago disponivel para plantio.

A horta propde um contato com a terra e com a natureza no cultivo de
hortalicas estimulando assim o desenvolvimento de responsabilidade e
autonomia por parte dos participantes. Visando também a promog¢ao da saude
e do bem estar desses sujeitos nos periodos em que estiverem no ambiente

urbano, apostando no potencial criativo e de expressao do espaco.

No seu planejamento a horta € aberta a toda a populagao atingida, porém
nota-se uma identificacdo das pessoas que fazem uso de alcool e drogas que
iniciam uma participacdo, mesmo que de forma esporadica. O envolvimento
com o grupo que a principio ndo aborda as questbes do uso de alcool e
drogas diretamente parece facilitar o fluxo no espago. A saida de uma
situacao ociosa por via de uma atividade, que sai dos padrdes de tratamentos
ambulatoriais, possibilita uma vinculagdo ao servico mostrando a

potencialidade dessa atividade.

7. DISCUSSAO

O levantamento feito mostra um numero pequeno de casos nas
comunidades e o relato da constru¢cdo de um espaco coletivo de cuidado
mostra os desafios de vinculagdo dos atingidos que fazem uso de alcool e
outras drogas aos espagos de saude. Os casos elencados sao considerados
graves pelas recorrentes internacbes em hospitais gerais, pelas complicagdes
clinicas que chegam por outras vias na unidade de saude e por ndo se
identificarem ou vincularem a qualquer outra instituicdo, seja pela saude
mental ou atencao primaria. Os usuarios de alcool e outras drogas sao os que
mais demandam inventividade e desejo para que se abra a possibilidade de

um cuidado integral e longitudinal nas diversas institui¢cdes.

Um usuario de alcool que se separa apds o rompimento e sem uma casa,

familia, trabalho ou algo que o amarre a uma representagao identitaria, tem
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seu itinerario tragcado mesclado na casa de trés pessoas proximas. Outro
atingido usuario de alcool, que tem uma limitagdo no seu deslocamento,
encontra sua rotina tragada entre o lar, a casa da filha e o bar do bairro. A
atingida que inicia o uso do crack apds o rompimento, ndo possui vinculo com
nenhuma instituicdo e acessa apenas o Pronto Atendimento. Esses sé&o
alguns dos desafios da clinica que emergem nesse complexo contexto de

desastre.

A rede estabelece pontos de atencado de diferentes complexidades na
busca pela garantia das diretrizes do Sistema Unico de Salude (SUS): a
universalidade, integralidade e equidade. No municipio vemos a
potencialidade da atengao primaria na prevengao e na descentralizagdo dos
cuidados nos pontos de urgéncia, mostrando a necessidade do trabalho
interdisciplinar. Nesse contexto de desastre a articulagdo no territorio se deu
de forma diferenciada, os atingidos estdo espalhados no territorio de Mariana,
ou seja, em quase todos os bairros do municipio é possivel encontrar uma

familia.

O acompanhamento do um-a-um da consisténcia a uma clinica da
invencao, atender onde a vida esta e onde a vida pulsa significa adentrar e
descobrir, junto ao sujeito, o seu territorio afetivo. As agentes comunitarias de
saude foram o ponto nodal para o desenvolvimento de um vinculo de cuidado,
pois s&o as profissionais as quais as familias ja possuiam alguma referéncia e
que direcionavam as suas demandas, potencializando o trabalho. Com elas
adentrar a casa e as historias de vida de cada sujeito se tornou menos

invasivo.

A acdo dos agentes de saude, quando operada em
singular parceria com os outros membros da organizagao
sanitaria, tornam essa relagdo uma arma fundamental para
fazer funcionar esta maquina de produzir saude e saude
mental. Eles s&o pecgas preciosas dessa maquina em virtude
de sua condigado paradoxal. Paradoxal, pois s&0 ao mesmo
tempo membros da comunidade e integrantes da organizagao
sanitaria. E nesse funcionamento radica sua potencialidade.
(LANCETTI, 2008)
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A proposta se deu a partir de um modelo institucional implantando em
Santa Maria ap6s o incéndio da Boate Kiss ocorrida em 2013. O territério é a
forca vital desse trabalho que se da com a auséncia de uma experiéncia
anterior prévia que orientasse a construgdo de um servigo nesse contexto de

desastre.

As agdes de cuidados se ddo em movimento, em curso, sendo pensadas
e reestruturadas de acordo com as necessidades apontadas pela populagao.
E necessario acompanhar as mudancas e os atravessamentos que esse
contexto impde, em conexao com os demais servigos da rede de atengao em
saude, da rede socioassistencial, bem como os equipamentos culturais,
associagdes comunitarias, ministério publico e escolas publicas. A itinerancia
e a permeabilidade se tornam parte da identidade da equipe, que ocupa 0s
diversos espacos da cidade no intuito de transformar a relagédo com o territorio.
Vale ressaltar que o Conviver ndo possui um espaco fisico proprio, a equipe
utiliza outros pontos da rede, a saber CAPS e APS, como um apoio
organizativo, seja para reunides, atendimentos individuais ou no registro do

acompanhamento nos prontuarios.
CONSIDERAGOES FINAIS

Os atingidos que vivenciaram rupturas abruptas em sua vida passaram
por afetos importantes e concretos diante da perda de subsisténcia, da
discriminagdo e hostilizagdo dentro do novo territério, a adaptacdo a essa
nova rede e a perda do sentimento de pertencimento. A comunidade atingida
esta sujeita a amplos impactos na saude mental, e na pratica sofrem uma
situacdo de abandono, de ruptura de lagos sociais e comunitarios e de

isolamento.

Os quadros de depressdo, ansiedade e uso abusivo de alcool e outras
drogas sao lidos como o resultado de um abandono e do isolamento,
principalmente pelo esquecimento a que cai a tragédia, apos a auséncia da
imprensa. A perda do territorio afetivo é a perda de uma identidade e também

se perdeu o sentido do coletivo, da vida em comunidade. Frente a importantes
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questbes de saude e de adoecimento dos atingidos o uso de substancias
psicoativas parece ser um subterfugio para alguns, um caminho ja conhecido
frente as angustias, as dores sociais, como a perda da habitagdo, o
rompimento de relagdes, o sentimento de desamparo, de medo e tristeza
agravados pela demora de uma resposta concreta. A construgcéo do trabalho
junto as ACS foi fundamental para apontar ou ndo o agravamento, a vivéncia
anterior com a comunidade elencou muitos elementos para legitimar a

percepcao qualitativa.

A populacgdo atingida continua tentando se encontrar e
se reconhecer na cidade. Enquanto isso, o processo de
reassentamento vai ultrapassando o tempo previsto pelas
empresas responsaveis pelo desastre e mantém a
instabilidade para planejamentos de vida nessa populagao.
Assim, a tragédia continua. (SANTOS, 2018)

O suporte social é essencial para proteger e apoiar a saude mental e o
bem-estar psicossocial. Temos nesse contexto uma necessidade de mapear,
criar e explorar, junto as equipes de saude da Unidade, outras possibilidades
de cuidado e suporte social. No que tange as acgdes da equipe territorial,
seguimos apostando na poténcia do encontro, que propicie uma escuta do

seu sofrimento e um enderegamento mais saudavel.

A clinica praticada em movimento, fora dos espacos de
reclusdo convencionais, com o0 que se inauguram outras
formas de engate terapéutico, bem como outras
possibilidades de conexdo com fluxos da cidade e da cultura.
(LANCETTI, 2008)

A clinica peripatética, de Antonio Lancetti, diz de estratégias destinadas as
pessoas que nao se adaptam aos protocolos clinicos tradicionais, como os
usuarios de alcool e outras drogas. Na territorializagdo das agdes pela equipe
Conviver, o mote é sair da desolacdo como um mecanismo de evitar a
estigmatizacao e a dessocializagao da populagao, colocar-se de pé. Se situar
num lugar estratégico para a construcdo de um cuidado contextualizado aos
modos de vida dos usuarios e sua rede socioafetiva. A insergdo dos usuarios

nos caminhos dos cuidados vem de um investimento e da poténcia do
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territério enquanto espaco de cuidado visto que sao sujeitos que muitas vezes
nao se vinculam as institui¢des.

O debate em torno dos modelos de atencdo a saude consiste em um
entendimento de um processo complexo e de um preparo institucional para
que o modelo de saude hegemdnico ndao se reproduza nesses espacgos. O
modelo centrado na atengdo comunitaria, orientada pela concepg¢ao ampliada
de reducao de danos e articulada com outras redes de servigos sociais e de
saude, constitui um importante desafio para a rede. Apostar no territério &
apostar na politica inclusiva do SUS, colocando em pratica as suas diretrizes.
Esse ndo é um estudo conclusivo, porém questdes importantes sé&o
levantadas dizendo de uma necessidade de investigacdo maior frente as
consequéncias do crime-desastre para os atingidos, mantendo o enfoque nos
grupos mais vulneraveis como as pessoas que fazem o uso de alcool e outras

drogas.
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