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“Existe uma coisa que toda a verdadeira
espiritualidade tem em comum, quer essa
espiritualidade seja derivada da fé, da ciéncia,
da natureza, ou das artes — um sentido de
sobrenatural.”

Andrew Schneider
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RESUMO

A presente pesquisa estuda o Servico Social, enquanto uma profissdo de caréater laico, atuando
em comunidades terapéuticas para tratamento da dependéncia quimica e como a religido
influencia no tratamento oferecido nesses espacos. A partir do tema, a pesquisadora tentou
responder como a religido se manifesta no tratamento oferecido pelas comunidades
terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abrago, um programa de governo do Estado do
Espirito Santo. A hipotese € de que as comunidades terapéuticas usam um modelo hibrido de
recursos terapéuticos fundamentados na ciéncia e em recursos terapéuticos religiosos, de
modo que ha influéncia da religido no tratamento oferecido a pessoa que esta acolhida nessas
instituicbes. Tem por objetivo geral propor um plano de intervencdo para o/a profissional de
Servico Social inserido nesses espacos atuar de modo a garantir o atendimento seguindo o
projeto ético-politico profissional e auxiliar na realizacdo de atividades que estimulem a
espiritualidade do individuo acolhido, sem estar vinculada a determinado contexto religioso.
Para tanto, faz-se necessario apresentar a histdria do Servico Social no Brasil a partir do
contexto religioso; apontar a comunidade terapéutica para tratamento da dependéncia quimica
como um campo de trabalho do/a assistente social e observar como a religido é
trabalhada/aplicada dentro das comunidades terapéuticas. A pesquisa utilizou os campos
tedricos da Sociologia da Religido e da Psicologia da Religido para apresentar os conceitos de
religido e espiritualidade que fundamentam o debate; utiliza o Compéndio de Ciéncia da
Religido como fonte teorica para referenciar a area, bem como pesquisadores/as da area do
Servico Social, tais como, Marilda Vilela lamamoto e Raul de Carvalho. Também realizou
pesquisa etnografica na observacdo da manifestacdo da religido nas comunidades terapéuticas.
Os resultados da pesquisa indicam que, mesmo vinculadas a um programa de governo e que,
portanto, devem evitar o proselitismo religioso, as comunidades terapéuticas credenciadas ao
Programa Rede Abrago ddo destaque para a religido no tratamento oferecido aos dependentes
quimicos acolhidos.

Palavras-chave: Servico Social. Dependéncia Quimica. Comunidade Terapéutica. Religido.
Espiritualidade.
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ABSTRACT

This research approaches Social Work, as a secular profession, working in therapeutic
communities for the treatment of chemical dependence and how religion influences the
treatment offered in these spaces. On that, the researcher tried to answer how religion is
manifested in treatment by therapeutic communities accredited to the Rede Abragco Program,
a government program in the State of Espirito Santo, Brazil. The hypothesis is that
therapeutic communities use a hybrid model of therapeutic resources, partly based on science
and partly on religious therapeutic resources, so that there is an influence of religion in the
treatment offered to the person attended by these institutions. Its general objective was to
propose an intervention plan for the Social Worker, inserted in these spaces, which
guarantees the service follows the professional ethical-political project and assist in carrying
out activities that stimulate the spirituality of the attended individual, without being linked to
a particular religious context. Therefore, it is necessary to present the history of Social Work
in Brazil from the religious context; show the therapeutic community for the treatment of
chemical dependence as a field of work for the social worker and observe how religion is
applied within therapeutic communities. The research used the theoretical fields of Sociology
of Religion and Psychology of Religion to present the concepts of religion and spirituality that
underlie the debate; uses the book “Compéndio de ciéncia da religido” as a theoretical
source to reference the area, as well as researchers in the field of Social Work, such as
Marilda Vilela lamamoto and Raul de Carvalho. The researcher also carried out
ethnographic research in the observation of the manifestation of religion in therapeutic
communities. The research results indicate that, even linked to a government program and
that, therefore, they must avoid religious proselytism, the therapeutic communities accredited
to the Rede Abrago Program emphasize religion in the treatment offered to chemical
dependents.

Keywords: Social Work. Chemical Dependency. Therapeutic Community. Religion.
Spirituality.
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INTRODUCAO

A presente dissertacdo aborda sobre a atuacdo do/a profissional de Servico Social
inserido em comunidades terapéuticas para tratamento da dependéncia quimica. A
comunidade terapéutica se constitui como um espaco contraditério dentro da politica sobre
drogas devido a oferta de tratamento de cunho religioso e, a depender da instituicdo, um
espaco de violagdo de direitos. O/a assistente social®, enquanto uma profissional que trabalha
com a garantia de acesso as politicas publicas e defesa dos direitos humanos, precisa
compreender o desafio de atuar frente a essa expressao da questéo social, que se configura a
dependéncia quimica, construindo estratégias de intervencao dentro desses espacos.

Para delimitacdo do tema, trataremos sobre as comunidades terapéuticas que recebem
financiamento publico, especificamente as comunidades terapéuticas credenciadas ao
Programa Estadual sobre Drogas — Rede Abraco, no Estado do Espirito Santo. Essa escolha se
deu pelo fato de a autora ter vinculo com o Programa Rede Abraco durante o periodo da
pesquisa, atuando como assistente social e estando presente nessas comunidades terapéuticas
em visitas periddicas no cumprimento do trabalho, sendo possivel fazer observacGes e
registros em diario de campo dos elementos religiosos que se apresentam nesses espacgos e
que afetam direta e indiretamente no tratamento das pessoas que estdo inseridas nesses
espacos — constituindo-se assim como uma pesquisa etnografica.

A religido tem influéncia direta no surgimento da comunidade terapéutica como
espaco institucional no trato da dependéncia quimica, assim como na constituicdo do Servicgo
Social brasileiro. Portanto a pesquisa abordara os aspectos historicos, filosoficos e politicos
que norteiam a relacdo entre Servi¢o Social, comunidade terapéutica e religido. Enquanto
instituicdo que recebe financiamento publico, a comunidade terapéutica deve dispensar o
discurso religioso e empregar recursos terapéuticos que atendam a promocgdo do bem-estar
fisico, mental, social e espiritual do individuo acolhido. Considerando que a comunidade
terapéutica acolhedora se constitui como um ambiente extra-hospitalar que tem por objetivo
promover a abstinéncia da substancia psicoativa com auxilio de projetos terapéuticos
especificos e que visam o desenvolvimento pessoal?, o objetivo geral da pesquisa de mestrado
profissional é propor um plano de acéo para o/a profissional de Servico Social inserido em
comunidades terapéuticas que garanta o atendimento conforme o projeto ético-politico

L A presenca dos homens no Servigo Social é historicamente muito pequena em termos quantitativos. Portanto, a
profissdo estd entre aquelas identificadas como feminina e, por isso, usaremos 0s pronomes masculino e
feminino na pesquisa ao fazer referéncia ao/a profissional.

2 MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Lei n° 11.343, de 23 de agosto de 2006.
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profissional e auxilie na realizagdo de atividades que estimulem o exercicio da espiritualidade
do individuo acolhido, fora do estrito contexto religioso.

Tem como objetivos especificos apresentar a historia do Servico Social brasileiro a
partir do contexto religioso, apontar a comunidade terapéutica para tratamento da dependéncia
quimica como um campo de trabalho do/a assistente social e observar como a religido é
trabalhada dentro das comunidades terapéuticas, propondo um plano de acdo que auxilie no
desenvolvimento da espiritualidade do individuo acolhido fora do contexto religioso. A
pesquisa tenta responder como a religido se manifesta no tratamento oferecido pelas
comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abraco, no Estado do Espirito
Santo. Consideramos a hipdtese de que, baseado na pesquisa Perfil das Comunidades
Terapéuticas Brasileiras do Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA), as
comunidades terapéuticas usam um modelo hibrido de recursos terapéuticos fundamentados
na ciéncia e usando os recursos terapéuticos religiosos, de modo que ha alguma influéncia da
religiosidade dos coordenadores das comunidades terapéuticas no tratamento do dependente
quimico acolhido nessas instituicdes.

Importante destacar que religido e espiritualidade se diferenciam entre si, embora a
espiritualidade seja vinculada ao universo religioso, de forma geral, e cristdo, de forma
especifica nas comunidades analisadas. Para compreender tal diferenca, recorremos ao
Compéndio de Ciéncia da Religido na busca de um conjunto de ideias e teorias que auxiliam
na compreensdo do tema. Portanto, utilizamos as correntes tedricas da Sociologia da Religido
e da Psicologia da Religido para caracterizar a religido como um fenémeno socialmente
construido e inserido no espaco publico e a espiritualidade como uma busca pessoal de
sentido capaz de auxiliar no tratamento & saude. Para abordar sobre o Servico Social foram
utilizados referenciais bibliograficos da area, bem como a legislacdo que da base para a
profissdo de carater laico, com principios e valores emancipatorios. Sobre as comunidades
terapéuticas, utilizamos a legislacdo que dispde sobre a inser¢do dessas instituicbes dentro da
Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), bem como teses, dissertacdes e artigos cientificos que
tratam do assunto.

A pesquisa se estrutura em trés capitulos. O primeiro capitulo inicia com a histéria da
trajetdria profissional da autora em espagos de tratamento para dependéncia quimica: primeiro
em uma comunidade terapéutica ndo-religiosa que depois passou a ser uma clinica
especializada para tratamento psiquiatrico (sendo essa uma instituicdo privada) e por ultimo
como servidora publica estadual em um programa de governo da Subsecretaria de Politicas

sobre Drogas. Logo apo6s abordamos sobre a histéria do Servi¢o Social no Brasil a partir do
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contexto da religido e como a doutrina social cat6lica ajudou a emoldurar a profissdo e o
perfil profissional dos assistentes sociais nos primeiros anos da profissao, para, assim, tratar
sobre a problematizacao da religido no Servi¢o Social enquanto profissdo de carater laico.

O segundo capitulo trata das comunidades terapéuticas enquanto um campo de
trabalho para atuagdo do/a profissional de Servigo Social. Primeiro aborda sobre a
comunidade terapéutica a partir da religido e como esta surge sob a proposta de ser um espaco
que prop0Ge a abstinéncia de substancias psicoativas a partir do afastamento social, imbuido de
ideias moralistas e religiosas e a expansdo de modelo de tratamento no Brasil. Logo ap0s
trata-se sobre a comunidade terapéutica a partir das politicas publicas, quando o fenébmeno das
drogas € percebido como uma das expressdes da questdo social e o governo brasileiro institui
leis e decretos para tratar dessa tematica, deixando as comunidades terapéuticas de serem
espacos estritamente ligados a instituicdes religiosas e passando a fazer parte do tratamento
ofertado dentro da politica sobre drogas. Sendo assim, a comunidade terapéutica se configura
como um espaco de trabalho para o/a assistente social e dessa forma, é importante tratar sobre
a praxis do Servico Social nesses espacos.

O terceiro capitulo tem como proposta abordar sobre como a religido se manifesta nas
comunidades terapéuticas a partir das observacdes feitas em visitas realizadas as comunidades
terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abraco, do governo do Estado do Espirito Santo.
A partir dessas observagdes podemos discutir sobre a contribuicdo da religido no trato da
dependéncia quimica, considerando que esses espacos devem se eximir do carater religioso
pelo fato de estarem inseridos dentro de uma politica pablica sobre drogas e, portanto,
considerando a laicidade do Estado, ndo podem inserir no projeto terapéutico acbes de
proselitismo religioso. Diante desse fato, discute-se como o/a assistente social que esta
inserido nesse campo de trabalho pode interferir para que a comunidade terapéutica seja um
espaco de tratamento que auxilie o dependente quimico na manutencdo da abstinéncia e
contribua para sua reinsercdo social, respeitando a proposta de desenvolvimento da
espiritualidade. Para tanto, é proposto um plano de acdo do Servico Social na comunidade
terapéutica, com atividades de atendimento individual e em grupo que sdo atribuicdes do/a
assistente social e planejamento de atividades em grupo para desenvolvimento da
espiritualidade que podem ser trabalhadas pela equipe multidisciplinar.

Pretende-se auxiliar outros profissionais de Servico Social que trabalham em
comunidades terapéuticas a atuarem conforme preconiza o projeto ético-politico profissional,
interferindo de maneira positiva e propositiva no processo de tratamento dentro dessas

instituicOes sem deixar de lado a dimensé&o espiritual no auxilio ao tratamento da dependéncia
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quimica. A proposta de um plano de acdo para o desenvolvimento do trabalho do/a assistente
social em comunidade terapéutica se configura como um norteador para o profissional que
estd iniciando o trabalho dentro desse campo e que por vezes fica em duvida sobre como
trabalhar aspectos da espiritualidade sem ferir o cddigo de ética profissional, respeitando a
individualidade das pessoas que buscam tratamento através do acolhimento nesses espacos e
trazendo propostas para o desenvolvimento do tratamento para além da religido.
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1 FUNDAMENTO HISTORICO DO SERVICO SOCIAL A PARTIR DA RELIGIAO

A religido tem papel importante na historia do Servico Social e configura-se como um
elemento marcante para a origem da profissao a partir do momento em que a assisténcia social
passa a ter uma conotagdo politico-religiosa, deixando de ser tarefa exclusiva do vinculo
social primério — ou seja, quando a assisténcia prestada aos que necessitam deixa de ser tarefa
exclusiva da familia e da comunidade. Com a tecnificacdo do trabalho e a secularizacéo, a
regulamentacdo profissional e seu ensino foram laicizados. Entretanto, ainda que a préatica
profissional e seu ensino estejam secularizados, existe uma marca religiosa agregada ao perfil
dos profissionais que séo religiosos e que pode influenciar na pratica do Servigo Social a
partir dos valores religiosos do profissional.

No que diz respeito a religido, hd uma diversidade conceitual e multidisciplinar quanto
a definicdo do termo. Para fins do nosso estudo nesse primeiro capitulo, definiremos religido
pela perspectiva da corrente tedrica da Sociologia da Religido, compreendendo o conceito de
religido como um fato social e uma construcdo da modernidade ocidental. A religido, como
um fendbmeno socialmente construido, tem carater multifacetado e forte impacto na sociedade.

A religido ocupa espago na obra de Durkheim devido ao seu estudo sobre a moralidade
e 0 mesmo define religido como “um sistema solidario de crencas e préaticas relativas a coisas
sagradas, isto &, separadas, proibidas, crencas e praticas que relunem numa mesma
comunidade moral, chamada igreja, pessoas que a elas aderem™3. Sendo assim, a religido, para
Durkheim, é uma fonte de regulacdo da vida social. Elisa Rodrigues explica que, na l6gica do
pensador, a religido se constitui em uma institui¢do social de carater coercitivo, composta por
ideias, valores e crengas que podem oferecer um sistema de classificacdo para formacgéo de
uma ética.* A autora diz que dentro da percepcéo socioldgica de Durkhein, a sociedade é um
organismo cujas partes tém func@es definidas e precisam operar em conjunto para manter seu
bom funcionamento, podendo entrar em colapso caso uma das partes ndo funcione
corretamente — gerando assim o conceito de anomia, que é a auséncia ou violacao de regras e
normas da sociedade.® Por isso sua preocupagdo com as ideias morais para nortear a conduta
dos individuos.

A religido como um sistema normativo e de controle social, regula a vida social por

meios de regras. Como um fendbmeno social, nas palavras de Peter Berger, “a religidao ¢ o

3 DURKHEIM, Emile. As formas elementares da vida religiosa. S&o Paulo: Martins Fontes, 2003. p. 24.

4 RODRIGUES, Elisa. Insights tedricos a partir de dois classicos das Ciéncias Sociais da Religido: Diirkheim e
Weber. Estudos de Religido, v. 26, n. 42, p. 156-171, 2012. p. 160.

> RODRIGUES, 2012, p. 160.
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empreendimento humano pelo qual se estabelece um cosmos sagrado™®, com objetivo de
manter o controle social e evitar a possibilidade de anomia - pois “o cosmo sagrado, que
transcende e inclui o homem na sua ordenacgédo da realidade, fornece o supremo escudo do
homem contra o terror da anomia”’. Nessa relacio com o sagrado Frank Usarski diz que a
religido ¢ uma manifestacdo complexa e diversa constituida por um sistema simbolico e
caracterizada pela afirmacdo da existéncia de um poder superior ao homem, composta por
varias dimensdes (fé, instituicao, ritual, experiéncia religiosa e ética) que déo sentido a vida,
pois tem funcdes individuais e sociais.®

José Carlos Pereira afirma que a igreja (o autor fala especificamente da Igreja Catdlica
Romana) é uma instituicdo que influencia nas relagbes que oportunizam a exclusdo e a
incluséo, pois tem funcgdes sociais devido a influéncia psicologica que exerce aos fiéis a partir
do momento em que esses confiam nos ritos, rituais e sacramentos com objetivo de melhorar
suas relacdes sociais.® Considerando entdo que a religido tem o poder de influenciar na vida
do individuo e da sociedade, trataremos sobre o Servigo Social enquanto uma profissdo que
surge como resultado de iniciativas religiosas no campo social em um periodo em que a
modernidade e a secularizacdo estavam se espalhando pela sociedade e a religido estava
perdendo seu poder de controle social.

Inicialmente descreveremos a experiéncia profissional da autora como assistente
social, abordando o trabalho realizado dentro do campo da saude, em especifico a salde
mental no trato da dependéncia quimica em entidades publica e privada — com destaque para o
trabalho desenvolvido em comunidades terapéuticas. Em seguida abordaremos sobre a génese
do Servico Social no Brasil dentro do contexto politico e social da época, com énfase na
questdo religiosa e influéncia da religido na estruturacdo da profissao e formacéo profissional
desde as primeiras escolas de Servico Social até a atualidade. Pretende-se mostrar como a
igreja ajudou a construir o perfil do trabalhador que foi designado para lidar com os

problemas de ordem social no Brasil.

® BERGER, Peter. O Dossel Sagrado. S&o Paulo: Paulinas, 1985. p. 38.

" BERGER, 1985, p. 40.

8 USARSKI, Frank. Constituintes da Ciéncia da Religi&o: cinco ensaios em prol de uma disciplina auténoma.
S&o Paulo: Paulinas, 2006. p. 125.

® PEREIRA, José C. Religido e poder: os simbolos do poder sagrado. Revista Eletronica de Ciéncias Sociais,
S&o Paulo, n. 3, p. 80-107, 2008. p. 85.
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1.1 A experiéncia profissional como ponto de partida

Nesta secdo explanaremos sobre a pratica profissional da autora enquanto assistente
social no campo da saude mental, mais especificamente no tratamento ao uso abusivo de
substancia psicoativa (SPA) - dependéncia quimica. No decorrer da trajetdria profissional
foram oportunizados trabalhos em diferentes contextos no tratamento ao uso abusivo de SPA:
comunidade terapéutica, clinica psiquiatrica e atendimento em servico publico voltado para
populacdo em uso de drogas. Em todos os campos de trabalho foi observada a manifestacao
da espiritualidade e/ou religido, em maior ou menor grau, COmo um recurso terapéutico no
tratamento da dependéncia quimica (trataremos sobre a espiritualidade mais a frente).

A primeira experiéncia profissional em saude mental foi no ano de 2012 em um
Centro de Reabilitacdo de Dependentes Quimicos, localizado na regido metropolitana do
Estado do Espirito Santo. A instituicdo funcionava em moldes de comunidade terapéutica
atendendo a pacientes de forma particular, por convénio com planos de salde e credenciada a
Secretaria de Saude do Estado do Espirito Santo (SESA).!° Nessa época, por se tratar de
comunidade terapéutica, a equipe técnica de profissionais era composta por assistente social,
psicélogo e profissional treinado em prética de aconselhamento, conhecido como conselheiro
em dependéncia quimica, seguindo as diretrizes da Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC)
N° 29/ 2011, “que dispde sobre os requisitos de seguranca sanitaria para o funcionamento de
instituicGes que prestem servicos de atencdo a pessoas com transtornos decorrentes do uso,
abuso ou dependéncia de substincias psicoativas™''da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéria (ANVISA).

Até o0 ano de 2018 a instituicdo atendia apenas pessoas com problemas decorrentes do
uso, abuso ou dependéncia quimica - conforme a Lei N° 10.216/ 2001, que “dispde sobre a
protecdo e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo
assistencial em salide mental”*?, por meio de internagdo voluntaria. O plano terapéutico

inspirado no Método Minnesota e na filosofia dos Doze Passos dos grupos de mutua ajuda de

10 0 Sistema Unico de Satide (SUS) pode credenciar instituicdes de iniciativa privada a fim de pleitear vagas que
serdo custeadas pelo SUS, conforme artigo 24 da lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condigdes para a promogdo, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes e d& outras providéncias: “Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a
cobertura assistencial & populacdo de uma determinada area, o Sistema Unico de Sadde (SUS) podera recorrer
aos servigos ofertados pela iniciativa privada.”

11 MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolugdo da Diretoria Colegiada
RDC n° 29 de 30 de junho de 2011. Diario Oficial da Uni&o: se¢éo 1, Brasilia, ed. 125, p. 62, 01 jul. 2011.

12 MINISTERIO DA JUSTICA. Casa Civil. Lei n° 10.216, de 06 de abril de 2001. Diario Oficial Eletronico: p.
2,09 abr. 2001.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
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Alcoodlicos Andnimos (AA) e Narcoticos Andnimos (NA), ndo envolvia o tratamento
religioso de base confessional, sendo assim, a instituicdo ndo se classificava como uma
comunidade terapéutica religiosa e ndo promovia cultos, leituras biblicas ou pratica da oragédo
— apenas a Oracdo da Serenidade, que é utilizada em salas de grupos de mutua ajuda como
uma prece, independente da religiosidade ou a auséncia de religiosidade do membro que
frequenta o grupo e que auxilia no objetivo da manutencio da sobriedade. 3

Em 2019 a instituicdo passou a atuar como clinica especializada no tratamento em
regime de internacdo para adultos com transtornos mentais e comportamentais incluindo os
decorrentes do uso, abuso ou dependéncia de substancias psicoativas, através de internacdes
de curta duragdo. Passou a oferecer, além do atendimento psicossocial, uma estrutura clinica
composta por médico psiquiatra, clinico geral, equipe de enfermagem, farmacéutico, dentre
outros. Foi credenciada pela SESA/ ES através do edital de credenciamento “de institui¢des
privadas (com fins lucrativos e sem fins lucrativos) prestadoras de servicos de salde, [...] do
sistema Gnico de salde do Estado do Espirito Santo”'* passando a atender pacientes por
internacdo compulsoria e incluindo o tratamento de transtornos mentais além da dependéncia
quimica.

Em novembro de 2020 foi encerrado o ciclo de trabalho no Centro de Reabilitacdo de
Dependentes Quimicos para trabalhar em contrato de designacdo temporaria como servidora
publica do Estado do Espirito Santo no Programa Estadual de Agdes Integradas Sobre Drogas
(PESD) — Rede Abraco, integrando a equipe de Reinser¢do Social. A Rede Abrago é um
programa de governo que visa o cuidado de pessoas com problemas decorrentes do uso de
substancias psicoativas e que se sustenta em quatro eixos: prevencao, tratamento, reinsergéo
social, e estudos, pesquisas e avaliagdes.® O Programa oferece agdes de cuidado e tratamento
ao individuo que sofre de problemas decorrentes do uso de substancias psicoativas, com
disponibilidade de cuidado nas modalidades de acompanhamento ambulatorial: grupos,
atendimentos psicossociais, atendimentos médicos - clinicos gerais e especificos voltados para
atendidos e seus familiares'®, e encaminhamento a Comunidades Terapéuticas (CTs)
credenciadas ao Programa através de edital publico.

O atendimento em comunidade terapéutica ¢ uma modalidade de intervengdo de

adesdo voluntéria, sendo as comunidades terapéuticas compreendidas:

13 JUNAAB — Junta de Servicos Gerais de Alcéolicos Andnimos no Brasil. Vivendo Sébrio. 2017. p. 22

14 ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Satde. Edital de Credenciamento N° 006/ 2018. [n.p.].

15 ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Programa Estadual de Agdes
Integradas Sobre Drogas - Rede Abraco. Vitdria, 2020b. p. 06.

16 ESPIRITO SANTO (Estado), 2020b, p.28.
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[...] como estabelecimentos de atencdo especializada na modalidade acolhimento
residencial ndo hospitalar de carater transitorio, destinados a oferecer acolhimento
em carater voluntario a pessoas adultas clinicamente estaveis por meio de equipe
multidisciplinar, com problemas associados ao uso de alcool e outras drogas em
situagdo de vulnerabilidade e risco, visando oferecer ambiente de protecdo social e
de cuidado integral como estratégia complementar ao cuidado, a assisténcia e a
protecdo a estes usuarios.'’

Dentre as diretrizes do PESD esta a regulamentacdo de normas de funcionamento das
comunidades terapéuticas credenciadas com base no conhecimento cientifico, com objetivo de
coibir acbes de conversdo religiosa e de carater doutrinario (como préticas de tratamento
baseados somente na leitura de livros sagrados, cultos, missas e oragdes), bem como violagdes
de direitos humanos, incluindo o desrespeito a liberdade religiosa, “mas sem negar o lugar da
espiritualidade na experiéncia humana e sua possivel contribuicdo no processo de
tratamento”*8.

Para tanto, o Edital N° 001 do ano de 2018 para credenciamento “de entidades
privadas sem fins lucrativos, prestadoras de servi¢o de atencdo especializada as pessoas que
apresentam problemas associados ao uso, abuso e dependéncia de substincias psicoativas”??,
coloca como uma das obrigacdes para a comunidade terapéutica a ser credenciada o
desenvolvimento de “atividade de espiritualidade, sem discriminacdo de credo, que
promovam a dimensdo da pessoa humana que traduz a busca da plenitude da sua relacdo de
bem estar espiritual na forma que cada individuo concebe?!, sob risco de descredenciamento
em caso de descumprimento das condi¢des estabelecidas no regulamento. O Edital também
estabelece as diretrizes para o estabelecimento do Plano Terapéutico e Social (PTS) a ser
executado pelas comunidades terapéuticas credenciadas ao afirmar que “0 método a ser
desenvolvido, preferencialmente, devera ser baseado no Modelo Minnesota (Doze Passos) e
no tripé da Espiritualidade, Convivéncia e Laborterapia”??. O Edital ndo estabelece normas e
acOes para o desenvolvimento da espiritualidade durante o acolhimento na comunidade
terapéutica.

E obrigatéria a contratacdo de um profissional de Servico Social para formacdo da

equipe técnica da comunidade terapéutica, sendo uma das atribuicdes do/a assistente social

17 ESPIRITO SANTO (Estado), 2020b, p. 28-29.

18 ESPIRITO SANTO (Estado), 2020b, p. 32.

1% Em maio de 2022 a SESD langou novo Edital de Credenciamento - N° 01/ 2022 contemplando mudancas que
ndo alteram o teor da nossa pesquisa, considerando que a pesquisa foi realizada durante a vigéncia do edital
anterior.

20 ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Edital de Credenciamento N° 001.
2018.p. 01

21 ESPIRITO SANTO (Estado), 2018, p. 08.

22 ESPIRITO SANTO (Estado), 2018, p. 20.
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desenvolver agdes que promovam a reinserc¢do social do individuo acolhido na comunidade
terapéutica.?® Visando o desenvolvimento da reinsercéo social do publico atendido pela Rede
Abraco, o PESD também estabeleceu a criacdo da Equipe de Reinsercdo Social “para garantir
suporte e realizar atendimentos e acompanhamentos dos atendidos em processo de reinsercdo
social compreendendo suas demandas e singularidades™?*. Para tanto, foi langado em 2020 o
Plano Geral de Reinser¢do Social, com “objetivo de ordenar agdes que potencializem o
resgate da autonomia dos sujeitos acompanhados, de modo a empodera-los para a
reconstrucdo de sua identidade e fortalecimento em sua rede de sociabilidade durante a
reinsercdo social”?°.

Uma das atribuicbes da Equipe de Reinsercdo Social, € realizar “visitas nas
Comunidades Terapéuticas credenciadas com objetivo de acompanhar, orientar, monitorar,
implementar e executar as acOes, articulacbes, encaminhamentos e 0s instrumentos
estabelecidos™?®, conforme determinado no Plano Geral. Até agosto de 2021 a Rede Abrago
contava com cinco comunidades terapéuticas credenciadas, todas desenvolvendo um Projeto
de Reinsercdo Social elaborados pela equipe da prépria comunidade terapéutica (que esteja
em conformidade com o Plano Geral de Reinsercdo Social) tendo como objetivo a promocéo
de agdes e atividades de reinsercdo social do individuo durante o periodo de acolhimento na
comunidade terapéutica, com objetivo de auxiliar o acolhido em seu plano de reabilitacéo e
projeto de vida.

Os projetos de reinsercdo social elaborados pelas comunidades terapéuticas devem
contemplar trés eixos principais: Fortalecimento de vinculos familiar e do territério;
Qualificacdo profissional voltada para o trabalho, emprego e renda; Educagéo e Cidadania.?’
A ideia de potencializar no atendimento em comunidade terapéutica a¢cdes que promovam a
reintegracdo do individuo a sociedade é essencial, visto que muitas vezes a exclusao social se
da desde o vinculo familiar rompido, até a dificuldade de (re) insercdo ao mercado de
trabalho. O processo de reinsercdo social € a parte mais complexa do tratamento, pois ainda
que o individuo esteja comprometido com sua reabilitacdo, também é necessario o
funcionamento das politicas publicas existentes, bem como dos equipamentos e servicos de
assisténcia social e saude (conforme organizados pela Politica Nacional de Assisténcia Social

(PNAS) e Sistema Unico de Satde (SUS) que possam auxiliar nesse processo. Percebe-se

2 ESPIRITO SANTO (Estado), 2018, p. 23.

24 ESPIRITO SANTO (Estado), 2020b, p. 44-45.

25 ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Plano Geral de Reinsergéo Social.
Vitéria, 2020a. p. 20.

2% ESPIRITO SANTO (Estado), 2020a, p. 17.

21 ESPIRITO SANTO (Estado), 2020a, p. 11.
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entdo que o tratamento da dependéncia quimica vai além da ideia de manutencdo da
abstinéncia, mas parte também da reabilitacdo psicossocial e na auséncia de sua ocorréncia
pode associar o individuo a dependéncia.

O Projeto de Reinsercdo Social do acolhido em comunidade terapéutica deve iniciar
logo no inicio do seu plano de reabilitacdo, contando com atividades que promovam o
estabelecimento ou restabelecimento de vinculos do acolhido com sua familia?® através de
visitas e acompanhamento familiar?®, articulagdo com os servicos e equipamentos publicos e
privados existentes em seu territério de origem (ou para onde ird depois de sua saida da CT)
que sera responsavel pela continuidade do acompanhamento psicossocial, incentivo para
busca de apoio social e comunitario nas organizagdes da sociedade civil (incluindo grupos
religiosos e de mutua ajuda, conforme a singularidade de cada acolhido), viabilizacdo de
segunda via de documentacdo civil (caso necessario), incentivo para a elevacdo do grau de
escolaridade, promocdo de qualificacdo profissional e acfes de encaminhamento ao mercado
de trabalho, como, por exemplo: elaboracdo de curriculo, treinamento para entrevistas,
cadastro no Sistema Nacional de Empregos (SINE).

Como dito anteriormente, parte do trabalho da Equipe de Reinsercdo Social é
acompanhar as comunidades terapéuticas no desenvolvimento dos seus projetos de reinsercéo
social e para tanto séo realizadas visitas mensais em cada uma das cinco comunidades
terapéuticas credenciadas. Durante as visitas € possivel observar o espaco das comunidades
terapéuticas, a rotina e convivéncia dos acolhidos, bem como parte do atendimento realizado
em grupo. As comunidades terapéuticas possuem principios similares, apesar de se
diferenciarem em alguns aspectos de organizacdo. Um tragco caracteristico entre todas as
comunidades terapéuticas credenciadas é a promocao de atividades com preceitos religiosos
cristdos, como: oracdo, realizacdo de cultos, estudos biblicos, canticos religiosos etc.,
destacando a disciplina e a espiritualidade como aspectos importantes do tratamento.

Conforme descrito no PESD, o Centro de Acolhimento e Atengdo Integral sobre
Drogas (CAAD) é o equipamento de acesso aos servicos da Rede Abraco® e o
encaminhamento para acolhimento voluntario nas comunidades terapéuticas credenciadas é
realizado apds o protocolo de atendimento no CAAD. O atendimento é realizado por demanda

espontanea, agendamento e articulagdo/encaminhamento dos equipamentos e servi¢os de

28 A Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) nos apresenta o seguinte conceito de familia: “um conjunto
de pessoas que se acham unidas por lagos consanguineos, afetivos e, ou, de solidariedade” (PNAS, 2004, p.41).
2 A relagdo e dindmica familiar pode ser um aspecto protetor, como também pode ser um fator de risco e
vulnerabilidade ao uso de substancias psicoativas e por isso é importante 0 acompanhamento a familia.

3 ESPIRITO SANTO (Estado), 2020b, p. 64-65.
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salde e assisténcia. Antes de o individuo ser inserido na comunidade terapéutica, ele passa
por avaliacdo multiprofissional por meio de atendimento psicossocial, médico clinico geral e
psiquiatra, exames clinicos e até mesmo atendimento individual e em grupo (conforme a
singularidade do caso de cada atendido). Dependendo da avaliacdo médica, a pessoa assistida
pode ser encaminhada para desintoxicacdo atraves de internacao hospitalar. A familia também
pode receber acolhimento por meio de atendimento psicossocial e em grupo. Por ser um
programa de governo, a Rede Abraco atende aos moradores de todos 0s municipios que
compdem o Estado do Espirito Santo.

Dentre as cinco comunidades terapéuticas credenciadas, duas estdo localizadas na
regido da Grande Vitoria®! em area afastada do centro urbano e as outras trés em area rural.
Como forma de acesso as instituicdes é possivel chegar por meio de transporte publico
coletivo nas comunidades terapéuticas localizadas em area urbana, com circulacdo escassa de
linhas e horérios de dnibus. Nas demais instituicbes 0 acesso é apenas com uso de transporte
particular. Percebe-se assim a dificuldade de deslocamento e acesso até as comunidades
terapéuticas, fator que pode prejudicar as visitas dos familiares aos acolhidos, bem como o0s
encaminhamentos e articulacdes ligados a reinsercdao social, como, por exemplo: consultas
nos equipamentos de salde, atividades de ambito escolar, retirada de documentos civis. Caso
a comunidade terapéutica ndo tenha recursos para a realizacdo das atividades externas, é
possivel solicitar o apoio da familia para o deslocamento até 0s equipamentos e servigos e
articular a prestacdo de assisténcia junto ao municipio onde esta localizada. Porém, nos casos
em que a familia ndo tenha recursos financeiros ou disponibilidade para deslocamento até a
instituicdo devido a distancia, o acolhido sera prejudicado.

Todas as comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abraco
apresentam em seu plano terapéutico e rotina diaria praticas religiosas cristds como parte do
tratamento, porém se diferenciam de acordo com as particularidades de cada instituicdo. Das
cinco instituicbes credenciadas, uma estd ligada a Igreja Cat6lica Romana e as demais
representam grupos evangélicos. Algumas atividades realizadas nessas instituicGes para o
desenvolvimento da espiritualidade s&o: reza do terco, grupos “terapéuticos” mediados por
pastores e realizacdo de culto como parte do plano de tratamento e rotina semanal — além do
estudo da programacao dos Doze Passos, que é reconhecido como um conjunto de principios

espirituais.

3L A regido metropolitana da Grande Vitdria é composta por sete municipios: Cariacica, Funddo, Guarapari,
Serra, Viana, Vila Velha e Vitoria. Apesar de localizados em regido metropolitana, devido a sua extenséo esses
municipios possuem area urbana e rural.
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Importante observar que em um pais majoritariamente declarado cat6lico, apenas uma
instituicdo catdlica estd credenciada a um programa de governo que presta atendimento
socioassistencial para a populacdo, sendo as demais instituices associadas as igrejas
evangélicas. Tal fato pode ser explicado pelo crescimento vertiginoso do pentecostalismo nas
ultimas décadas no Brasil, em especial no estado do Espirito Santo. Ao pensarmos no
contexto de tratamento da dependéncia quimica, percebemos que “a ética e¢ as regras de
conduta dos pentecostais [...] seguem de modo geral, 0 puritanismo, 0 ascetismo e 0
conservadorismo [...]”*? e que tal ideologia também esta presente na l6gica de tratamento
promovido em comunidades terapéuticas.

Outro ponto de destaque é que apesar da existéncia de politicas publicas especificas
para o tratamento da dependéncia quimica que ndo envolve a relacdo do Estado laico com
instituicBes religiosas, a criacdo do Programa Rede Abracgo privilegia o financiamento com
recurso publico a entidades particulares vinculadas de forma indireta com igrejas e lideres
religiosos. Percebe-se que essas instituicdes atrelam o desenvolvimento da espiritualidade
com praticas de cunho religioso — o0 que de certa maneira contraria o Edital de
Credenciamento, que coibe o proselitismo religioso. Adiante veremos que a relacdo do Estado
com a Igreja no desenvolvimento de agdes para o trato de problemas sociais e de salde ndo é
novidade e esta vinculado a histéria do Servico Social.

1.2 Servico Social no Brasil

O surgimento e desenvolvimento do Servico Social brasileiro tem como ponto central
a identificacdo com valores de base religiosa, em especifico o cristianismo, que emoldura a
formacdo historica da profissdo dada a relacdo entre o Servico Social e a Igreja Catolica
Apostolica Romana. Tem como referencial o Servico Social europeu e esta relacionado a
conjuntura social, econémica e politica do pais na época. A profissdo tem como base a
formacdo doutrinaria e moral dos profissionais seguindo os pressupostos da Igreja Catdlica
Apostolica Romana e imprimindo a profissdo um carater de apostolado baseado em principios
cristdos com objetivo de controle, impulsdo do desenvolvimento do individuo e da
comunidade.

A religido tanto esta inserida na vida particular e social do individuo, como também

faz parte da historia das instituicGes e da relagdo com o Estado — como no caso da génese do

32 DALGALARRONDO, 2008, p. 121.
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Servigo Social. Podemos citar Tania Maria de Carvalho Camara Monte quando a mesma diz
que a religido serve como instrumento de controle social e de manutengdo da ordem devido a
regulacdo moral da sociedade para entender como a Igreja Catolica Apostdlica Romana e o
Estado se aliaram para em conjunto educar a populagdo por meio do Servico Social.*®* O
campo religioso brasileiro, segundo Pierre Sanchis, é marcado pela diversidade e o
cristianismo constitui “o fildo mais tradicional e quase substantivo da historia religiosa do
Brasil”®*. O cristianismo brasileiro, instituido pela Igreja Catolica Apostolica Romana e
atualmente com forte representacdo das igrejas protestantes (ou evangélicas), possui uma
hegemonia simbodlica e politico-institucional histdrica capaz de influenciar ndo somente nas
relagdes sociais, como também na politica.

No passado a relacdo da igreja com a sociedade se limitava a relacdo Igreja e Estado,
pois 0 governo representava a vida social e politica e tinha o poder para garantir o bem-estar
dos cidaddos. Mario de Franca Miranda explica que o Estado, representado pela monarquia,
“considerava a religido como um componente natural e necessario a vida humana, parte da
vida social e politica que devia ser reconhecida e cuidada”®. A igreja, como uma entidade de
direito autdbnoma, também tinha poder indireto sobre a sociedade, visto que ndo se separava o
setor espiritual do setor civil e por isso tinha o poder de intervir no ambito politico. O autor
citado diz ainda que com a Reforma Protestante e a divisdo do cristianismo “os Estados
ganham maior consciéncia de sua soberania, procurando enquadrar a igreja sob sua tutela”?®,
mas somente com a Revolucdo Francesa houve o fim da fundamentacéo religiosa do Estado.
Entretanto, a igreja ainda ditava a moralidade geral para a sociedade.

Quanto ao Servico Social, em suma, emerge no contexto histérico da Revolugdo
Industrial e consolidacdo do capitalismo industrial. A chegada da industrializacdo e o novo
modelo econdémico provocaram grande transformacdo social e nas relacdes de trabalho. A
decomposicdo da propriedade comunal provocou o éxodo rural de familias inteiras para as
cidades a procura de trabalho. Maria Lucia Martinelli explica que com a mudanca do cenério
econémico e familiar, homens, mulheres e criancas passaram a fazer parte na organizacgao do
trabalho industrial, provocando o aumento da classe trabalhadora e excedendo a demanda por

mé&o de obra - 0 que gerou uma crise na oferta de empregos e consequentemente o aumento da

33 MONTE, Tania Maria de C. C. A Religiosidade e sua Funco Social. Revista Inter-Legere, n. 5, p. 249-255. p.
252.

3 SANCHIS, Pierre. As religiGes dos brasileiros. Revista Horizonte, Belo Horizonte, v. 1, n. 2, p. 28-43, 1997. p.
29.

% Miranda, Mario de F. Igreja e sociedade na Gaudium et Spes e sua incidéncia no Brasil. Revista Eclesiastica
Brasileira, Rio de Janeiro, v. 66, n. 261, p. 89-114, 2006. p. 90.

3% Miranda, 2006, p. 92.
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pobreza e dos riscos sociais (incluindo alcoolismo e violéncia), pois a populagdo mais pobre
ndo tinha acesso a boas condicbes de saude, habitacdo e qualidade de vida, o que implicou em
novas demandas de servicos de atendimento social.3” A autora explica que, ao longo dos anos,
a populacdo trabalhadora passou a pressionar por maior participacdo politica e busca por
direitos trabalhistas.3®

A professora Marilda Vilela lamamoto nos diz que a esse conjunto de problemas de
ordem politica, social e econdmica é dado o nome de questdo social — sendo a questao social o
conjunto de expressdes surgidas no processo de formacdo e desenvolvimento no cenario
politico da sociedade, que definem as desigualdades sociais e que exigem outros tipos de
intervencdo além da caridade e da repressdo.>® Maria Lucia Martinelli expde que diante da
revolta da populacdo em busca de melhores condi¢Ges de vida, os donos de fabrica e
empregadores se aliaram a Igreja e ao Estado com objetivo de controlar a populacdo mais
pobre e diminuir a revolta em busca de melhores condices de vida, apoiando préaticas
filantropicas como forma de enfrentamento aos problemas sociais na intencdo de desmobilizar
as reivindicagBes coletivas.*® Dessas praticas, bem como de organizacdes de caridade que
surgiram posteriormente, nasce o Servico Social, revelando-se, segundo Maria Lucia
Martinelli, “como uma prética humanitaria sancionada pelo Estado e protegida pela Igreja,
como uma mistificada ilusdo de servir**l. Tal alianca atravessou a esfera do tempo e do
espaco, servindo de referencial para o nascimento da profissdo no Brasil, de acordo com a
conjuntura historica e questdo social brasileira.

A fim de justificar a forte influéncia da Igreja na sociedade, convém dizer que o
fendmeno religioso ¢ essencialmente comunitario e “o ser humano religioso € aquele que, em
sua atitude e no seu comportamento, vive a acdo daquela forca transcendente, manifestada nas
coisas ou em determinados seres”*2. Para o ser humano religioso a pratica religiosa ndo se
reduz ao ritual, mas também se manifesta na ordem social e, portanto, a experiéncia religiosa
determina as normas morais e comportamentais do grupo instituindo a ética e moralidade. Em
se tratando de um pais onde a tradicdo crista sempre teve um papel crucial como fundamento

de comportamento, costumes e crencas desde a colonizacdo, o trabalho social no Brasil pos-

S MARTINELLLI, 2000, p. 70.

38 MARTINELLI, Maria Lucia. Servico Social: identidade e alienagéo. 6 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2000. p. 33.

3% JAMAMOTO, Marilda. V.; CARVALHO, Raul de. Relagdes Sociais e Servigo social no Brasil: esbogo de
uma interpretacdo histérico-metodolégica. 19 ed. Sao Paulo: Cortez, 2006. p.77.

40 MARTINELLI, 2000, p. 65.

41 MARTINELLLI, 2000, p. 66.

42 CROATTO, José Severino. As linguagens da experiéncia religiosa: uma introducdo a fenomenologia da
religido. 3 ed. S8o Paulo: Paulinas, 2010. p. 53.
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periodo imperial continuou sob responsabilidade da Igreja Catélica Romana — apesar de ela
ter perdido a influéncia anterior que possuia.

No Brasil, o Servico Social surgiu dentro do contexto politico social dos anos 1930 e é
fruto da acdo social desenvolvida pela Igreja Catolica Romana. Apo6s a Proclamacdo da
Republica foi decretada em 1890 a separacdo entre Igreja e Estado, com a proibicdo de
regulamentos ou atos administrativos sobre religido e abolido o padroado®, diminuindo a
influéncia do catolicismo. Com a queda da RepuUblica Velha foi dado inicio ao ciclo de
mobilizacido do movimento catélico laico.** O episcopado brasileiro, com destaque para a
atuacdo de Dom Sebastido Leme, tem como preocupacdo inicial a formacdo do laicato com
objetivo de restaurar a sociedade cristé e reforcar os valores religiosos. O Cardeal busca a
formacdo religiosa a partir do envolvimento das elites, em busca de maior importancia pablica
da Igreja e oferece apoio ao governo de Getulio Vargas (no surgimento do Estado Novo) em
troca dos privilégios perdidos.

Marilda V. lamamoto e Raul de Carvalho explicam que Dom Leme ndo aceitou a
perda de influéncia da Igreja Cat6lica Romana nas decisdes publicas e em 1916 escreveu uma
carta pastoral em que “exige [...] a legitimacéo juridica do acesso da Igreja ao ensino publico,
a obras e entidades de carater de interesse publico — e atraves desses, aos cofres publicos — a
superioridade da Igreja ao Estado”®. Nessa carta expde também as acOes a serem tomadas
com objetivo de recuperar a influéncia da igreja, sendo a formacdo e mobilizacdo do laicato
parte fundamental. Essa formacéo se dara pela Confederacdo Catdlica, fundada em Olinda e
no Rio de Janeiro. Para comemorar o crescimento da fundacdo, foi realizada a Semana de
Acdo Catdlica (em 1928). Em 1932 foi desenvolvido junto a juventude feminina um curso em
que constavam nos assuntos a Doutrina Social da Igreja e sobre a Ac¢do Catdlica. Desse curso
surge o primeiro grupo de Ac¢do Catdlica, no Rio de Janeiro, com o nome Juventude Feminina
Catolica.*® Todo esse trabalho é a antecipacdo da Acdo Catolica (preconizada pelo Papa Pio
XI em suas enciclicas Rerum Novarum e Quadragesimo Anno*’), que, antes de tudo, é uma

acao educativa com objetivo de “formar o laicato catdlico para colaborar na acdo sublime da

43 BRASIL. Decreto n° 119-A, de 07 de janeiro de 1890.

4 Cesar Ranqueta Junior define o termo laico, quando nos diz que: “A expressdo laicidade deriva do termo laico,
leigo. Etimologicamente laico se origina do grego primitivo lads, que significa povo ou gente do povo. De laos
deriva apalavra grega laikés de onde surgiu o termo latino laicus.” Dessa forma, laico € o que ou aquele que ndo
faz parte do clero. RANQUETA JUNIOR, Cesar A. Laicidade, laicismo e secularizacdo: definindo e
esclarecendo conceitos. Periédicos da Universidade Federal de Santa Maria, v. 21, n. 1, p. 1-14, 2008.

4% JAMAMOTO; CARVALHO. 2006, p. 143.

4% AGUIAR, Antonio Geraldo de. Servigo Social e Filosofia: das origens a Araxa. 5. ed. Sdo Paulo: Cortez,
1995. p. 20- 23.

47 Rerum Novarum, de 1891, divulgada pelo Papa Leédo VIII e Quadragesimo Anno, de 1931, por Pio XI.
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Igreja — salvar almas pela cristianizagdo dos individuos, da Familia e da Sociedade,

segundo nos diz Antonio Geraldo de Aguiar.

A Doutrina Social da Igreja entende a sociedade como corpo de Cristo: um corpo com
diferentes membros que se completam, onde a cabeca do corpo é Cristo. Nesse entendimento,
tudo que ferir a unidade social é injusto (como, por exemplo, a luta de classes e a forca da
livre concorréncia).*® As enciclicas papais sdo a ligacdo entre a Igreja Catélica Romana e a
formacdo das primeiras escolas de Servico Social. Segundo Silvio Marcio G. Oliveira, a
enciclica Rerum Novarum estabelece as condicdes para que a Igreja Catolica Romana possa
debater a questdo social que emergiu com a Revolucdo Industrial e 0 movimento organizado
da classe trabalhadora em sindicatos, movimentos laicos e partidos politicos de orientacdo

socialista.>® A Quadragesimo Anno preocupava-se com a disseminagdo do Comunismo e:

[...] a secularizacdo, uma vez que a separacdo (ou a completa abdicacdo) da
influéncia da Igreja Catolica e a predominéncia de uma visdo mais ‘antropocéntrica’
colocavam em xeque a forte influéncia politica, social e teoldgica da Igreja em
relacdo a essa tomada divergente de visdo dos novos atores sociais em relacdo a
predominancia dos valores teocraticos da Igreja Catolica, que agora tem que disputar
posicdo com valores laicos e seculares.*

Com objetivo de manter sua hegemonia, a Igreja Catdlica Romana buscou por meio da
acdo do laicato manter o controle social através da assisténcia aos pobres e combatendo
também a acdo de outras instituicGes assistencialistas, como o Espiritismo Kardecista, que,

segundo Silvio Marcio G. Oliveira:

[...] também tém em suas convic¢des a questdo de ajuda mUtua aos pobres, pois a
caridade era a virtude maxima desta doutrina, o que justificava, de certo modo, o
interesse continuo pelas obras assistenciais, com forte influéncia ndo s6 neste
campo, mas também no campo educacional, ao ponto de colocar a Igreja Catdlica
nas trincheiras do combate a concorréncia assistencialista dos kardecistas,
considerada pelo clero catélico como sendo ‘satdnicas mentiras do espiritismo’.5?

O trabalho beneficente desenvolvido por mulheres catdlicas na area social foi
fundamental para o objetivo da Igreja Catdélica Romana, principalmente o de mulheres
pertencentes a familias de classe social alta, como as Damas de Caridade. As instituicGes
assistenciais que surgem nesse periodo, como a Associacdo das Senhoras Brasileiras, criada

em1920 no Rio de Janeiro, e a Liga das Senhoras Catdlicas (1923) em Sao Paulo tém em vista

% AGUIAR, 1995, p. 23.

4 COLLA, Ana Claudia. A nocdo de justica do Servigco Social brasileiro. Dissertagdo (Mestrado em Servico
Social) — Universidade Federal de Santa Catarina, Floriandpolis, 2019. p. 85.

%0 OLIVEIRA, Silvio Marcio G. Servigo Social, religiosidade e defesa da laicidade. Dissertagdo (Mestrado em
Ciéncias das Religides) — Pontificia Universidade Catdlica, Sdo Paulo, 2018. p. 35.

5L OLIVEIRA, 2018, p. 36.

52 OLIVEIRA, 2018, p. 28.
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nao o socorro aos indigentes, mas promovem atividades de caridade com objetivo principal de
atender e atenuar sequelas do desenvolvimento capitalista, apresentando um viés assistencial e
paternalista.>

E dentro dessa visdo da igreja que surgem as primeiras Escolas de Servigo Social no
Brasil, tendo como referencial o Servi¢o Social Europeu — com a importacdo de ideias, que
foram ajustadas a conjuntura histdrica e politica do pais.>* A Igreja Catdlica Romana, em seu
projeto de reforma social atraves da promocdo da caridade e difusdo de sua doutrina social,
assume a luta contra a desigualdade social. O Estado alia-se a igreja de forma estratégica na
intencdo de minimizar os problemas sociais e o clima de manifestacdo entre os trabalhadores.
As préticas assistenciais desenvolvidas e os eventuais beneficios concedidos aos trabalhadores
tinham como objetivo abafar as manifestagGes coletivas de reivindicagdo dos trabalhadores.*

Para qualificar os agentes da pratica social, a Igreja Catélica Romana promoveu cursos
de formacdo social e semanas sociais realizadas pela Acao Catolica, voltados principalmente
para as mulheres das classes média e alta da sociedade. Na finalizacdo de um dos cursos, as
participantes apelaram para a criacdo de uma organizacdo que promovesse uma formacéo
mais técnica e especializada da trabalhadora social, dessa forma nasceu o Centro de Estudos e
Assisténcia Social de Sdo Paulo (CEAS), de modo que as trabalhadoras formadas passaram a
intervir juntamente ao proletariado.>® Além de atuar nas ag¢Bes promovidas pela igreja, essas
trabalhadoras passam a atender demandas de institui¢cOes estatais, como nos diz lamamoto e

Carvalho:

Assim, a demanda por essa formacg&o técnica especializada crescente terd no Estado
seu setor mais dindmico, a0 mesmo tempo em que passard a regulamenta-la e
incentiva-la, institucionalizando sua progressiva transformacdo em profissdo
legitimada dentro da divisdo social-técnica do trabalho.5’

O CEAS funda a primeira escola de Servigo Social de Sdo Paulo em 1936. Em ambito
Federal, em 1938 o Servico Social foi organizado como uma estrutura de servigo publico para
dar assisténcias as pessoas e familias socialmente desajustadas.>® Em 1937 foi criada a Escola
de Servico Social no Rio de Janeiro e até 1950 outras escolas foram criadas em Natal, Belo
Horizonte e Porto Alegre. Todas com influéncia direta da Igreja Catdlica Apostolica Romana

5 JAMAMOTO; CARVALHO, 2006, p. 166.
% MARTINELLLI, 2000, p. 122.
% MARTINELLLI, 2000, p. 124.
% JAMAMOTO; CARVALHO, 2006, p. 168.
" |JAMAMOTO; CARVALHO, 2006, p. 176.
% SENADO FEDERAL, 1938.
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e sob a ideia de formac&o do laicato para difusdo da doutrina social da igreja.>® A Associacio
Brasileira de Ensino de Servico Social (ABESS)®, conforme cita Antdnio Geraldo de Aguiar,
foi extremamente importante para a organizacdo das escolas de Servi¢co Social e formacéo do
profissional brasileiro. A formacéo cristd do profissional foi objeto de estudos e pesquisas da
ABESS, tendo como temas de destaque nas convencOes a questdo da “formagdo cristd em
suas dimensdes moral ¢ espiritual” e discussdes sobre os principios da doutrina catolica, da
filosofia tomista, a importancia da aula de religido na grade curricular dos cursos, a missao do
profissional como pregador do cristianismo humanizante, a formacdo da personalidade do/a
assistente social nos aspectos psicoldgico, moral e espiritual b

Sendo uma profissdo composta principalmente por mulheres, um aspecto importante
da formacdo era a preocupacdo com a moralidade do/a assistente social. Dentro de uma
discussdo filosofica, a moral (como sindnimo de ética no plano conceitual) descreve a
organizagdo da liberdade humana por meio dos ‘“habitos, costumes, comportamentos,
tradigdes, transgressdes, interacbes entre natureza humana e cultura (nature e nurture) e
regras de convivio”®?, segundo Luis Felipe Pondé, com objetivo de desenvolver nossa
capacidade de julgar e punir comportamentos. Considerando que a profissdo era assumida
como vocagdo baseada em principios cristdos, a preocupacdo com a moral do/a assistente
social era um aspecto importante para a formagdo doutrindria devido a necessidade de o/a
assistente social manter um padrdo de comportamento coerente com o que a Igreja prega. A
fim de garantir a organizacdo da liberdade humana seguindo os padrées ditados pela Igreja, o
carater ideoldgico da doutrina catélica era reafirmado pelo corpo docente das Escolas de
Servigo Social, que era constituido por professores catélicos praticantes.5

Como dito, as protoformas do Servico Social brasileiro tém como aporte teérico para
explicar a realidade social a Doutrina Social da Igreja, que por sua vez é direcionada pela
filosofia neotomista (baseada no pensamento de S&o Tomas de Aquino — tomismo®*). Antonio
Geraldo de Aguiar destaca alguns aspectos da filosofia tomista que estdo presentes na

formacdo do/a assistente social, tais como: visdo de pessoa humana - o ser humano é distinto

% AGUIAR, 1995, p. 29-30.

60 A partir de 1996 a entidade passou a se chamar ABEPSS — Associagdo Brasileira de Ensino e Pesquisa em
Servico Social. Disponivel em https://www.abepss.org.br/quem-somos-1. Aceso em: 26/03/2022.

61 AGUIAR, 1995, p. 37-39.

62 PONDE, Luis Felipe. Religido e ética. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de
Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013. p. 162.

8 JAMAMOTO; CARVALHO, 2006, p. 224.

8 O tomismo é uma doutrina filoséfica e teoldgica da Idade Média que liga o pensamento l6gico e racional a fé
cristd, sendo o neotomismo sua versao reeditada e adotada como pensamento oficial da Igreja Cat6lica Romana a
partir do Papa Ledo XIII (séc. XI1X).
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pela racionalidade e responsavel por seus atos e escolhas, bem como pelos seus fracassos;
conceito de sociedade - 0 homem e um ser social e deve viver em sociedade, que por sua vez
¢ a unido dos homens com propésito de efetuar algo comum; bem-comum - a sociedade deve
visar 0 bem comum e o bem-estar da sociedade se d& quando os seus beneficios sédo
distribuidos a todos; e questdo ética - para que haja o bem-comum é necessério o Estado,
sendo este a autoridade imposta por Deus e por isso deve respeitar a Igreja, dessa forma nao
existe conflito entre fé e razdo.®® Os principios neotomistas davam o entendimento o/a
assistente social de que é dado ao homem a oportunidade de superar sua condi¢cdo de miséria
através do intelecto e “quando a situacdo ndo se resolvesse, deveria ser aceita como designio
divino™®®.

A partir da década de 1940 a formacdo profissional passa a ter influéncia do Servico
Social norte-americano (devido ao estreitamento de relacbes do Governo de Vargas com 0s
EUA) e as propostas de trabalho baseadas na teoria social positivista. Nesse ponto da historia
a procura por um namero maior de profissionais de Servico Social para implantacdo das
politicas sociais do governo altera o contexto da categoria, pois 0 movimento laico ndo
consegue atender a demanda e o resultado foi o ingresso de novos integrantes e, segundo nos
diz Maria Lucia Martinelli, “seus novos componentes ndo eram movidos apenas por ideais
religiosos ou vocagdo para servir, [...] 0 que estava presente era a busca de qualificacdo
profissional, de carreira remunerada e de melhores salarios”®’. A profissdo carecia de
conhecimentos técnicos e tedricos para responder as necessidades de atendimento — pois até
entdo as assistentes sociais da época estavam limitadas ao trabalho de intervencédo orientado
pela Doutrina Social da Igreja. Entretanto ndo houve uma ruptura com a ideologia catolica,
pois até a década de 1950 a filosofia tomista esteve aliada as técnicas norte-americana.

As técnicas de trabalho importadas do contexto norte-americano foram o Servico
Social de Caso, Grupo e de Comunidade. E importante destacar que as técnicas importadas
ndo se encaixavam com a realidade brasileira, visto que tal praxis foi criada para o trato do
contexto social e econdbmico norte-americano. Maria Angela Rodrigues Alves de Andrade
explica que o Servico Social de Caso busca ajustar o individuo ao meio social no intuito de
que ele cumpra seu papel no contexto social; o Servigco Social de Grupo tem uma perspectiva

educacional e ajudava os individuos a se autodesenvolverem e a se ajustarem aos valores e

% AGUIAR, 1995, p. 41-43.

% OLIVEIRA, Wanderley C. de. Elementos do Assistencialismo no Servico Social brasileiro. Dissertacio
(Mestrado em Ciéncias das Religides) - Faculdade Unida de Vitéria, Vitoria, 2013. p. 31.

6" MARTINELLLI, 2000, p. 134.
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normas no meio social em que estavam inseridos®®; no Servico Social de Comunidade, “os
principios com relacdo ao conceito [...] sdo: a doutrina da pessoa humana, da comunidade e do
bem comum”®®. Conforme explica Antonio Geraldo de Aguiar’, tais técnicas sdo aplicadas
dentro do espirito cristdo, com énfase catélica e guiada pela filosofia social tomista, visto que
a maioria das escolas no Brasil era de orientagéo catdlica.

A partir da década de 1950 temos a introducéo da ideologia desenvolvimentista’™, que
permaneceu até 1960. Para Maria Angela Rodrigues Alves de Andrade, a introducdo do

Desenvolvimento de Comunidade:

[...] foi uma estratégia lancada para garantir a prosperidade, o progresso social e a
hegemonia ideoldgica americana (capitalismo), cuja politica visava preservar o
mundo livre de ideologias ndo democraticas. Partindo do pressuposto de que as
populagdes pobres tém maior receptividade ao comunismo julgava ser preciso
melhorar e desenvolver o sistema capitalista.”

Ainda na fase desenvolvimentista, a formacéo e atuacdo da/os assistentes sociais néo
se preocupavam com a Visdo de diferenca de classes e desigualdade social, permanecendo a
visdo doutrinaria da igreja no sentido de compreender os problemas de ordem social como
desajustes, necessidade de integracéo e adaptacéo, conceitos de normalidade e anormalidade;
na visdo politica o entendimento em relagdo ao desenvolvimento tem por base a expansdo do
capitalismo através do desenvolvimento econémico.”

O Servico Social brasileiro tem sua regulamentacdo legal no ano de 1957, através da
Lei n° 3.252, publicada no Diario Oficial de 28 de agosto. Em 1962 formou-se o conjunto
CFAS/CRAS (Conselho Federal de Assistentes Sociais e Conselho Regional de Assistentes
Sociais), que, a partir de 1993, foi designado de conjunto CFESS/CRESS (Conselho Federal
de Servico Social e Conselho Regional de Servico Social), como entidades de fiscalizacdo da
profissdo. Em 1965 ocorreu a deflagracdo do Movimento de Reconceituacdo do Servigo

Social, inflamado por “agentes criticos” da profissdo, em uma relacdo complexa entre

8 ANDRADE, Maria Angela R. A. O metodologismo e desenvolvimentismo no Servigo Social brasileiro — 1947
a 1961. Revista Servico Social & Realidade, Franca, v. 17, n. 1, p. 268-299, 2008. p. 276.

% AGUIAR, 1995, p. 61.

0 Antonio Geraldo de Aguiar aponta que o Servico Social de Caso foi o primeiro ensinado no Brasil, passando
da corrente socioldgica a psicolégica, aplicado dentro do espirito cristdo. O Servigo Social de Grupo assimila 0s
principios gerais de caridade e justiga, bem como aos principios sobrenaturais do Corpo Mistico de Cristo —
sistematizada através da Enciclica Mystici Corporis Chisti, de Pio XII. No Servigo Social de Comunidade, a
Igreja Catolica Romana é vista como modelo de comunidade, dessa forma a assistente social deve se empenhar
para que se concretize a doutrina social catélica. AGUIAR, 1995, p. 61-66.

L «“A ideologia desenvolvimentista em seu aspecto mais aparente e geral envolve a proposta de crescimento
econdmico acelerado, continuado e autossustentado. O problema central a resolver constitui-se em superar o
estagio transitorio do subdesenvolvimento acelerado e do atraso”. IAMAMOTO; CARVALHO, 2006, p. 340-
341.

2 ANDRADE, 2008, p. 284.

8 AGUIAR, 1995, p. 75.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

32

alienacdo e critica — profissionais incomodados com a forma como o Servico Social era
conduzido e profissionais que ndo percebiam necessidade de mudangca na conjuntura
profissional.’

O processo de ruptura com o fazer profissional de viés conservador e de ideologia
cristd promoveu mudancgas significativas no Servigo Social brasileiro. A partir do
entendimento do/a assistente social como parte da classe operaria, os assistentes sociais
passaram a lutar por direitos da profissdo e dos assistidos. O exercicio profissional e
organizacdo politica foi tema de discuss@o no Il Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais
(CBAS), também conhecido como Congresso da Virada, com um conjunto de determinagdes
que davam uma direcdo social a profissdo. A partir da década de 1980 a profissdo passa a ter
um novo referencial tedrico-metodolégico com a teoria social marxista, sendo inserido na
formacéo académica de assistentes sociais brasileiros até os dias atuais.

Em 1993 foi construido o atual Codigo de Etica Profissional (antecedido pelos codigos
de ética de 1947, 1962, 1975 e 1986). Uma nova lei de regulamentacéo legal da profissdo foi
sancionada nesse mesmo ano’®, conforme nos diz Maria Beatriz Costa Abramides: “sob as
bases de uma concepcdo de profissdo voltada para as demandas e interesses da classe
trabalhadora no processo de consolidagdo da ruptura com o conservadorismo”’®. A partir do
Codigo de Etica foi construido o Projeto Etico-Politico Profissional (PEP) da categoria, que
consolida a nova diregdo social da profisséo.

Um dos principios fundamentais do Cadigo de Etica é o “exercicio do Servigo Social
sem ser discriminado, nem discriminar, por questdes de insercdo de classe social, género,
etnia, religido, nacionalidade, orientagio sexual, idade ou condigdo fisica”’’. Com a visdo de
romper com o conservadorismo, a formagdo do Servico Social a partir da reconceituacéo
entende que o Estado laico é uma conquista no campo dos direitos, de modo que o Estado nao
pode intervir sobre a liberdade religiosa do cidaddo. Diferente da visdo doutrinaria e
ideoldgica determinada a profisséo em seu primordio, o Servico Social rompe com as
tradicGes religiosas e a visdo paternalista de politicas puablicas, repudiando as préticas

assistencialistas e de caridade no fazer profissional.

" MARTINELLLI, 2000, p. 144.

7> Lei n. 8.662, publicada no Diario Oficial da Uni&o em 7 de jun. 1993.

6 ABRAMIDES, Maria Beatriz C. 80 anos de Servico Social no Brasil: organizago politica e direcéo social da
profissdo no processo de ruptura com o conservadorismo. Revista Servigo Social e Sociedade, Sdo Paulo, n. 127,
p. 456-475, set./dez. 2016. p. 459.

" BRASIL. Codigo de ética do/a assistente social. Lei 8.662/93 de regulamentacéo da profissdo. 10. ed. rev. e
atual. Brasilia: Conselho Federal de Servico Social, 2012. p. 24.
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Paralelo aos acontecimentos da historia da profissdo houve o Concilio Ecuménico do
Vaticano Il que lancou a Constituicdo Pastoral Gaudium et Spes, um importante documento
da Doutrina Social da Igreja Catolica Romana. O Concilio foi convocado pelo Papa Jodo
XXIII em 1961 com a proposta de se ocupar da salvacdo humana, produzir uma nova leitura
de fé, vida, prética religiosa e luta por justica social, a fim de romper com o conservadorismo
da tradicdo crista e apresentar-se a0 mundo moderno estabelecendo uma nova hermenéutica
teoldgica pastoral’® O Concilio provocou um grande impacto na Igreja Catolica Romana e no
contexto brasileiro impulsionou maior organizacdo pastoral da Igreja no Brasil, com
langamento da Campanha da Fraternidade’ e nascimento de organizagGes pastorais. A
Constituicdo Gaudium et Spes fundamenta toda doutrina social catélica a partir de entdo com
objetivo de promover transformacao social por meio da evangelizacgéo.

A Constituicdo Gaudium et Spes aponta para as transformacdes sociais pelas quais a
humanidade passa e a preocupa¢do com o0s continuos problemas sociais (fome, miséria,
analfabetismo, vida econdmica e social, condi¢fes de trabalho, etc.), enfatizando o tema
referente a dignidade da pessoa humana e centralidade na pastoral comunitaria — com
importante atuacdo de leigos e leigas das igrejas.®® O texto é dividido em duas partes, a
primeira parte é exposta em quatro capitulos: o primeiro trata da dignidade da pessoa humana,
0 segundo fala sobre a comunidade humana, o terceiro diz sobre o sentido da atividade
humana e o quarto trata sobre a funcdo da Igreja no mundo atual. A segunda parte da
Gaudium et Spes trata de varios problemas mais urgentes como a familia, a cultura, a
economia, a paz, a comunidade internacional e a comunidade politica.

O Concilio do Vaticano Il foi considerado uma nova etapa para a Igreja Catdlica
Romana e foi fundamental para a Teologia da Libertacdo. A liberdade religiosa tem como
fundamento a dignidade da pessoa humana, como expresso na Gaudium et Spes quando fala
sobre a exceléncia da liberdade: “exige, portanto, a dignidade do homem que ele proceda
segundo a propria consciéncia e por livre decisdo, ou seja, movido e determinado
pessoalmente de dentro e ndo levado por cegos impulsos interiores ou por mera coacao
externa”®'. A pesquisadora Janete Jane Binoti explica em sua dissertacdo que a partir do
Golpe Militar de 1964 houve maior envolvimento de parte do clero cat6lico brasileiro com a

questdo social no Brasil, surgindo movimentos de contestacdo ao fim das liberdades

8 BINOTI, Janete J. Catolicismo atual: a teologia da libertagdo e a linha pastoral do Papa Francisco. Dissertacdo
(Mestrado em Ciéncias das Religides) - Faculdade Unida de Vitéria, Vitoria, 2017. p. 21-23.

8 Ver mais sobre a Campanha da Fraternidade em https://campanhas.cnbb.org.br/campanha-da-fraternidade.

80 LOPES, Geraldo. Gaudium et Spes: texto e comentario. S&o Paulo: Paulinas, 2011. p. 13-20.

81 LOPES, 2011, p. 65.
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democréticas no pais ap6s o Ato Institucional n° 5 (Al-5). A autora diz que os bispos catdlicos
denunciavam as condi¢fes de extrema pobreza das populacdes de paises que viviam sob
regimes ditatoriais e, preocupados com tal situacéo, perceberam a necessidade da aplicacdo de
uma nova teologia que fosse diferente da teologia apologética dogmatica prevalente até entdo
(moralizante e que ndo respondia as questdes sociais).®

Com objetivo de promover a solidariedade, respeito ao préximo e justica social surge
na América Latina a Teologia da Libertacio%, por meio dos movimentos religiosos laicos da
Igreja Catdlica Romana como resposta a contradi¢do entre a pobreza extrema e a fé crista.
Igrejas de tradi¢do protestante se juntaram ao movimento da Teologia da Libertacdo, “criando
entidades ecuménicas a servico do povo®. Ana Claudia Colla, em dissertagio sobre a nogéo
de justica no Servico Social brasileiro, afirma que a Teologia da Libertacdo possui relacdo
com o Servico Social latino-americano visto que a concepg¢do de justica do Servigo Social
(segundo 0 Cadigo de Etica de 1993) “converge com a concepgio de justica da Teologia da
Libertacdo, cujos fundamentos tedricos encontram-se na teoria marxista e na filosofia
crista”®.

Nesse contexto surgem as Comunidades Eclesiais de Base (CEBs), que sdo pequenos
grupos organizados com carater pastoral, por iniciativa de leigos, bispos e padres e atuam
desenvolvendo agédo social por meio da promocdo de qualificacdo profissional, educagéo,
saude e cidadania:

Por esse motivo, ao abordar a Teologia da Libertacdo, pensa-se nas CEBs, nas
pastorais sociais, nos grupos eclesiais que destacam ainda mais a dimensdo da
pratica social da fé e nos cristdos engajados nos movimentos e lutas populares, ou de
alguma maneira, sensiveis e solidarios a essas causas. As CEBs e as pastorais sociais
se consolidaram por todo o Brasil, ao longo da década de 1970, gracas aos
incentivos de padres, leigos e religiosas das pardquias localizadas nos bairros da
periferia. Sua principal caracteristica consiste em discutir os problemas sociais,
valendo-se da leitura do Evangelho e exigindo do poder puablico respostas as
questdes do cotidiano dos cidadaos.®

8 BINOTI, 2017, p. 26-27.

8 “Refletir a partir da préatica, no interior do imenso esforco dos pobres com seus aliados, buscando inspiragdes
na fé e no Evangelho para o compromisso contra a sua pobreza em favor da libertacéo integral de todo o homem
e do homem todo, isso que significa a Teologia da Libertagdo”. BOFF; BOFF, 1993 apud COLLA, Ana Claudia.
A nocdo de justica do Servico Social brasileiro. Dissertacdo (Mestrado em Servico Social) — Universidade
Federal de Santa Catarina, Florian6polis, 2019. p. 87.

8 BINOTI, 2017, p. 39.

8 COLLA, 2019, p. 153.

% BINOTI, 2017, p. 37.
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Sob a perspectiva dos cristdos protestantes®’, os grupos evangélicos brasileiros
também apresentaram preocupagfes sociais e trabalhavam em prol de uma ética social
protestante no Brasil, em defesa da equidade e justica social. O professor Wanderley Pereira
da Rosa afirma que “muitas foram as iniciativas das varias denominacfes nesse sentido:
fundagdo de escolas, hospitais, orfanatos e centros sociais”®. Preocupados com uma ética
social cristd, os evangélicos se engajaram na reflexdo e pratica da responsabilidade social e 0
papel do protestantismo frente a realidade social no Brasil.

N&o se pode negar o trabalho desenvolvido pelas instituicdes religiosas em favor da
populacdo mais pobre. Atualmente as igrejas (enquanto parte da sociedade civil) continuam
desenvolvendo ac¢des de cunho assistencial no trato das expressdes da questdo social seja
através dos “ministérios de agdo social” ou na organizagdo de institui¢Ges sem fins lucrativos,
algumas dessas instituicbes contam com o apoio do Estado para financiar as atividades

propostas, conforme expde Maria da Penha Fehlberg:

Mais tarde, a sociedade civil, reduzida ao ‘terceiro setor’, passa a partilhar com o
governo a responsabilidade perante a questdo social, o que significa enfatizar a
solidariedade da sociedade, numa reedi¢do dos primordios da profissdo. Estas acdes
da sociedade trazem a participagdo de ONG’S e Igrejas como entidades filantropicas
empregadoras de assistentes sociais, que tém por finalidade atender aos usuarios,
algumas levando em conta sua orientacdo religiosa.®

Considerando o breve histérico sobre surgimento da profissdo Servico Social no
contexto brasileiro, com enfoque na formacdo doutrinaria pela Igreja Catolica Romana,
avancaremos na abordagem da questdo religiosa vinculada ao trabalho do/a assistente social e
na conduta profissional, quando as marcas da religiosidade acompanham de forma subjetiva a
pratica profissional.

1.3 Problematizacdo da entrada da religido no Servico Social
Comportamentos sociais e acdes que podem ser entendidos como origem de algumas

praticas do Servico Social estdo ligados a assisténcia prestada as familias, clas ou tribos que

necessitavam de algum tipo de ajuda. Com a influéncia do cristianismo tais acGes passam a

87 No campo religioso brasileiro, o cristdo protestante é representado pelas denominacdes do protestantismo dito
historico (ex: luteranos, presbiterianos, metodistas e batistas), os pentecostais (ex: Assembleia de Deus,
Evangelho Quadrangular) e os neopentecostais (ex: Universal do Reino de Deus, Deus é Amor).

8 ROSA, Wanderley P. da. Por uma fé encarnada: uma introducéo a histdria do protestantismo no Brasil. Sdo
Paulo: Recriar; Vitdria: Unida, 2020. p. 93.

8 FEHLBERG, Maria da Penha A. Servigo Social: influéncias religiosas, constituicdo da profissdo e os desafios
atuais. Dissertacdo (Mestrado em Teologia) — Escola Superior de Teologia, Sdo Leopoldo, 2009. p. 30.
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ser expressdo de solidariedade.®® A premissa cristdi de amor ao proximo e a ideia da
aproximacdo de Deus através de praticas de caridade sdo motivadores para o auxilio aos
pobres e necessitados. Ciro de Barros Rezende Filho nos fala sobre a dialética da pobreza, ao
recordar a obra A Vida de Santo Eloi, que diz: “Deus teria podido fazer todos os homens ricos,
mas quis que houvesse pobres neste mundo para que os ricos tivessem uma oportunidade de
redimir seus pecados” .

A religido faz parte da esséncia do homem e a cosmovisao religiosa influencia os
principios que governam o cotidiano da sociedade, portanto a religido pode ser um veiculo de
mudanca ou conservacdo devido a capacidade de mobilizar pessoas que compartilham da
mesma cosmovisao. A religido também pode ser um instrumento de coesdo e coer¢do social,
considerando que é geradora de moral e conduz seus adeptos a seguirem um modelo de ética e
moralidade. Para o individuo religioso existe algo transcendental que se revela pela fé, pela
forma de compreender e interpretar o mundo, expressa na dicotomia sagrado/profano.

A religiosidade foi base para a génese do Servico Social no Brasil e a Igreja Catélica
Romana foi o referencial para a formacéo ideoldgica profissional. Conforme explica Solange
Ramos de Andrade, entende-se como religiosidade o modo de viver, pensar e praticar a
religido, tudo aquilo que expressa a religido e serve para identificar os diferentes quadros
sociais®?, ou seja, é o envolvimento do individuo com as praticas religiosas de uma
determinada religido e que pode fazer parte da espiritualidade desse individuo. A autora
aborda sobre a religiosidade a partir de trés aspectos: “sacral, no qual o sagrado se manifesta
no mundo e na histéria humana; o emocional, que € um sedativo dos problemas diarios do
homem; e o mitico, uma vez que a religiosidade se expressa por meio de mitos e por uma
orientacdo mitica [...]” °3. Dessa forma, podemos entender que a pratica do Servigo Social se
deu a partir de uma reinterpretacdo da leitura sacerdotal da vida e dos problemas cotidianos.

Os valores e dogmas da Igreja influenciaram a formacdo técnica dos profissionais e o
agir profissional com préticas caritativas, assistencialistas e filantropicas. Esse ethos
profissional do Servi¢o Social de viés doutrinario e conservador tinha como base o conceito
de caridade, que foi difundido pela Igreja Cat6lica Romana por meio de um discurso

repetitivo e moral na intencéo de evitar conflitos e revoltas por parte dos pobres diante da

% FEHLBERG, 2009, p. 59.

%1 MIGNE apud REZENDE FILHO, Cyro de B. Os pobres na idade média: de minoria funcional a excluidos do
parais. Revista Ciéncias Humanas, UNITAU, Brasil, v. 1, n. 1, 2009. p. 03.

%2 ANDRADE, Solange R. de. Histéria das religides e das religiosidades, uma breve introducio. In:
MARANHAO FILHO, E. M. de A. (org.). (Re)conhecendo o sagrado: reflexdes tedrico-metodoldgicas dos
estudos de religides e religiosidades. Sdo Paulo, Fonte Editorial, 2013. p. 12.

% ANDRADE, 2013, p. 12-13.
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condigdo de exclusdo social e falta de acesso aos recursos para manutencdo de uma vida
digna.®* Sendo assim, entende-se que a religido serve como instrumento de controle social e
dita as regras de conduta e moral, por isso o Estado aliou-se a Igreja para formar um perfil de
profissional que trabalhasse junto aos operarios e suas familias (no contexto brasileiro da
década de 1930).

O perfil do/a profissional de Servico Social é predominantemente feminino,
reforcando a caracteristica enraizada na cultura e na sociedade de que a mulher tem uma
vocagao natural para as praticas educativas e caritativas®. Esse ideério do perfil profissional
do/a assistente social a partir do género permanece dentro da sociedade contemporanea, visto
que o Servico Social ainda é visto como uma profissdo eminentemente feminina e que executa
acOes assistencialistas. Desde a inser¢do na divisdo sociotécnica do trabalho até os dias atuais
a profissdo tem como desvantagem os baixos salérios, “tendo em vista que o Servigo Social
ndo tem fins lucrativos, além de ser uma profisséo com fama de voluntaria, comum aos
fazedores do bem” %, conforme nos diz a professora Maria da Penha Felhberg.

Ainda que em busca de capacitacdo técnica para execucdo do trabalho, com a
formacdo das Escolas de Servico Social, a reproducdo do ideério neotomista estava presente
no primeiro cddigo de ética profissional — publicado em 1947. No Cddigo de Etica
Profissional dos Assistentes Sociais de 1947, logo na introducdo, temos um conceito de Moral
ou Etica como normas que devem ser seguidas para fazer o bem e evitar o mal. Consta como
dever fundamental do/a assistente social respeitar “a lei de Deus, os direitos naturais do
homem, (...) tendo em mente o juramento prestado diante do testemunho de Deus”®’. Também
diz que nos deveres com o beneficiario o/a assistente social deve “respeitar no beneficiario do
Servigo Social a dignidade da pessoa humana, inspirando-se na caridade crista .

Os Codigos de Etica seguintes (1965 e 1975) ndo fundamentam a prética profissional
de forma explicita com o ideéario cristdo, mas ainda apontam a Doutrina Social da Igreja na

acdo profissional com a moralizacdo dos costumes. Os Codigos de Etica de 1986 e 1993 séo

% NEVES, Claudia N. da. Igreja catdlica, assisténcia social e caridade: aproximacdes e divergéncias. Revista
Sociologias, Porto Alegre, a. 8, n. 15, p. 326-351, jan/jun 2006. p. 327.

% «Aceitando a idealizagdo de sua classe sobre a vocagdo natural da mulher para as tarefas educativas e
caridosas, essa intervengdo assumia, aos olhos dessas ativistas, a consciéncia do posto que cabe a mulher na
preservacdo da ordem moral e social e o dever de tornarem-se aptas para agir de acordo com suas convicgdes e
suas responsabilidades. Incapazes de romper com essas representacdes, apostolado social permite aquelas
mulheres, a partir da reificacdo daquelas qualidades, uma participacdo ativa no empreendimento politico e
ideoldgico de sua classe, e da defesa faculta um sentimento de superioridade e tutela em relagdo ao proletariado,
que legitima a intervengdo”. IAMAMOTO; CARVALHO, 2006, p. 171-172.

% FEHLBERG, 2009, p. 37.

9% CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Cédigo de Etica Profissional dos Assistentes Sociais 1947.
[s.p.].

% CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL, 1947, [s.p.].
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documentos normativos que marcam a superacdo do tradicionalismo e a negacdo da
perspectiva ética conservadora religiosa, tendo em vista a constituicdo do projeto ético-
politico profissional. O Cédigo de Etica de 1993 rompe definitivamente com a visdo paternal,
moralista e religiosa na defesa de uma pratica profissional laica, entretanto ha no Brasil uma
disputa politica em torno da laicidade na esfera publica “travadas a partir de interesses e de
perspectivas normativas, ideoldgicas e valorativas divergentes™® e isso é demonstrado com a
presenca de crucifixos em prédios do Estado, bem como simbolos religiosos nos locais de
trabalhos dos assistentes sociais, a louvacdo a Deus no predmbulo da Constituicdo e nas
cédulas de dinheiro e até mesmo em carimbos de alguns assistentes sociais.

A partir de 1980 o Servico Social passa a ter em seus fundamentos teoricos -
metodoldgicos uma grande influéncia marxista, deixando de incluir em suas teorias os valores
e principios religiosos. O projeto ético-politico do Servico Social tem como objeto de
intervencdo e analise a questdo social e suas diversas expressdes na realidade social, deixando
de lado a ideia moralista de culpabilizar o individuo pela situacdo em que vive. José Pedro
Simbes Neto expde que a as afirmacdes de valor que caracterizam a profissdo a partir do
movimento de renovacdo da profissdo (tais como justica social, democracia e igualdade) pode
contribuir para atrair mais religiosos para a profissdo e faz uma critica a falta de
aprofundamento na capacitacdo técnico-operativa na formacéo profissional, abrindo brechas
para que no cotidiano profissional o uso do senso comum e intuicdo sejam usados como
recursos no atendimento!®. Tal observacio também ¢é feita por Claudia M. dos Santos,
guando ela afirma que para a formacdo de um profissional competente faz-se necessaria a
capacitacdo nas trés dimensbGes da pratica interventiva do Servico Social (tedrico-
metodoldgica, ético-politica e técnico-operativa) e que desde 0 movimento de reconceituacdo
da profissdo as duas primeiras dimensdes foram bem exploradas e desenvolvidas, ficando uma
lacuna entre as duas primeiras e a Gltima.1%!

Ante ao que foi exposto até aqui sobre o histérico e trajetoria do Servigo Social
brasileiro, vimos que a religido se insere no contexto do Servico Social desde sua origem e
ainda hoje pode interferir na pratica dos assistentes sociais, ao levar em consideracdo que a

religido esta ligada aos valores pessoais e a cultura brasileira. Reconhecer que esses valores

% MARIANO, R. Sociologia da Religido e seu foco na secularizagdo. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI,
Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Séo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 231-242. p. 233.

100 SIMOES NETO, José Pedro. Assistentes Sociais e Religi&o: um estudo Brasil/ Inglaterra. S&o Paulo: Cortez,
2005. p. 152.

101 SANTOS, Claudia M. dos. Os instrumentos e técnicas: mitos e dilemas na formagdo profissional do
assistente social no Brasil. Tese (Doutorado em Servico Social) — UFRJ/Escola de Servigo Social/Programa de
Pds-graduacéo em Servigo Social, 2006. p. 17.
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estiveram presentes na trajetoria da profissdo néo significa legitimar sua influéncia na pratica
profissional dos assistentes sociais. Ainda assim a méxima de que no Servi¢o Social a prética
ndo esta associada a teoria é percebido quando o profissional se vale dos seus valores pessoais

no momento do atendimento as demandas, como afirma José Pedro Simdes Neto:

O fato de a pratica profissional obedecer a ordenamentos legais e 0 ensino estar
fundamentado em teorias, como 0 marxismo e a psicanalise, ndo impede que
conteldos valéricos, oriundos da raiz social dos profissionais, ou de sua
predominancia de género, ou ainda de marcas religiosas, ndo estejam a ela
agregados, quando a maioria dos profissionais detém tal perfil.1%?

Na rotina de trabalho o/a assistente social se depara com as diversas expressoes da
questdo social (ligadas a saude, educacdo, renda, moradia, violéncia, género, etc.) e essa
intervencdo profissional do/a assistente social representa a modalidade afetiva do trabalho
imaterial'®, que tem por base o contato social e valoriza as experiéncias da vida privada do
profissional para aquisi¢do de saber e habilidades para execucio do trabalho.'® Regiane R. de
Souza e Claudia N. da Silva informam na pesquisa sobre valores e principios religiosos na

intervencdo profissional dos assistentes sociais que:

Ao ter que intervir em situacdes que envolvem vulnerabilidade fisica e material, mas
ndo é possivel atender, o profissional do Servico Social pode afetar-se
emocionalmente e ver-se diante do risco de voltar-se para outros recursos que ndo os
institucionais e legais para atuar junto aos usudrios das politicas sociais ou na
relagdo com a equipe de trabalho.1%

Dessa forma, o/a assistente social afetado pela dimensdo social do trabalho pode
buscar na religido formas de enfrentamento dos problemas oriundos da pratica profissional
gue o afetam negativamente. Bem como pode, a partir da sua crenca pessoal, utilizar-se de
suas Vivéncias pessoais religiosas como forma de intervencdo e orientacdo. Tal
comportamento do profissional também pode ser compreendido como um fenémeno religioso

a ser estudado pela Psicologia da Religido, que tem por objetivo esclarecer os multiplos

102 SMOES NETO, 2005, p. 15-16.

103 <O avango econdmico e tecnolégico, vivido especialmente apés a Segunda Guerra Mundial, possibilitou a
criacdo de novos postos de trabalho que séo ligados, por um lado, ao gerenciamento de sistemas integrados da
producdo e, por outro, & oferta de servicos de diferentes tipos tais como aqueles voltados ao lazer, a educacéo, a
cultura e a informagdo. Isso gerou a necessidade de profissionais diferenciados que apresentassem habilidades e
conhecimentos especificos para atender as demandas sociais que se configuravam diferentemente [...] a
consolidacgdo desses novos postos de trabalho ja ndo exige mais exclusivamente a exploragdo da forga fisica do
trabalhador empregada na fabricacdo de bens durdveis.” MANSANO, So6nia Vargas. DimensOes afetivas
atualizadas no trabalho do Assistente Social. Servigo Social em Revista. Londrina, v. 12, n. 2, p. 33-49, jan/jun.
2010. p. 35-36.

104 MANSANO, 2010, p.43.

105 SOUZA, Regiane Renata de; SILVA, Claudia N. da. A religiosidade do assistente social, p. 1679-1687.
In: Anais do XI Seminério de Pesquisa em Ciéncias Humanas. Blucher Social Science Proceedings, n.4 v.2. Sdo
Paulo: Blucher, 2016. p. 1539.
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fatores e processos de natureza psicoldgica associadas ao fendmeno religioso.'% E interesse
da Psicologia da Religido observar o ser humano religioso que age de acordo com suas

crencas, compreendendo que a religido:

Trata de uma realidade em que os afetos, a razo, os valores, 0s comportamentos
humanos estdo envolvidos, bem como suas crencas, sua dimenséao social, cultural,
politica, ética. Desse modo, é possivel concluir que a religido é um conjunto de
crencas e valores professados por um grupo humano que faz referéncia a realidade
transcendente, o Sagrado, com funcédo de enfrentamento dos problemas ultimos da
vida por parte do ser humano, conferindo sentido existencial, numa dimensdo social
e cultural®®’.

Considerando o historico e trajetoria do Servico Social, ainda hoje em ambientes
publicos e privados a profissdo € permeada por profissionais que se pautam em seus
principios religiosos na atuagdo profissional, de modo que algumas a¢des dos profissionais
podem descaracterizar o carater laico da profissdo e comprometer a qualidade do atendimento
prestado. Tematicas que sdo discutidas no campo religioso e que também fazem parte do
contexto das expressdes da questdo social, tais como definicdo de composi¢cdo familiar,
género, sexualidade e religiosidade devem ser trabalhadas pelo/a assistente social de maneira
propositiva e livre de preconceitos. Contudo, o conservadorismo ameaca 0 processo de
democratizacdo e o/a assistente social comprometido com a ética profissional deve identificar
e recusar o avanco do irracionalismo e da intolerancia religiosa no cotidiano profissional, bem
como ter “consciéncia critica de que estas tendéncias sdo incompativeis com o Estado
Democratico de Direitos e uma ameagca a efetivacdo da ética profissional”1%,

O Estado laico representa uma sociedade que ndo é tutelada por dogmas religiosos
(mas sim em direitos), dessa forma a laicidade do Estado é compativel com os valores e
principios do projeto ético-politico do Servigo Social brasileiro. A Constituicdo da Republica
Federativa do Brasil de 1988 estabelece a religido como um direito individual e coletivo, ao
determinar no Artigo 5°, Inciso VI que: “E inviolavel a liberdade de consciéncia e de crenga,
sendo assegurado o livre exercicio dos cultos religiosos e garantida, na forma da lei, a

protecdo aos locais de culto e a suas liturgias”%®, bem como informa no Inciso VIII que:

106 WVALLE, Edénio. A psicologia da Religido. In: USARSKI, Frank (org.). O Espectro Disciplinar da Ciéncia
da Religido. S&o Paulo: Paulinas, 2007. p. 130.

107 RODRIGUES, Catia C. L.; GOMES, Ant6nio M. A. Teorias classicas da psicologia da religido. In: PASSOS,
Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p.
333-345. p. 334.

18 CFESS Manifesta. Edicdo especial: Em defesa do Estado laico! Disponivel em:
http://www.cfess.org.br/arquivos/2015-CfessManifesta-EstadoLaico-Site.pdf. [online].

109 BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal, Subsecretaria de Edigdes
Técnicas, 2007. p. 15.
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“Ninguém sera privado de direitos por motivo de crenca religiosa ou de convicgdo filoséfica
ou politica...”10,

Importante dizer que a religido sempre exerceu uma funcao social na sociedade, pois
oferece respostas as questdes referentes ao sentido da vida, ajustamento emocional e social,
bem como de enfrentamentos dos diversos problemas por meio dos seus recursos simbolicos e
da caridade (principalmente na Igreja Catdlica Romana, por meio da ideia de ajuda aos
necessitados como forma de remissdo dos pecados e aproximacdo de Deus). Entretanto no
mundo secular o ser humano busca o sentido por meio da razdo e acaba por gerar certo
individualismo. Segundo André Ricardo de Souza (seguindo a concepcao de Weber quanto a
ética protestante), com a fragmentacdo do campo cristdo apds a reforma protestante o pobre
passou a ser visto como alguém pouco esforcado e, portanto, pecador.'!

Quanto as fungbes sociais da religido na sociedade moderna frente a questao social,
traremos a andlise de Stefano Martelli. O referido autor levanta questionamento sobre a
existéncia de equivalentes funcionais para a religido na sociedade secularizada e aponta que 0
préprio sistema social pode dar conta de algumas necessidades materiais na perspectiva de
oferecer alternativas substitutivas a caridade religiosa. O controle dessas necessidades pode se
dar em duas vias: por meio de movimentos revolucionarios e por uma melhor administragcdo
estatal dos recursos disponiveis. Stefano Martelli também diz que as politicas sociais publicas
que promovem a inclusdo dos individuos no sistema social, garantindo direitos e cidadania, é
um poderoso equivalente funcional da religido.**?

Entretanto a vida humana apresenta situacdes-limites que as politicas sociais ndo
conseguem controlar (como, por exemplo, o enfrentamento de doengas incuraveis, morte, dor,
angustia), bem como os equivalentes sociais ndo conseguem suprir as necessidades materiais
devido ao continuo crescimento de tais necessidades. Dessa forma, os equivalentes funcionais
ndo conseguem substituir a religido devido a necessidade humana de atribuicdo de sentido por
meio da interpretacdo religiosa da vida e a necessidade de transcendéncia — que também traz a
necessidade de empenho ético e solidario para lidar com as novas expressdes da questdo
social.

Ola assistente social é um profissional que imerge nos problemas sociais a partir das

historias de vida nos diferentes contextos sociais, atento as desigualdades sociais e

110 BRASIL, 2007, p. 15.

11 SOUZA, André Ricardo de. As mudangas na intervencéo social do catolicismo brasileiro. Revista Estudos de
Sociologia, Universidade Federal de Pernambuco, v. 13, n. 1, 2007, p. 133.

112 MARTELLI, Stefano. A religido na sociedade moderna: entre secularizaco e dessecularizacdo. Sdo Paulo:
Paulinas, 1995. p. 122-133.
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colaborando na coeséo social. Portanto, durante o exercicio profissional o que deve prevalecer
€ 0 acesso as politicas publicas, independente da formagéo religiosa ou credo do profissional.
Importante também que o/a profissional de Servi¢o Social esteja atualizado e compreenda
sobre a diversidade religiosa a fim de obter qualidade no seu atendimento, como diz José
Pedro Sim@es Neto: “é preciso haver, portanto, por parte do profissional, uma minima
interacdo com o conjunto de dogmas e ritos que compdem as crencas da clientela atendida,
para que n&o ocorra nenhuma forma de preconceito ou desrespeito para com elas”**3,

Ola assistente social sera requisitado para trabalhar em instituicGes publicas e privadas
que lidem com diversas situacdes ligadas a vulnerabilidade e desigualdade. Dentre as areas de
atuacdo destacam-se a assisténcia social, justi¢a, educacdo, habitacdo, relagdes de trabalho e a
salide — que sera nosso foco no proximo capitulo. Na area da saude, a dependéncia quimica se
destaca como um problema de sadde mental com (possiveis) causas e danos psicossociais. A
politica sobre drogas no Brasil prescreve medidas de prevencdo ao uso de substancias
psicoativas, atencdo e reinsercdo social de usuarios e dependentes. O acolhimento/ internacdo
do dependente quimico em comunidades terapéuticas religiosas ¢ uma das formas de
tratamento utilizada no Brasil e se constitui mais um campo de atuacdo para o/a assistente

social.

113 SIMOES NETO, 2005, p. 64.
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2 COMUNIDADES TERAPEUTICAS COMO CAMPO DE ATUACAO DO/A
ASSISTENTE SOCIAL

O uso de substancias psicoativas (mais conhecidas como drogas) representa uma
expressdo da questdo social, pois esta relacionado a pobreza, desemprego, violéncia e outros
problemas, contudo ndo é fendbmeno exclusivo das camadas sociais mais pobres - visto que
pessoas de outras classes sociais, credos e variados niveis de escolaridade fazem uso de algum
tipo de substancia psicoativa e estdo suscetiveis ao desenvolvimento do quadro de
dependéncia quimica. A relacdo do ser humano com a droga € histérica e seu uso €
considerado uma pratica sociocultural, repercutindo na economia e politica dos paises. Apesar
de essa relacdo ser antiga, a regulacdo do Estado sobre o uso de drogas com uma politica de
controle e proibicionismo remete a atualidade.

A fim de apreender sobre a préatica do Servigo Social nas comunidades terapéuticas, é
importante conhecer alguns conceitos fundamentais sobre o uso de drogas e seus impactos
sociais e a saude mental. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define como substancia
psicoativa toda substancia capaz de provocar, apds seu uso, alteracdes no processo de
consciéncia, humor e pensamento.’'* O uso dessas substancias ¢ dividido em trés categorias,
de acordo com o status legal: uso medicamentoso, uso licito e uso ilicito. As substancias
psicoativas agem na &rea conhecida como sistema de recompensa cerebral, que € o
mecanismo cerebral responsavel pela regulacdo do humor, pensamento e motivacao — gerando
assim a sensacéo de prazer.!'® Para a classificagdo das drogas, de acordos com os efeitos,
existem trés divisdes: as drogas depressoras, as estimulantes e as perturbadoras do Sistema
Nervoso Central (SNC).

O alcool, os medicamentos benzodiazepinicos*!® e os opioides sdo exemplos de drogas
depressoras do Sistema Nervoso Central, ou seja, que reduzem as atividades de determinadas
partes do cérebro. A cocaina, o crack (que é derivado da cocaina) e a nicotina sao exemplos
de drogas estimulantes — que estimulam as atividades do SNC, que passa a funcionar mais
rapidamente. As drogas perturbadoras (também conhecidas como alucinégenas ou

psicodelicas) sdo as que levam a alteragdes das percepcbes e dos sentidos — como, por

114 ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Neurociéncia do uso e da dependéncia de substancias
psicoativas. OMS. S&o Paulo: Roca, 2006. p. 01.

115 TORRESAN, Ricardo C.; OLIVEIRA, Janaina B. de; KERR-CORREA, Florence. As substancias
psicoativas. In: KERR-CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z. (orgs.). Capacitacdo para
comunidades terapéuticas. Conhecer para cuidar melhor: curso para lideres, voluntérios, profissionais e gestores
de comunidades terapéuticas. Brasilia: Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013. p. 85.

116 Medicamentos utilizados no tratamento de transtornos ansiosos.
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exemplo: maconha, LSD, ayahuasca, entre outras. A frequéncia, a quantidade e 0 modo como
o individuo faz uso de determinadas substancias psicoativas determinara o padrdo de uso, que
pode ser experimental, recreativo ou nocivo. O uso nocivo pode evoluir para uma
dependéncia.

O conceito de dependéncia quimica, ou sindrome da dependéncia, segundo a OMS
tem a ver com o padrdo de uso da droga pelo individuo. A ideia da sindrome da dependéncia é

de que:

[...] o controle ou a voligdo do usuario sobre o uso de drogas foi perdido ou
prejudicado. O usuério ndo estd mais escolhendo usar simplesmente em razéo dos
aparentes beneficios; o uso tornou-se habitual e a fissura para voltar a usar mostra
que o0 usuério sente que o habito ndo estd mais sob seu controle. A dependéncia do
usuario é vista, assim, como impelindo para mais utilizacdo, apesar das
consequéncias adversas que poderiam ter dissuadido os ndo-dependentes de fazer
uso adicional.**

Para tratar a dependéncia as substancias psicoativas ¢ necessario um diagnéstico “que
envolve questdes ambientais, sociais, psicologicas, farmacologicas e genéticas”!8, Para tanto,
um profissional médico especializado utilizara a Classificagdo Internacional de Doencas — 102
edicdo (CID 10) como meio para diagnosticar o paciente de acordo com o0s critérios
diagnosticos para dependéncia de substancias. A ligacdo entre o uso de substancias e os danos
causados vai indicar a problemaética de ordens sociais e de satde, bem como o modo como
tais problemas serdo tratados. Dessa forma a questdo do uso de droga pode ser entendida
como um problema de satde publica, um problema social ou problema de seguranca puablica.

Como dito no inicio do capitulo, o habito de consumir substancias psicoativas é antigo
porque as pessoas sempre buscaram as substancias psicoativas com objetivo de provocar
alteracbes nas funcBes psiquicas e comportamentais, com fins religiosos, terapéuticos e
recreativos.’® O uso de substancia psicoativa foi e ainda é considerado um elemento de
integracdo, com objetivos misticos, intelectuais ou medicamentosos. Um exemplo atual é o
uso da ayahuasca, uma bebida preparada a partir da infusdo da casca de um cip6 com as
folhas de um arbusto (que contém uma potente substancia alucingena) e é consumida no

ritual do Santo Daime, Culto da Uni&o do Vegetal e outras manifestacOes religiosas existentes

117 ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2006, p. 12.

118 F|IGIE, Neliana B.; PAYA, Roberta. Dindmicas de grupo e atividades clinicas aplicadas ao uso de
substancias psicoativas. S&o Paulo: Roca, 2015. p. 03.

119 OLIVEIRA, Janaina B. de; KERR-CORREA, Florence. Os aspectos socioculturais do uso de crack, &lcool e
outras drogas. In: KERR-CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z. (orgs.). Capacitagio para
comunidades terapéuticas. Conhecer para cuidar melhor: curso para lideres, voluntérios, profissionais e gestores
de comunidades terapéuticas. Brasilia: Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013. p. 61.
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no Brasil. O uso religioso da ayahuasca foi regulamentado pelo Conselho Nacional de Politica
sobre Drogas (CONAD).'?

No contexto dos rituais sagrados o uso de substancias psicoativas conduz o ser
humano ao mundo sobrenatural, fazendo a medicagéo entre 0 mundo dos deuses (Sagrado) e o
mundo dos seres humanos (Profano).!?! Mircea Eliade diz que “o sagrado se manifesta
sempre como uma realidade inteiramente diferente das realidades ‘naturais’” %2, de modo que
podemos entender que o0 uso de substancias psicoativas, nesse contexto, auxilia os praticantes
dos ritos religiosos a encontrarem concentracdo e revelacdo. Recorremos a Maria Angela
Vilhena para conceituar ritos religiosos, que sdo “a¢des simbolicas, coletivas ou individuais,
embasadas em sistemas de crengas que postulam a existéncia de [...] forgcas ou energias que
podem ser tanto internas como externas ao sujeito [e tais acdes] intentam estabelecer contatos
entre os humanos com algumas dessas dimensdes mais amplas da existéncia” 1%,

A consolidagdo do cristianismo na Idade Média empreendeu forte censura ao uso de
substancias psicoativas. A busca pela hegemonia ideoldgica e cultural, com determinacdo de
normas e comportamentos, tornou o uso de substancias psicoativas em uma prética herege.'?*
Ao invés do uso de substancias que alteram o humor para promocao do encontro entre o ser
humano e 0 sagrado, “a dor e a mortificagdo da carne passaram a ser valorizadas, porque
foram associadas a maior aproximagdo entre o homem e Deus”?. No periodo do
Renascimento, com as expansdes maritimas e comerciais, as substancias psicoativas voltam a
ser utilizadas e comercializadas entre os continentes, representando o interesse financeiro
sobre 0 uso da droga e culminando, ao longo dos séculos, com o desenvolvimento da indUstria
quimica e sintetizacdo dos principios ativos das substancias psicoativas para fabricacdo de
medicacdo.

O controle do Estado sobre o0 uso das substancias psicoativas, com o proibicionismo e

modelos de controles repressivos surgiram nos Estados Unidos:

O entendimento de que o0 uso de drogas passou a ser um problema social surgiu nos
Estados Unidos, em meados do século XIX, onde o consumo de substancias

120 TORRESAN; OLIVEIRA; KERR-CORREA, 2013, p. 121.

121 OLIVEIRA, Claudete de J. Dependéncia do alcool e outras drogas: debate conceitual, politicas publicas e a
insercdo do servigo social nessa area. Dissertacdo (Mestrado em Servico Social) — Universidade do Estado do
Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2003. p. 35.

12 ELIADE, Mircea. O Sagrado e o profano: a esséncia das religides. Sdo Paulo: Martins Fontes, 1992. p. 16

12 VILHENA, Maria Angela. Ritos religiosos. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio
de Ciéncia da Religido. S&o Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 513-524. p. 514.

124 PEREIRA, Janine M. Da filantropia rumo a politica plblica: uma genealogia das comunidades terapéuticas
para dependentes de drogas psicoativas. Dissertacdo (mestrado) — Unimontes/ Programa de P6s-graduacdo em
Desenvolvimento Social, Montes Claros, 2016. p. 24.

125 OLIVEIRA, 2003, p. 35.
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derivadas do Opio e da cocaina, assim como o de bebidas alcéolicas, passou a ser
visto como um problema de cunho principalmente racial, religioso, econémico e
politico.

Foi ainda nos Estados Unidos que iniciaram os primeiros debates publicos sobre o
tema e instituidas as primeiras leis especificas. Desde entdo, essa discussdo se
expandiu por todo o mundo [...].*%

A partir de entdo fatores moralistas, interesse econdmicos e politicos passaram a
determinar o que seria substancia licita e ilicita, associando o uso de certas drogas a
determinados grupos sociais, construindo a questao sobre o uso de drogas como conhecemos
hoje.'?” Nesse contexto surgem as comunidades terapéuticas, como um espago de tratamento
para a dependéncia da substancia psicoativa. As comunidades terapéuticas também se
tornaram um espago de trabalho para o/a assistente social, portanto, vamos discorrer sobre o
conceito das comunidades terapéuticas a partir do contexto religioso e sua integracdo no
sistema nacional de politicas publicas sobre drogas, bem como a inser¢do do Servico Social

nesse modelo de tratamento.

2.1 Comunidade terapéutica a partir da religido

A questdo do uso de substancias psicoativas no Brasil durante muito tempo néo foi
tratada dentro do ambito da salde. Diante da auséncia do Estado em auxiliar no trato dos
problemas relacionados ao uso de alcool e outras drogas, as associacfes religiosas tornaram-
se responsaveis pela disseminacao de trabalhos com foco na prevencéo e tratamento do uso de
drogas, tendo as comunidades terapéuticas como alternativa de tratamento mais comum. A
maioria das comunidades terapéuticas brasileiras estd ligada a religido, inspiradas nos
modelos que nasceram nos Estados Unidos. De modo geral, o0 modelo de cuidado proposto
pelas comunidades terapéuticas € baseado no tripé: trabalho, disciplina e espiritualidade;
associando o acompanhamento médico e psicossocial a praticas espirituais.?®

Giovanna Bardi faz uma reflexdo acerca do perfil das comunidades terapéuticas
brasileiras, pois, segundo ela, as comunidades terapéuticas brasileiras surgidas no modelo
estadunidense herdam o proibicionismo e adotam os métodos religiosos e moralistas de

lideres pentecostais para lidar com a questdo das drogas.'?® A autora aponta trés principais

126 OLIVEIRA; KERR-CORREA, 2013, p. 61.

127 BARDI, Giovanna. Entre a “cruz” e a “caldeirinha”: doses didrias de alienacdo nas comunidades
terapéuticas religiosas. Tese (Doutorado em Politica Social) — Universidade Federal do Espirito Santo, Vitoria,
2019. p. 65.

128 |pEA, 2017, p. 8.

129 BARDI, 2019. p 160.
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motivos pelos quais os preceitos de tratamento das comunidades terapéuticas “encontraram
eco na nossa sociedade latino-americana de base muito religiosa, mistica, que adotou o
pentecostalismo e o neopentecostalismo com tanta efervescéncia”®’: a identificagdo do
brasileiro com préticas religiosas — derivado da colonizacdo do Brasil por meio do catolicismo
e também pelas praticas de cura da religiosidade indigena, principalmente as intervencGes
xamanicas; o processo de modernizagcdo na America Latina, que provocou maior desigualdade
social e - diferente do ocorrido na Europa - ndo contrapds a mentalidade religiosa frente a
razdo cientifica; e a relacdo de dependéncia econdmica com os Estados Unidos que leva a
sociedade brasileira a aceitar as ideias vindas de fora.'3!

O atual modelo de comunidade terapéutica no Brasil opera sob a visdo técnico-
cientifica e religiosa-espiritual. Paulo Dalgalarrondo explica que o termo espiritualidade
ganhou sentido e conotacdo diferente a partir da secularizacdo e ndo esta necessariamente
ligada a religido institucional, mas sim na relacdo com um poder superior e busca do
sagrado®®2. J& Enio Brito Pinto entende que a espiritualidade ndo esta ligada a uma relag&o
com um poder superior, mas sim com valores e significados que podem produzir mudanca
pessoal'®, Para Clarissa de Franco a espiritualidade pode ser entendida como “uma busca
pessoal de sentido, com énfase no aperfeicoamento do potencial humano”!3*. Considerando
que o homem que pratica a espiritualidade estd em busca de mudanca de vida e
aperfeicoamento pessoal, a ideia de espiritualidade foi adotada como estratégia no tratamento
para a dependéncia quimica.

Ao pesquisar sobre as comunidades terapéuticas, varios trabalhos apontam que a
organizacdo das comunidades terapéuticas, com seus elementos essenciais, parte de trés
precursores: 0 Grupo Oxford (1921), os Alcodlicos Andnimos — AA (1935) e o Synanon
(1958). A pesquisadora Laura Fracasso, em seu texto intitulado “As mudangas no processo de
criagdo das comunidades terapéuticas”'® informa que o Grupo Oxford!® foi criado pelo

ministro evangélico luterano Frank Buchman, que fundou uma organizacdo religiosa

130 BARDI, 2019, p 170.

131 BARDI, 2019, p 170.

132 DALGALARRONDO. Religido, psicopatologia e satide mental. Porto Alegre: Artmed, 2008. p. 24

133 PINTO, Enio B. Ciéncia da religido aplicada a psicoterapia. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank
(orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. S&o Paulo: Paulinas; Paulus, 2013. p. 681

13 FRANCO, Clarissa de. Psicologia e espiritualidade. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.).
Compéndio de Ciéncia da Religido. Sao Paulo: Paulinas; Paulus, 2013. p 401

15 FRACASSO, Laura. As mudangas no processo de criacdo das comunidades terapéuticas. In: KERR-
CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z. (orgs.). Capacitacdo para comunidades terapéuticas.
Conhecer para cuidar melhor: curso para lideres, voluntérios, profissionais e gestores de comunidades
terapéuticas. Brasilia: Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013.

1% A organizagdo religiosa Grupo de Oxford inicialmente era conhecido como First Century Christian
Fellowship.
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responsavel por transmitir uma mensagem de retorno a pureza e inocéncia, de modo que 0s
transtornos mentais e o alcoolismo eram considerados sinais de destruigcdo espiritual. A autora
aborda que dentre as atividades desenvolvidas pelo grupo, algumas “incluia a ética do
trabalho, o cuidado mutuo, a orientacdo partilhada e os valores religiosos da honestidade, da
pureza, do altruismo e o amor, o autoexame, a reparagio e o trabalho conjunto”®’. A ideia
principal do grupo era pregar o renascimento espiritual segundo o estilo de vida crist&o.

A praética espiritual do Grupo Oxford influenciou na criacdo do modelo de recuperacao
Alcoodlicos Andnimos (AA)**® — criado pelos alcoolistas Bill Wilson e Bob Smith, que teve
inicio a partir do que pode ser entendido como uma hierofania'®® de um dos fundadores. S6nia
Maria Clarindo, ao pesquisar sobre os caracteres de religiosidade em AA, aborda sobre a
experiéncia que Bill Wilson (co-fundador de AA) teve em sua Ultima internacdo para
tratamento do alcoolismo e que tal experiéncia foi entendida pelo mesmo como um despertar
espiritual apds sentir-se no “fundo do pogo™ ao passar pelo estagio de sindrome da abstinéncia
alcoolica, encontrando nesse momento as respostas que precisava para manter a sobriedade!°.

A autora explica em sua pesquisa que:

A religido e a espiritualidade se associam a Irmandade de AA para aliviar o
sofrimento dos portadores da doenca do alcoolismo, e ainda que os seus principios
terapéuticos ndo advenham somente da religido, essa Irmandade pode ser
compreendida como uma instituicdo discursivamente apresentada como espiritual
que supre certas expectativas tradicionalmente disponiveis no campo religioso,

187 FRACASSO, 2013, p. 39.

138 Sobre AA: E uma irmandade de pessoas que compartilham, entre si, suas experiéncias, forcas e esperancas, a
fim de resolverem seu problema comum e ajudarem outras a se recuperarem do alcoolismo. O Unico requisito
para ser membro é o desejo de parar de beber. Para ser membro de A.A., ndo ha taxas ou mensalidades; somos
autossuficientes, gracas as nossas proprias contribuices. A.A. ndo esta ligado a nenhuma seita ou religido,
nenhum movimento politico, nenhuma organizacdo ou instituicdo; ndo deseja entrar em qualquer controvérsia,
ndo apoia, nem combate, quaisquer causas. Nosso propdsito primordial é mantermo-nos sébrios e ajudarmos
outros alcodlicos a alcancarem a sobriedade. Disponivel em: https://www.aa.org.br/informacao-publica/sobre-a-
a/quem-somos. Acesso em: 17 abr. 2022.

139 “O homem toma conhecimento do sagrado porque este se manifesta, se mostra, como algo absolutamente
diferente do profano. A fim de indicarmos o ato da manifestacdo do sagrado, propusemos o termo hierofania.
Este termo é cdmodo, pois ndo implica nenhuma precisdo suplementar: exprime apenas o que esta implicado no
seu contetido etimoldgico, a saber, que algo de sagrado se nos revela.” ELIADE, 1992, p. 17.

140« mas finalmente chegou o momento e o Ultimo vestigio de minha orgulhosa obstinacdo foi esmagado.
Imediatamente me encontrei exclamando: ‘Se existe um Deus, que Ele se manifeste! Estou pronto para fazer
qualquer coisa, qualquer coisa!’ De repente, o quarto se encheu de uma forte Luz. Mergulhei-me num éxtase,
gue ndo ha palavras para descrevé-lo. Pareceu-me, com os olhos de minha mente, que eu estava numa montanha
e que soprava um vento, ndo de ar, mas de espirito. E dai tive a sensagdo de que era um homem livre.
Lentamente o éxtase passou. Eu estava deitado na cama, mas agora por instantes me encontrava em outro
mundo, um mundo novo de conscientizagdo. Ao meu redor e dentro de mim, havia uma maravilhosa sensacéo de
presenca, e pensei comigo mesmo: ‘Entdo, esse € 0 Deus dos pregadores!” Uma grande paz tomou conta de mim
e pensei: ‘Ndo importa quao errada as coisas paregam ser, elas ainda sd0 certas. As coisas sdo certas com Deus e
seu mundo.” JUNAAB apud CLARINDO, Sénia Maria C. ldentidade AA: os caracteres de religiosidade na
construcdo do modelo terapéutico da irmandade de Alcodlicos Andnimos. Dissertacdo (Mestrado em Ciéncias
das Religides) - Faculdade Unida de Vit6ria, Vitoria, 2014. p. 14.


https://www.aa.org.br/informacao-publica/sobre-a-a/quem-somos
https://www.aa.org.br/informacao-publica/sobre-a-a/quem-somos
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como uma forma de regulacdo moral e de pertencimento a alguma comunidade de
sentido.4

Bill Wilson e Bob Smith tiveram contato com pessoas do Grupo Oxford e
consideravam a espiritualidade como meio para o tratamento do alcoolismo. A partir do
compartilhamento de experiéncias, os dois “decidiram criar uma comunidade auténoma de
entre - ajuda para apoiar os que sofriam com o problema do alcoolismo e para eles mesmos se
manterem sobrios”!42, Atualmente a irmandade de AA esta difundida em todo mundo®*,
compartilhando os principios que surgiram a partir da experiéncia dos primeiros grupos e que
deram origem a outros grupos de mdtua ajuda, intitulado como Doze Passos e Doze Tradicdes
de Alcodlicos Andnimos?#4,

A partir dos elementos morais e espirituais do Grupo Oxford e Alcodlicos Anénimos,
foi criada a comunidade terapéutica Synamon, por Charles Dederich, um dependente de
alcool em recuperacdo que uniu suas experiéncias de AA e outras influéncias socialis,
psicolégicas e filoséficas da época com objetivo de manter a sobriedade e mudar o estilo de
vida. Laura Fracasso aborda sobre a proposta de rotina de tratamento na comunidade
terapéutica ao afirmar que “num ambiente residencial de 24 horas, 0s individuos ficavam
afastados dos elementos sociais, circunstanciais e interpessoais da comunidade que poderiam
influenciar seu uso de substincias psicoativas™%®. O conceito e préaticas bésicas dessa
alternativa terapéutica deu origem a outros modelos de comunidades terapéuticas.

Considerando a subjetividade em relacdo ao uso das substancias psicoativas (que pode
ser associado ao tratamento meédico por meio de psicofarmacos, ao rito religioso, a rotina de
lazer, bem como a comportamentos destrutivos que trazem riscos a Si e a outros), recorremos
a ideia de Clarissa de Franco quando a mesma diz que a percep¢do de sentido e consciéncia
sobre a vida leva o sujeito a formacdo de valores morais “em seus questionament0s centrais
acerca da bondade, justica, pecado, erro, vergonha, virtude, dentre outros”4. O cristianismo
trouxe cargas simbolicas relativas ao conceito de pecado, culpa e vergonha e essas cargas
passam pela ideia de pureza, merecimento e honra — sendo assim, a via religiosa, que pode ser

a fonte geradora de conflitos morais, também ¢é usada como forma de cura.

141 CLARINDO, 2014, p. 12.

142 CLARINDO, 2014, p. 18.

143 ¢(...) demonstrando que a maneira de viver de AA hoje pode superar quase todas as barreiras de raga, de credo
e de idioma. Sem carater religioso, embora tenha incorporado muitos principios de diversas religibes, a
comunidade recebe pessoas de todas as doutrinas. Sobrevive financeiramente através dos seus préprios membros
que contribuem espontaneamente, ndo aceitando financiamento proveniente de fora da propria Irmandade”.
CLARINDO, 2014, p. 20.

144 Ver Anexos B e C: Os Doze Passos de Alcodlicos Andnimos e As Doze TradigGes de Alcodlicos Andnimos.
145 FRACASSO, 2013, p. 40.

148 FRANCO, de. 2013, p 404.
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Com avanco da problematica relacionada ao uso de substéncias psicoativas no pais nos
contextos politico, social e de saude, o modelo de tratamento em comunidade terapéutica foi
incorporado a realidade brasileira por iniciativa de igrejas e organizacdes religiosas de matriz
crista e a partir da década de 80 houve expansdo dessas instituicdes sem regulamentacdo do
Estado. Portanto as comunidades terapéuticas sdo iniciativas ndo governamentais e algumas
mais antigas que a politica nacional sobre drogas, representando uma alternativa para
minimizar os problemas do uso de alcool e outras drogas guiadas pela perspectiva de
abstinéncia e do isolamento, com objetivo de mudar o estilo de vida por meio da pratica da
espiritualidade.

Com a possibilidade de receber recurso publico, devido a insercdo de comunidades
terapéuticas na RAPS, constata-se relativa profissionalizacdo dessas instituicdes. As
comunidades terapéuticas interessadas no financiamento publico tiveram que qualificar o
servico prestado, somando a equipe de trabalho profissionais da salde e assisténcia com a
proposta de trabalhar os cuidados a saude durante a fase de desintoxicacdo e abstinéncia,
atendimento psicoldgico e reinsercdo social. A atual legislacdo também considera a
espiritualidade como proposta terapéutica ao tratamento, assim como descrito no primeiro
capitulo sobre o edital de credenciamento de comunidades terapéuticas do Programa Rede
Abraco. Cabe entdo apontar que a espiritualidade ter4 uma conotacdo diferente de religido ou
tratamento religioso, conforme a proposta terapéutica de espiritualidade em uma abordagem
ndo-proselitista.

No tratamento de abordagem espiritual, existe uma diferenca significativa entre
religido e espiritualidade. O conceito de religido estd ligado a um conjunto de préaticas
litirgicas, discursos e padrdes morais. Ja o termo espiritualidade, segundo Paulo
Dalgalarrondo, passou a ser mais utilizado em uma dimenséo pessoal e existencial em relacdo
ao sagrado, sem a necessidade de pertencimento a uma denominacdo religiosa.'*” Sendo
assim, a espiritualidade esta presente em todo ser humano, mesmo aqueles que ndo se
consideram religiosos. A experiéncia espiritual surge com o processo de secularizacdo
ocorrido no Ocidente, dentro de uma perspectiva laica, e utilizada como instrumento de
recuperacdo de sentido da vida, frente as questdes contemporaneas geradoras de adoecimento
e sofrimento (como, por exemplo, situacdo de desamparo e ansiedade existencial).

A espiritualidade surge na era secular junto com o rompimento com as institui¢cdes

religiosas e, portanto, pode ser compreendida fora do contexto institucional religioso e sem

147 DALGALARRONDO, 2008, p. 121.
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base em crenca, aberta a pluralidade e em dialogo com outras tradi¢des religiosas, surgindo
assim uma “espiritualidade laica” como instrumento de recuperacdo de sentido da vida frente
as lacunas da contemporaneidade.'*® Questdes ligadas a ética, sentido de vida, capacidade de
desenvolver e cultivar valores sdo trabalhados dentro do aspecto espiritual a fim de promover
bem-estar e qualidade de vida. Cleyton dos Santos Machado, em sua dissertacdo, faz a
seguinte distingdo entre espiritualidade e religiosidade: “A espiritualidade é algo universal, a
religido é particular. Espiritualidade é uma experiéncia humana, a religido é uma experiéncia
cultural, social, historica. A espiritualidade € ontoldgica, a religido € a resposta social a esse
dado ontolégico™%°.

Segundo pesquisa do IPEA, o desenvolvimento de espiritualidade nas comunidades
terapéuticas dispensa denominacéo religiosa, mas antes de tudo configura-se pelas instituicoes
religiosas como uma forma de “realizar suas ‘obras’ de moralizagdo e transformacdo das
subjetividades”*°, promovendo mudanca de comportamento por meio da fé em um poder
superior (associado a Deus) — isso porque ndo ha como dissociar espiritualidade de valores
éticos e morais.’®* As atividades para desenvolvimento da espiritualidade realizadas nas
comunidades terapéuticas, em maioria sdo: cultos religiosos, estudos biblicos, oracdes, grupo
de louvor, grupo de sentimentos e estudo dos Doze Passos de AA/ NA (considerando o
carater espiritual desses grupos de mutua ajuda).

Inimeros sdo 0os motivos que levam o sujeito ao uso de substancias psicoativas, como
dito no inicio deste capitulo, dessa forma, podemos entender que o uso de substancias
psicoativas pode estar ligado a busca (ou a auséncia) de sentido para a vida. Do mesmo jeito o
sujeito religioso busca na religido e em seu sistema simbdlico a satisfacdo para sua
necessidade de dar sentido & vida.’® Isso porque a religido impde regras e normas sobre o

modo de viver e conviver no mundo, estruturando a vida social.

Em outras palavras, a religido contribui para a imposicdo (dissimulada) dos
principios de estruturacéo da percepcdo do pensamento do mundo e, em particular,
do mundo social, na medida em que impde um sistema de praticas e de
representacdes cuja estrutura objetivamente fundada em um principio de divisdo
politica apresenta-se como a estrutura natural-sobrenatural do cosmos.3

148 MACHADO, Clayton dos S. Espiritualidade em ambiente corporativo: comunidade, sentido e integralidade
como perspectiva de uma espiritualidade laica (Mestrado em Ciéncias das Religides) - Faculdade Unida de
Vitéria, Vitoria, 2016. p. 28.

149 MACHADO, 20186, p. 28.

150 |PEA, 2017, p. 20.

151 MACHADO, 20186, p. 40.

152 USARSKI, 2006, p. 125.

153 BOURDIEU, Pierre. A economia das trocas simbdlicas. Sdo Paulo: Perspectiva, 2007. p. 33-34.
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Considerando que a experiéncia religiosa induz o sujeito a busca de uma experiéncia
de vida diferente da realidade que vive, provocado pelo temor e a adoragdo do que é
transcendente ao humano, Peter Ludwig Berger indica que uma das qualidades do sagrado “é
a alteridade, sua manifestacdo como algo totaliter aliter, se comparado a vida humana
comum, profana”®*. Na busca por simbolos e modelos de comportamentos que possam
auxiliar no processo de recuperacdo, o dependente quimico busca no tratamento religioso
padrdes de significados que promovam mudanca no seu estilo de vida. 1sso porque, conforme
diz Mircea Eliade, “o homem religioso se quer diferente do que ele acha que é no plano de sua
existéncia profana”®. O dependente quimico em recuperacdo, como uma pessoa religiosa,
tenta aproximar-se dos modelos divinos, pois muitas vezes é mais facil acreditar no potencial
divino de cura ou na mudanca de comportamento por via do poder divino, do que aceitar a
dependéncia quimica enquanto doenca e a demanda de esforco pessoal para a manutencdo da
sobriedade. Discutir a dependéncia quimica enquanto doenca e promover a salde por
intermédio de uma modalidade de tratamento especifica requer compreender a complexidade
das relacGes sociais.

Dentro do processo de tratamento de base espiritual e com elementos religiosos,
podemos partir da ideia do despertar espiritual para o inicio da recuperacdo da dependéncia
quimica (como sugere a irmandade de AA), bem como a participagcdo do sujeito nos ritos e
rituais de determinada doutrina religiosa a fim de experimentar a conexdo com o Sagrado. Os
autores Wellington Zangari, Everton de Oliveira Maraldi, Leonardo Breno Martins e Fatima
Regina Machado problematizaram sobre a aproximacdo da experiéncia religiosa e as
alteracdes de consciéncia e explicam que os estados alterados de consciéncia sdo mudangas
temporarias no estado de consciéncia do sujeito e que em algumas situa¢des hd uma conexao
entre a intensidade do sentimento religioso e as experiéncias religiosas que podem explicar 0s
estados alterados de consciéncia.'®®

Os autores acima citados abordam sobre os principais fatores na estimulacdo dos
estados alterados de consciéncia, que podem ser estabelecidos naturalmente ou por meio de
ritual religioso comuns em doutrinas pentecostais e neopentecostais. Percebe-se semelhanca
com os efeitos produzidos pelas substancias psicoativas no sistema nervoso central e talvez

por isso muitos dependentes quimicos em recuperacdo identificam-se com determinadas

154 BERGER, Peter Ludwig. O dossel sagrado: elementos para uma teoria socioldgica da religido. Sdo Paulo:
Paulinas, 1985. p. 99.

15 ELIADE, 1992, p. 88.

1% JAMES apud ZANGARI, Wellington; MARALDI, Everton de O.; MARTINS, Leonardo B.; MACHADO,
Fatima R. Estados alterados de consciéncia e religido. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.).
Compéndio de Ciéncia da Religido. So Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 424.
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praticas e doutrinas religiosas na busca pelo tratamento da dependéncia quimica. Dentre 0s
mecanismos de inducdo dos estados alterados de consciéncia, os autores destacam:

[...] redugdo da estimulac@o sensorial e/ ou atividade motora (e.g., ambientes calmos,
sons brandos, concentracdo da atengdo em processos internos — como a respiragao),
aumento de estimulacdo sensorial e/ ou motora e/ ou emocional (e.g., excitacdo
através de musicas e dancas, inducOes hipndticas baseadas em saturacdo sensorial,
rituais religiosos com vocalizag¢fes intensas), aumento do estado de alerta ou de
desenvolvimento mental (e.g., situacBes de emergéncia, oracBes repetitivas),
diminuicdo do estado de alerta ou relaxamento das faculdades criticas (e.g.,
relaxamento, ‘entrega’, sonoléncia, desidratacdo), alteracBes neuroldgicas e/ ou
quimicas no organismo (e.g., por estimulacdo neuroldgica através de campos
eletromagnéticos, pelo consumo ritual ou ndo de substancias — como ayahuasca,
LSD etc.), entre outros.*’

Quando falamos do tratamento oferecido pelas comunidades terapéuticas religiosas,
com base na espiritualidade, devemos colocar a fé como elemento importante a pratica
espiritual. Dentro do aspecto psicolégico, Maria Eliane Azevedo Silva diz que ter fé significa
“estar possuido por aquilo que toca incondicionalmente o ser humano e corresponde no plano
psiquico a um processo de lento amadurecimento”’®, J& no dmbito da religido, Roberto
Hofmeister Pich afirma que a fé é a forma encontrada pela religido para conhecer a Deus,
sendo entendida a0 mesmo tempo como um “dom e como uma condigdo cognitiva do sujeito
humano para uma vida religiosa”®°. Um ponto comum na explicacdo dos dois autores é que
fé faz parte da subjetividade do sujeito. A fé se concretiza quando provoca mudancas de
comportamento de maneira pratica dentro dos campos afetivos e cognitivos do sujeito e
espera-se que a partir de tais mudancas ocorram melhorias na qualidade de vida e bem-estar
na vida do sujeito por meio de melhores escolhas e busca por melhores condicdes de vida —
considerando que tal sujeito tera opgdes e oportunidades.®

A partir do que foi dito até aqui, percebemos que a modalidade de tratamento em
comunidades terapéuticas representa um reflexo dos aspectos politico, cultural e religioso
brasileiro. As comunidades terapéuticas surgiram como estratégia de tratamento as
consequéncias do uso abusivo e compulsivo de drogas encabecado pelas instituicOes
religiosas diante da auséncia de politicas publicas do Estado. Popularizou-se e ainda é
reconhecida como uma maneira eficaz de tratamento, visto que a sociedade ainda entende que

a internacdo é a melhor maneira de cuidado, comparada ao atendimento nos equipamentos e

157 ZANGARI; MARALDI; MARTINS; MACHADO, 2013, p. 427.

158 SILVA, Maria Eliane A. da. Psicologia do desenvolvimento e religido. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI,
Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 412.

159 PICH, Roberto H. Religido como forma de conhecimento. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank
(orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 143-160. p. 146.

160 FRAAS, Hans-Jirgen. A religiosidade humana: compéndio de psicologia da religido. 2. ed. Sdo Leopoldo:
Sinodal, 1997. p. 47.
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servigos preconizados na RAPS e que, de certo modo, ndo tem obtido éxito em dar respostas
imediatas a populagdo. Com a possibilidade de receber financiamento com recurso publico, as
comunidades terapéuticas devem entdo despir-se do discurso religioso e pratica de
evangelizacdo, passando entdo a trabalhar dentro da proposta de acompanhamento laico —
porém ha uma dificuldade em dissociar-se a religido da espiritualidade e por isso algumas

instituicdes ainda incorporam ao plano terapéutico os ritos e simbolos religiosos.

2.2 Comunidade terapéutica e as politicas publicas sobre drogas

O uso de substancias psicoativas de modo abusivo ou que configure dependéncia pode
ser considerado um fendmeno da modernidade, dada a possibilidade de 0 homem ou a mulher
buscarem no efeito do uso dessas substancias uma producdo de sentido a fim de lidar com a
realidade da vida.’®! Dessa forma, o uso de drogas esta associado ao desejo de atenuar os
diversos problemas de ordem social, financeira e psicoldgica advindos na Era Moderna e que
também estdo associadas a exploracdo do mais vulneravel. A configuracdo do fenémeno das
drogas como uma das expressdes da questdo social se justifica porque o uso indeterminado
das substancias psicoativas podem trazer mais problemas ao individuo diante do risco da
dependéncia, bem como outros problemas ligados ao uso (que também se configuram em
outras expressoes da questdo social), como, por exemplo: problemas financeiros, risco maior
de ocorréncia de acidentes, desgaste na relacdo familiar, comportamentos violentos, atos que
configurem crime ou contravengdo, entre outros.

lamamoto define a questdo social como uma “arena de lutas politicas e culturais na
disputa entre projetos societarios formados por distintos interesses de classe na conducgédo das
politicas econdmicas e sociais, que trazem o selo das particularidades historicas nacionais’*62.
Portanto, a determinacdo da licitude e ilicitude de determinadas substancias psicoativas, bem
como o modo de enfrentamento da problemaética que envolve o0 uso representam a intervencao
do Estado no problema relacionado ao uso de drogas, que se configura em “um aparato
normativo permeado pela repressdo e proibicionismo, empenhado em combater a

criminalidade por meio de dispositivos autoritarios e de um severo controle da populagéo”®3

161 PAZOLINI, Pollyana T. R. O trabalho profissional do Servigo Social nas comunidades terapéuticas
subsidiadas pelo Governo do Estado do Espirito Santo. Dissertacdo (Mestrado em Politica Social) —
Universidade do Estado do Espirito Santo, Vitdria, 2020. p. 99.

162 ]JAMAMOTO, M. V. Servico Social em tempo de capital fetiche: capital financeiro, trabalho e questéo social.
5 ed. S&o Paulo: Cortez, 2011. p. 156.

163 PAZOLINI, 2020, p. 101.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

55

a partir de um discurso moralista e muitas vezes de cunho religioso, que classifica o uso da
substancia como doenga ou crime. 4

A criminalizacdo das drogas iniciou nos Estados Unidos e o Brasil seguiu 0os moldes
ditados pelo governo americano. Janine M. Pereira afirma que as acBes e legislacédo
proibicionistas em relacdo as substdncias psicoativas que foram levantadas nos Estados
Unidos eram imbuidas de moralismo, conforme o estilo de vida americano — com forte

influéncia do cristianismo  protestante.®®

Apesar do aspecto moralista, o0 modelo
proibicionista ndo ajudou a reduzir o consumo de drogas e ainda estimulou o trafico e a
violéncia, atingindo de forma negativa a populagdo marginalizada.!®® Giovana Bardi diz em
sua pesquisa que o Brasil, a principio, ndo sofreu com o narcotréafico e consumo de drogas
porque era usado como “corredor de transito” para o escoamento das drogas produzidas na
Colémbia, Peru, Bolivia e Paraguai que eram destinadas para consumo nos Estados Unidos e
paises das Europa.®’

Sob a influéncia do governo americano, a partir da década de 1920 a legislagdo
brasileira inclui leis e decretos para tratar a tematica sobre drogas, mas somente a partir de
1998 da-se inicio & construcdo de uma politica nacional especifica sobre drogas'®®, com as
criagdes do Conselho Nacional Antidrogas (CONAD) e da Secretaria Nacional Antidrogas
(SENAD). Em 2002 a SENAD estabeleceu a Politica Nacional Antidrogas (PNAD). Com
apoio da participacdo popular, houve um processo de realinhamento e atualizagdo da politica
e em 2005 o prefixo “anti” foi substituido pelo termo “sobre”, dessa forma a politica deixou
de ser “antidrogas” e passou a ser “sobre drogas”*%°,

Em 2006 a SENAD instituiu o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas
(SISNAD), “suplantando uma legislagdo de trinta anos, a qual estava obsoleta e em desacordo
com os avangos cientificos na area e com as transformagcdes sociais”*’®. Em 2019 as leis que
dispdem sobre o SISNAD séo alteradas, com a criacdo da Secretaria Nacional de Cuidados e
Prevencdo as Drogas (SENAPRED), (vinculado ao Ministério da Cidadania) e o

realinhamento da Politica Nacional sobre Drogas (PNAD). A nova PNAD definiu que a

164 pAZOLINI, 2020, p. 101.

165 PEREIRA, 2016, p. 45-46.

166 BARDI, 2019, p. 48.

167 BARDI, 2019, p. 48.

168 Sugerimos a leitura dos estudos de Bardi (2019) e Pazolini (2020), que abordam o histérico da legislacdo
nacional sobre drogas de maneira mais aprofundada.

189 A mesma mudanga da nomenclatura ocorreu em 2008 para 0 CONAD e a SENAD.

170 DUARTE Paulina do C. A. V.; DALBOSCO, Carla. A politica e a legislacdo brasileira sobre drogas. In:
KERR-CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z. (orgs.). Capacitacdo para comunidades
terapéuticas. Conhecer para cuidar melhor: curso para lideres, voluntérios, profissionais e gestores de
comunidades terapéuticas. Brasilia: Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013. p. 12.
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SENAPRED e a SENAD (vinculado ao Ministério da Justica e Seguranca Publica) articulardo
e coordenaréo a implementagdo da PNAD, no ambito de suas competéncias.

A dependéncia quimica, enquanto um problema de sadde mental, também ¢
contemplada na politica de salide mental por meio da Lei Federal n° 10.216/ 2001 (que
assegura os direitos das pessoas portadoras de transtorno mental e redireciona 0 modelo
assistencial de salide mental). A politica de salde mental é resultado da mobilizacdo de
usuarios, familiares e trabalhadores da salde para mudar o tratamento ofertado as pessoas
com transtornos mentais, por meio da desinstitucionalizacdo e criacdo de servigcos de atencao
psicossocial de base territorial, formando rede com outras politicas publicas - inspirado nas
experiéncias exitosas de paises europeus.l’? Os principios dessa mobilizacdo estimularam a
criacdo de servicos regulados pelos Estados e Municipios que, com o passar do tempo, se
tornaram dispositivos pablicos que constituem a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS). No
tratamento da dependéncia quimica, a politica de saide mental é direcionada pela Redugéo de
Danos!”.

A RAPSY foi regulamentada pela Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011 e
inclui as comunidades terapéuticas'” como um Servico de Atencdo em Regime Residencial,
com a finalidade de “oferecer cuidados continuos de saude, de carater residencial transitério
por até nove meses para adultos com necessidades clinicas estaveis decorrentes do uso de
crack, alcool e outras drogas”'’®, tendo o CAPS como responsavel pela indicagdo do

acolhimento e acompanhamento durante o periodo do cuidado. As comunidades terapéuticas

17 MINISTERIO DA JUSTICA, 2001.

12 GARCIA, Leon; SANTANA, Patricia; PIMENTEL, Pollyanna; KINOSHITA, Roberto T. Politica nacional
de sadde mental e organizagdo da rede de atencdo psicossocial no Sistema Unico de Sadde (SUS). In: KERR-
CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z. (orgs.). Capacitacdo para comunidades terapéuticas.
Conhecer para cuidar melhor: curso para lideres, voluntérios, profissionais e gestores de comunidades
terap@uticas. Brasilia: Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013. p. 23.

173 “Reducdo de danos (RD) é um conjunto de estratégias que visa minimizar os danos causados pelo uso de
diferentes drogas, sem necessariamente ter de se abster do seu uso”. DOMANICO, Andrea. Historia, Conceito e
Principios de Reducdo de Danos. In: SURJUS, L. T. L S.; FORMIGONI, M. L. O. S.; GOUVEIA, F. (orgs.).
Redugdo de Danos. Conceitos e Préticas. Material comemorativo aos 30 anos de Reducdo de Danos no Brasil.
Sao Paulo: UNIFESP, 2019, p. 6.

174 Os componentes da RAPS sdo: Estratégia de Salde da Familia (ESF), Nucleo de Apoio a Salde da Familia
(NASF), Equipe de Consultério de Rua, Centro de Convivéncia e Cultura, Centro de Atencdo Psicossocial
(CAPS), Servicos de Atencdo em Regime Residencial, Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU),
Unidade de Pronto Atendimento (UPA), Servico Hospitalar ou Enfermaria Especializada em Hospital Geral,
Servigo Residencial Terapéutico, Programa de Volta pra Casa, Estratégias de Reabilitagdo Psicossocial.

15 O termo “comunidade terapéutica” foi utilizado inicialmente pelo psiquiatra Maxwell Jones, que preocupado
com o fato de a psiquiatria tradicional ndo estar ajudando os pacientes internados, procura desmistificar a
imagem autoritaria dos profissionais que atuavam nos hospitais psiquiatricos, insistindo na ideia de ajuda muitua.
Essa abordagem terapéutica € precursora dos modelos de comunidade para tratamento do uso de substancias
psicoativas.

176 MINISTERIO DA SAUDE. Portaria 3.088, de 23 dezembro de 2011. Diario Oficial da Unido: secdo 1,
Brasilia, ed. 247, p. 230-232, 26 dez. 2011.
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representam mais um meio de tratamento e atencdo para as pessoas com transtornos
decorrentes do uso de substancias psicoativas, dentre outros modelos de tratamento
reconhecidos pela politica nacional de saude mental. O Instituto de Pesquisa Econdmica
Aplicada (IPEA) faz consideragdes quanto a organizacao e rotina praticada nas comunidades

terapéuticas:

Desenvolvidas e disseminadas a partir de iniciativas ndo governamentais, estas
instituicGes se organizam em residéncias coletivas temporarias, onde ingressam
pessoas que fazem uso problematico de drogas, que ali permanecem, por certo
tempo, isolados de suas relages sociais prévias, com o propésito de renunciarem
definitivamente ao uso de drogas e adotarem novos estilos de vida, pautados na
abstinéncia de SPAs. Durante sua permanéncia nas CTs, estas pessoas submetem-se
a uma rotina disciplinada, que abrange atividades de trabalho e praticas espirituais
e/ou religiosas, além de terapias psicoldgicas, reunides de grupo de ajuda mdtua,
entre outras, dependendo dos recursos financeiros e humanos a disposicdo de cada
CT.177

No Brasil, as comunidades terapéuticas se multiplicaram sem qualquer
regulamentacdo, porém algumas ja estavam organizadas em federagdes.!’”®Diante da
necessidade de normatizar o funcionamento para garantir seguranca e qualidade no trabalho
desenvolvido, o Ministério da Saude, por meio da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), adotou a Resolugédo de Diretoria Colegiada - RDC 101/ 2001 (atualizada pela
RDC 29/ 2011) a fim de estabelecer o regulamento técnico para funcionamento das
comunidades terapéuticas. A RDC 101/ 2001 conceitua as comunidades terapéuticas

(localizadas em territ6rio urbano ou rural) como:

Servigos de atengdo a pessoas com transtornos decorrentes do uso ou abuso de
substancias psicoativas (SPA), em regime de residéncia ou outros vinculos de um ou
dois turnos, segundo modelo psicossocial, sdo unidades que tém por funcéo a oferta
de um ambiente protegido, técnica e eticamente orientados, que fornega suporte e
tratamento aos usuérios abusivos e/ou dependentes de substéncias psicoativas,
durante periodo estabelecido de acordo com programa terapéutico adaptado as
necessidades de cada caso. E um lugar cujo principal instrumento terapéutico é a
convivéncia entre os pares. Oferece uma rede de ajuda no processo de recuperacao
das pessoas, resgatando a cidadania, buscando encontrar novas possibilidades de
reabilitacdo fisica e psicoldgica, e de reinsercdo social 1™

A ANVISA também tipifica o servigo oferecido pelas comunidades terapéuticas como

um servico de acolhimento simples:

177 INSTITUTO DE PESQUISA ECONOMICA APLICADA (IPEA). Diretoria de Estudos e Politicas do
Estado, das Institui¢des e da Democracia. Nota Técnica n® 21. Perfil das comunidades terapéuticas brasileiras,
2017.p. 8

178 Federagdo Brasileira de Comunidades Terapéuticas (FEBRACT), Federacdo das Comunidades Terapéuticas
Evangélica do Brasil (FETEB), Cruz Azul do Brasil e Federagdo Norte e Nordeste.

179 MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolucdo da Diretoria Colegiada
RDC n° 101 de 30 de maio de 2001. Diario Oficial da Unido: secéo 1, Brasilia, ed. 105, p. 23, 31 mai. 2001.
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Em regra, quando nos referimos a Comunidades Terapéuticas estamos nos referindo
a Comunidade Terapéutica simples (também conhecidas como tipicas, ou ainda
conforme a Lei 11.343/2006 — alterada pela Lei 13.840/2019 — denominadas de
Comunidades Terapéuticas Acolhedoras), isto &, aquelas instituicbes que nao
realizam terapéuticas que dependam de profissionais de salide®.

A partir do momento em que as instituicdes passam a se organizar para normatizar o
funcionamento, também passam a receber financiamento publico por meio de credenciamento
junto ao governo para prestacdo de atendimentos e acesso a tratamento as pessoas com
problemas decorrentes do uso de substancias psicoativas. Pollyana Tereza Ramos Pazolini,
em sua dissertacdo sobre o trabalho do/a assistente social nas comunidades terapéuticas
credenciadas ao Rede Abraco, faz uma dura critica @ compra de vagas em comunidades
terapéuticas para tratamento da dependéncia quimica, em detrimento do atendimento na
RAPS e aponta que a atual Politica Nacional sobre Drogas desvaloriza e sucateia o trabalho
desenvolvido nos demais servicos e equipamentos da RAPS, para investir dinheiro publico
nas comunidades terapéuticas — que, segundo a autora, possuem viés ideoldgico, de carater
higienista, com centralidade na abstinéncia e combate as drogas. '8!

No contexto estadual, em 2012 foi instituido pelo Governo do Espirito Santo o
Sistema Estadual de Politicas Publicas sobre Drogas (SISESD) “para articular, integrar,
organizar e coordenar as atividades relacionadas com prevencdo do uso indevido, atengéo e
reinsercdo social de usuarios e dependentes de drogas, bem como repressao ao tréfico ilicito
de drogas”'®, que atualmente é gerenciada pela Subsecretaria de Estado de Politicas sobre
Drogas (SESD). O financiamento publico a partir de um programa de governo especifico para
tratamento em comunidades terapéuticas (com base na legislacdo nacional) foi iniciado com a
criagdo do Programa Estadual de Acdes Integradas sobre Drogas — Rede Abrago83,

Atualmente o Rede Abrago estd organizado em quatro eixos: prevencao; cuidado e
tratamento; reinsercdo social; e estudos, pesquisas e avaliagdes. Destaca-se como um
programa de governo prioritdrio da atual gestdo estadual. Conta com um Centro de
Acolhimento e Atencdo Integral sobre Drogas (CAAD) que é um equipamento publico
estadual para atendimento a comunidade com objetivo de prestar acolhimento e

direcionamento as necessidades das pessoas com problemas decorrentes do uso de alcool e

180 MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolugio da Diretoria Perguntas e
respostas: comunidades terapéuticas. Brasilia, [n.p.], 13 out. 2021.

181 PAZOLINI, 2020, p. 129.

182 ESPIRITO SANTO (Estado). Lei n° 9.845, de 31 de maio de 2012. Vitoria, 2012.

183 O Programa Rede Abraco foi lancado em 2013, no primeiro governo de Renato Casagrande. No governo de
Paulo Hartung passou a figurar como Programa Integrado de Valorizacdo a Vida — PROVIV (2015) e retornou
como Rede Abrago na atual gestdo do governador Renato Casagrande, a partir de 2019.
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outras drogas, composto por uma equipe multidisciplinar formada por médicos, psicélogos,
assistentes sociais, nutricionista e técnico de enfermagem.®*

A partir do acolhimento e avaliacdo inicial realizado no CAAD, a equipe
multidisciplinar avaliara a proposta terapéutica mais indicada para o caso da pessoa que
buscou o atendimento, podendo indicar o acolhimento voluntario em comunidade terapéutica.
O CAAD oferece atendimento individual e familiar, atendimentos em grupos de
acompanhamento e encaminhamentos para Rede de saude e socioassistencial, defensoria
publica, hospitais gerais e comunidades terapéuticas credenciadas'®. No site do Observatorio
Capixaba de Informacdes sobre Drogas (OCID) encontramos informagdes sobre as
comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abrago, sendo atualmente cinco
instituicdes™®®, para onde sdo encaminhadas as pessoas que desejam tratamento voluntario em
regime de acolhimento.

Considerando as informac6es relacionadas a politica publica sobre drogas, percebemos
que as esferas de governo nacional e estadual ddo destaque as comunidades terapéuticas para
o tratamento decorrente do uso de substancias psicoativas. Segundo o survey do IPEA®
aproximadamente 82% das comunidades terapéuticas brasileiras esta atrelada a alguma igreja
ou organizacdo religiosa de matriz cristd. Em especial no Estado do Espirito Santo é
importante observar o carater religioso dessas instituicGes, que em sua maioria estdo
vinculadas a organizag0es religiosas de segmento cristdo. Além disso, muitos proprietarios de
comunidades terapéuticas mantém algum tipo de associacdo com politicos e com o poder
publico, representados principalmente pelas bancadas evangélicas.

A justificativa que os gestores publicos apontam para a compra de vagas em
comunidades terapéuticas é a escassez de servigos publicos que consigam dar conta dos
problemas relacionados ao uso de drogas. Alguns consideram as comunidades terapéuticas
como o modelo de tratamento mais acessivel e de solugdo imediatista. A visdo antagdnica
sobre o cuidado oferecido na comunidade terapéutica e 0 modelo de cuidado oferecido nos
servicos e equipamentos da RAPS aponta para o carater ideoldgico distinto dos que apoiam a
politica de reducdo de danos e os que apoiam o modelo de tratamento adotado pela

comunidade terapéutica:

Este modelo de cuidado — denominado psicossocial, por incorporar a observacdo de
variaveis socioldgicas ao diagndstico dos transtornos psiquicos — se revelaria, no

184 ESPIRITO SANTO, 2021.

185 ESPIRITO SANTO, 2022.

186 Informac@es retirada do OCID, disponivel em: https://ocid.es.gov.br/sobre-o-observatorio
187 IPEA, 2017, p. 20.
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entanto, bastante discrepante dos principios e das praticas adotados pelas
comunidades terapéuticas, notadamente: a exigéncia da abstinéncia de drogas como
condicdo para o tratamento (em oposi¢do a légica da reducao de danos); a internagao
prolongada dos pacientes (e sua consequente segregacdo de seu ambiente familiar e
comunitario); e o uso de simbolos e rituais religiosos/ espirituais como recurso
terapéutico.'®®

Até aqui fizemos um resgate da Politica Nacional sobre Drogas com centralidade no
tratamento em comunidades terapéuticas. Na proxima secdo abordaremos sobre o fendmeno
religioso nas comunidades terapéuticas considerando a relevancia da religido como fonte de
regra e apoio para as comunidades terapéuticas, mas apontando como destaque a
espiritualidade como recurso terapéutico no processo de tratamento ofertado nessas
instituicdes — reconhecendo a religido fora do seu espaco sagrado, em um diélogo entre a

religido e a secularizagéo.

2.3 A praxis do Servico Social na comunidade terapéutica

A exigéncia de qualificacdo no servico prestado pelas comunidades terapéuticas a
partir da insercdo dessas instituicbes na politica sobre drogas fez com que essas se
constituissem como mais um espaco de trabalho para o/a assistente social. Em busca de
superar os desafios no cotidiano do trabalho profissional nas comunidades terapéuticas é
importante construir estratégias de intervencdo com base nas dimensdes da pratica
interventiva do Servi¢co Social (tedrico-metodoldgica, ético-politica e técnico-operativa) para
garantia de acesso as politicas publicas das pessoas acolhidas nas comunidades terapéuticas, a
fim de coibir que praticas baseadas nos valores que direcionam a abordagem de tratamento de
cunho religioso e moralista proposto interfiram no processo de trabalho dos assistentes
sociais.

Ol/a assistente social da comunidade terapéutica deve escolher os métodos e
instrumentos que respondam as demandas do cotidiano profissional na comunidade
terapéutica, requeridas tanto pela instituicdo quanto pelo acolhido assistido, a partir de um
plano de trabalho. Deve auxiliar o acolhido na comunidade terapéutica a compreender sua
relacdo com o uso de substancias psicoativas com base na realidade social e econémica desse
sujeito, evitando agir dentro de um viés messianico no intuito de “salvar” esse individuo e

assim evitar uma relacdo de co-dependéncia. O/a assistente social vai trabalhar na viabilizagdo

188 |PEA, 2017, p. 10.
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e acesso a direitos sociais, evitando leituras moralistas e conservadoras que reforcam o
cerceamento de direitos do dependente quimico.

Seguindo a logica de que a religido é parte importante da composi¢cdo social,
fornecedora de moralidade e codigo de conduta, a reproducdo de ideias e a acdo a partir de
uma ética religiosa se torna comum para muitos profissionais do Servico Social que passaram
por alguma forma de socializagdo religiosa — devido aos nexos de sentido que estabelecem
entre os valores religiosos e a profissdo'®. Isso pode fazer com que o/a assistente social que
trabalha na comunidade terapéutica adicione valores e agdes afetivas a pratica profissional, ao
invés da utilizacdo de técnicas e instrumentais para a realizacdo de atendimento individual ou
em grupo. Isso porque a tensdo entre o “ser” e o “dever ser” ¢ proprio do dualismo religioso
do cristianismo e, nesse sentido, as intervencdes do profissional podem ser repletas de valores
religiosos.

Como ja abordado no texto, a dependéncia quimica deixou de ser circunscrita ao
ambito puramente individual e se estabelece como um problema social e de saide publica.
Alguns pesquisadores apontam a religiosidade/ espiritualidade como influéncia positiva na
abstinéncia, reducdo e/ ou abandono do uso de drogas — ou seja, individuos religiosos tem
menor propensdo ao uso ou manutencdo do uso de substancias psicoativas. As pesquisas
também consideram outras variaveis na influéncia ao uso de drogas, tais como: problemas na
relagdo sociofamiliar, vulnerabilidade na moradia e territorio, dificuldade no acesso a
educacdo, esporte, lazer e desemprego.’®® Todas essas variaveis sdo expressdes da questio
social e podem contribuir para o agravo da saude das pessoas, incluindo o transtorno da
dependéncia quimica. Auxiliar no enfrentamento as expressdes da questdo social é parte
fundamental no trabalho do/a assistente social inserida na comunidade terapéutica.

Considerando a Politica Nacional sobre Drogas e entendendo as comunidades
terapéuticas como um espaco socio-ocupacional de trabalho para o/a assistente social, €
importante conhecer sobre a préatica do profissional nesses espacos, bem como a
caracterizacdo desse servico. Cada comunidade terapéutica possui um plano de trabalho que
estabelece as normas, rotina e atividades que serdo desenvolvidas com objetivo de promover o
cuidado ao acolhido que vise abstinéncia ao uso de substancias psicoativas. Tal plano deve
inserir atividades que promovam a reinser¢do social e econdmica desse acolhido, em um

“ambiente residencial, propicio a formagdo de vinculos, com a convivéncia entre pares,

189 SIMOES NETO, 2005, p. 69-70.

190 ABDALA, Gina A.; RODRIGUES, Wellington G.; TORRES, Amilton; RIOS, Mino C.; BRASIL, Magela de
S. A religiosidade/espiritualidade como influéncia positiva na abstinéncia, redu¢do e/ou abandono do uso de
drogas. Revista de Estudos da Religido - REVER, Sdo Paulo, v. 10, p. 77-98, mar. 2010. p. 81.
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atividades praticas e de valor educativo e a promogdo do desenvolvimento pessoal”®:,
Portanto, o acesso da pessoa acolhida na comunidade terapéutica as politicas publicas,
programas, equipamentos e servicos sdo parte importante no desenvolvimento do fazer
profissional do/a assistente social.

Para conhecer as demandas do sujeito assistido na comunidade terapéutica o/a
assistente social fara atendimentos individuais e em grupo®, utilizando comunicacéo
assertiva e escuta qualificada a fim de identificar as vulnerabilidades do acolhido e suas
necessidades, para depois realizar as articulagcbes e encaminhamentos aos recursos
disponiveis. Nesses atendimentos o/a assistente social poderd perceber as limitacGes e
comorbidades da pessoa acolhida, seus comprometimentos de satde (fisico e mental) e fazer o
levantamento de sua realidade social. No desenvolvimento do seu trabalho, o/a assistente
social precisa compreender as condicOes de vida em que esse sujeito esta inserido dentro do
ambito material, socioeconémico e cultural que interferem no processo saude-doenca;
compreender as respostas que o Estado e a sociedade oferecem a esse sujeito; trabalhar de
maneira multiprofissional, incluindo o acolhido, em busca de estratégias de intervencédo para a
sua realidade por meio da elaboracdo do Plano Individual de Atendimento (P1A).*%

A triagem é parte do processo de atendimento individual, sendo o primeiro contato
direto do/a assistente social com o acolhido. Por meio desse atendimento inicial € possivel
conhecer as principais demandas e estabelecer metas em curto, médio e longo prazo para a
resolucdo delas. No atendimento individual é possivel construir o perfil socioeconémico do
acolhido com vistas a possibilitar formulacdo de estratégias de intervencdo para as questdes
de ordem habitacional, trabalhista, previdenciaria e familiar dos acolhidos; facilitar e
possibilitar o acesso aos servicos socias e de salde; conhecer e articular o atendimento junto a
RAPS seja no territério onde a comunidade terapéutica esta inserida, quanto no territério para
onde o acolhido ira apoés alta; fortalecer os vinculos familiares.

No atendimento em grupo o profissional pode democratizar informagfes por meio de
orientagdes; trabalhar temas identificados pelos acolhidos; propiciar espaco de reflexdo sobre
o cotidiano e formas de enfrentamento dos problemas identificados. Para tanto, nas palavras
de Marilda V. lamamoto, o/a assistente social é desafiada a “desenvolver sua capacidade de

decifrar a realidade e construir propostas de trabalho criativas e capazes de preservar e

191 MINISTERIO DA JUSTICA. Casa Civil. Lei n° 13.840, de 05 de junho de 2019. Diério Oficial Eletronico: p.
2,09 abr. 2001.

192 «“Artigo 4°: Constituem competéncias do Assistente social: [...] 11l - encaminhar providéncias, e prestar
orientag&o social a individuos, grupos e a populagio”. MINISTERIO DO TRABALHO. Lei n° 8.662, de 07 de
junho de 1993. Diério Oficial da Unido: Brasilia, p. 7613, 08 jun. 1993.

193 MINISTERIO DA JUSTICA. 2001.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
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efetivar direitos, a partir de demandas emergentes no cotidiano. Enfim, ser um profissional
propositivo e ndo sé executivo™®*. Dentro da proposta de reinser¢do social, o acolhido em
comunidade terapéutica deve compreender a instituicdo como espaco de inclusdo onde podera
ampliar seu potencial para retornar ao convivio social, com possibilidade de: elevacdo de
escolaridade, qualificacdo profissional, fortalecimento de vinculos, no¢do dos seus direitos e
deveres para superacdo da sua vulnerabilidade e formulacéo de projeto de vida.

O/ assistente social que trabalha em comunidade terapéutica integra uma equipe
multiprofissional (em conjunto com psicologo, terapeuta ocupacional, arte-terapeuta,
conselheiro em dependéncia quimica, entre outros, a depender da organizacao da instituicdo).
Importante afirmar que ndo cabe o/a assistente social realizar qualquer atividade terapéutica
como método interventivo ou técnica profissional, visto que “a realizagdo de terapias nio
constitui atribuicdo e competéncia do/a assistente social”*®® porque a profissional nio tem
formacao técnica para tanto. Também temos que considerar que o/a assistente social enquanto
trabalhadora assalariado vende sua forca de trabalho para empregadores estatais ou privados e
para efetivacio do seu trabalho necessita de meios e condigdes fornecidos pelo empregador'®®
e muitas vezes as instituicbes que contratam o/a assistente social ndo oferecem as condicGes
necessarias e valorizacdo do profissional para o bom desenvolvimento do trabalho (como, por
exemplo: salario digno, sala de atendimento adequada e recursos para realizacdo dos
atendimentos).

A diferenca do exercicio profissional do/a assistente social para as praticas
assistencialistas desenvolvidas por leigos e por acdes voluntarias de religiosos esta na pratica
de mediar a realidade social e a satisfacdo das necessidades do acolhido na comunidade
terapéutica. O fazer profissional do/a assistente social se dard por meio de escolhas éticas para
a préatica interventiva, respeitando o individuo e seus direitos enquanto cidaddo considerando
a dimensdo da diversidade no entendimento da individualidade humana — as diferencas quanto
a relacdo de género, étnico-racial, orientacdo sexual, aspectos culturais e religiosos. O/
assistente social atuante na comunidade terapéutica deve coibir acdes de violacGes de direitos
humanos nesses espacos, tais como: “isolamento, proibicionismo, exploracdo da forca de

trabalho (laborterapia), moralismo expresso nas normativas e na dindmica institucional”®’.

194 JAMAMOTO, Marilda V. O servico social na contemporaneidade: trabalho e formacéo profissional. Sdo
Paulo, Cortez: 1998. p. 20.

1% CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Resolugdo 569, de 25 de marco de 2010. Dispde sobre a
vedacdo de realizacdo de terapias associadas ao titulo e/ou exercicio profissional do assistente social.

1% JAMAMOTO,1998, p. 95.

197 CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Servigo Social e a insercdo de assistentes sociais nas
comunidades terapéuticas. Brasilia, 2018. p. 16.
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Partindo da ideia de que as comunidades terapéuticas devem promover o
acompanhamento psicossocial'®®, é importante explicar que abordagem psicossocial envolve
conjuntamente aspectos psicologicos e sociais, com a pratica complexa e articulada entre
saberes e fazeres do psicologo e do/a assistente social. Tal abordagem ndo invalida as
diretrizes norteadoras no Servigco Social, entretanto para fins de continuidade da pesquisa
sobre a influéncia da religido no tratamento da dependéncia quimica trataremos do tema com
base na Psicologia da Religido com objetivo de aprofundar sobre o aspecto espiritual no
tratamento.

Ao abordar sobre Ciéncias das Religides aplicada a psicoterapia, Enio Brito Pinto
entende que as fronteiras da area de Ciéncias das Religides ndo sdo estritamente delimitadas,
visto que este campo € multidisciplinar e plural. O autor afirma que o mundo religioso é
objeto de estudos das Ciéncias das Religides, onde cabe a “religiosidade, a espiritualidade, 0s
mitos, os rituais, a histéria, a linguagem, as religides, as pessoas de vida religiosa, as pessoas
com sua vida religiosa, a moral e a ética religiosa, enfim tudo que se refira ou que contenha
religido”!®. Portanto, partindo desse entendimento, podemos considerar as comunidades
terapéuticas para tratamento da dependéncia quimica como um campo de estudo para o
cientista da religido.

Assim como na abordagem psicossocial, o estudo em Ciéncias das Religibes é
complexo e exige do profissional a busca de ampliacdo de seus conhecimentos sem perder o
foco principal de sua area de formagc&o profissional. Enio Brito Pinto afirma que “esta busca
traz a necessidade de um saber que ndo permita a fragmentacdo do conhecimento, mas
possibilite a integracdo gerada pela boa confluéncia ente o aprofundamento e a
horizontalizagdo dos saberes”?. A fim de delimitar o campo da Psicologia da Religido, o
autor cita Eliana Massih ao afirmar que a Psicologia da Religido é uma disciplina “néo
confessional que estuda as experiéncias religiosas individuais e coletivas e seu reflexo no
amadurecimento humano e religioso das pessoas e das comunidades?®!, tendo como objeto
de estudo a experiéncia religiosa. A Psicologia da Religido estudard os impactos da

secularizacio, a espiritualidade e a moral religiosa na organizacio da vida das pessoas.?%?

1% Conforme o Edital de Credenciamento N° 001/2018, considerando que nosso problema de pesquisa esta em
torno das comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abrago.

19 PINTO, Enio B. Ciéncia da religido aplicada a psicoterapia. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank
(orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013. p. 677-678.

20 PINTO, 2013, p. 678.

201 MASSIH apud PINTO, 2013. p. 679.

202 PINTO, 2013, p. 679.
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Algumas vertentes da psicologia entendem que o ser humano é composto por trés
dimensdes: o corpo, a mente e o espirito. Ao aplicar a espiritualidade em uma modalidade de
tratamento, pode-se compreender a dimenséo espiritual como uma possibilidade de promover
um aprofundamento na relacdo consigo mesmo e com o0s outros, 0 que implica
responsabilidade e liberdade na tomada de decisGes ao longo da vida?®®. Dessa forma a
espiritualidade se caracteriza por ser o lugar da lida com valores, fundamentagéo das escolhas,
orienta nossa moralidade e da sentido a vida.?%*

Paulo Dalgalarrondo faz apontamentos sobre a associacdo das dimensdes da vida
religiosa com a promocdo de bem-estar, qualidade de vida e rede de apoio social. O autor
explica que o coping (enfrentamento) religioso/ espiritual é “o conjunto de procedimentos
cognitivos e comportamentais dos quais as pessoas lancam mao perante eventos dificeis ou
estressantes da vida, que surgem ou estdo vinculados a religido ou a espiritualidade de um
individuo?® e que podem trazer efeitos positivos dependendo do contexto social do sujeito.
O autor argumenta que ter uma religido e ser participante dela gera maior apoio social, coesao
social, boa conduta familiar e sentido para a vida — “um sentido para a vida também pode
fornecer um senso de objetivo a todas as a¢6es empreendidas, uma direcdo no destino, algo
que incrementa esperanga e motivagdo”?%, Apesar dos aspectos positivos acima citados, a
religido também pode exercer um efeito negativo sobre a saide mental e bem-estar do sujeito,
quando ela estabelece padrdes de moralidade e conduta que podem gerar sentimento de culpa,
vergonha e medo, bem como incapacidade e enfraquecimento moral.?%’

Considerando as informacgdes apresentadas, o/a assistente social atuante em
comunidade terapéutica também deve ficar atento ao carater subjetivo representado pela
religiosidade do sujeito atendido, levando em conta sua histéria de vida e relagdes sociais.
Apesar dos aspectos positivos ligados a religido e a reinsercdo social, consideramos que a
pratica da espiritualidade sem proselitismo religioso é o mais adequado na abordagem
terapéutica para o tratamento da dependéncia quimica em comunidades terapéuticas.
Entretanto sabe-se que essa pratica ndo sera consenso devido ao fato de que a maior parte das
comunidades terapéuticas é criada a partir de um viés missionario, a partir do trabalho

desenvolvido por determinada doutrina religiosa, configurando-se “como instituicoes

203 pINTO, 2013, p. 681-682.

204 PINTO, 2013, p. 683.

205 DALGALARRONDO, 2008, p. 187.

206 DALGALARRONDO, 2008, p. 190.

207 DALGALARRONDO, 2008, p. 190-191.
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privadas, confessionais, em que a religido se torna instrumento de tratamento, sem atentar
para a realidade social, ética, cultural e religiosa do sujeito”28,

Pode-se perceber a complexidade do entendimento em relacdo ao trabalho
desenvolvido nas comunidades terapéuticas, de modo que essas instituicbes sdo alvo de
discussdo e embates entre os que sdo a favor e os que séo contra esse modelo de atendimento,
bem como o financiamento publico desses espacos. Entretanto ndo podemos deixar de
considerar que as comunidades terapéuticas sdo amplamente requisitadas na promocédo da
assisténcia ao dependente quimico. Como citado anteriormente, a auséncia do Estado em
desenvolver acgbes de cuidado e assisténcia no trato do uso abusivo e compulsivo de
substancias psicoativas fez com que as igrejas tomassem para si a responsabilidade de auxiliar
na prevencdo e tratamento dos problemas relacionados a dependéncia quimica, utilizando a
espiritualidade e a religiosidade como estratégia de cuidado. Ao longo dos anos algumas
instituicdes se especializaram e hoje possuem regulamentacao prépria para o funcionamento -
conforme as legislagdes informadas.

Apesar dos marcos regulatérios, ainda existem instituicGes intituladas como
comunidades terapéuticas que ndo trabalham seguindo as normas e legislacdo de
regulamentacéo e, assim, prejudicam o tratamento das pessoas que buscam assisténcia nesses
espacos devido a violacdo de direitos e praticas de intervencdo duvidosas no trato da
dependéncia quimica. Outras, ainda que trabalhem se enquadrando nas diretrizes da
SENAPRED, ndo desvinculam o tratamento oferecido do proselitismo religioso e discurso
moralista e, dessa forma, acabam por cercear o sujeito em sua individualidade e diversidade.
Cabe entdo ao/a assistente social inserido nesses espagos atuar para que o trabalho
desenvolvido nas comunidades terapéuticas promova incluséo, respeito e dignidade da pessoa
acolhida. Ou seja, promova a garantia de direitos e ndo desenvolva o trabalho dentro de uma

I6gica assistencialista.

208 CONSELHO FEDERAL DE SERVIGO SOCIAL. 2018. p. 15.
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3 SERVICO SOCIAL E RELIGIAO EM COMUNIDADES TERAPEUTICAS

N&o podemos falar da evolucédo das politicas publicas no Brasil sem citar que antes da
Constituicdo Federal de 1988 e da criagdo do Sistema Unico de Satde (SUS) as entidades
religiosas desenvolviam atividades caritativas e filantropicas (estimuladas pelo dever moral
Ou por outros interesses) para auxilio a populagdo mais pobre em suas necessidades sociais e
de saude. E antes mesmo de essas entidades se organizarem para atender aos pobres, esses ja
recorriam a praticas tradicionais desenvolvidas por curandeiros, benzedeiros e pajés. Durante
muito tempo a populacéo foi assistida por instituigdes religiosas e seus representantes, tal fato
estd ligado a cultura social brasileira e até hoje a populacéo recorre as praticas tradicionais
ligadas ao sistema religioso para receber assisténcia social e a saide. Portanto, a comunidade
terapéutica representa esse campo religioso moderno de cuidado integral ao necessitado.

No que diz respeito a politica de saude, em especifico a politica de saide mental, a
reforma psiquidtrica brasileira tem como proposta descontruir o modelo assistencial
biomédico e colocar 0 modelo de cuidado de atencdo psicossocial como protagonista no
tratamento de transtornos mentais, incluindo os decorrentes de alcool e outras drogas, com
objetivo de eliminar os efeitos danosos da institucionalizacdo do sujeito em estruturas
manicomiais. O modelo biomédico entende salde como auséncia de doenca e considera o
fendbmeno da dependéncia quimica como um transtorno mental, com tratamento ligado a
assisténcia psiquiatrica. Ja na atencao psicossocial o tratamento da dependéncia quimica nédo
envolve um simples processo de diagnostico e cura (limitado ao binbmio saude/doenca
unicausal), mas propde cuidar da pessoa em sua integralidade.

No capitulo anterior discorremos sobre o0s tipos de tratamento da dependéncia quimica
a partir das politicas publicas e do modelo assistencialista religioso das comunidades
terapéuticas. Assim, percebemos que o campo de atencdo ao dependente quimico é lugar de
disputa e relacbes entre atores sociais que procuram impor sua perspectiva através de
estratégias e propostas para a resolucdo da problemética envolvendo o uso de alcool e outras
drogas. A Politica Nacional sobre Drogas coloca as comunidades terapéuticas acolhedoras
como integrantes da Rede de Atencdo Psicossocial, tendo esses espagos como parte da rede de
apoio e servicos comunitarios que podem oferecer suporte ao individuo dependente quimico.

Nesse capitulo vamos abordar sobre o tratamento oferecido nas comunidades
terapéuticas no contexto da religido, com base nas observacOes feitas durante as visitas nas
comunidades terapéuticas trabalhando como assistente social do CAAD/ Rede Abrago e em

pesquisas de outros autores que tambeém retrataram sobre o tratamento da dependéncia
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quimica em comunidades terapéuticas no Espirito Santo. Pretende-se perceber a interferéncia
da religido no tratamento oferecido pelas comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa
Rede Abraco, pontuar como a religido/ espiritualidade deve ser trabalhada nesses espacos
(considerando o Estado laico) e como o Servigo Social pode interferir nesse trabalho de modo
a favorecer o tratamento da dependéncia quimica, bem como propor uma abordagem do

Servico Social nesses espagos em consonancia com o Projeto Etico-Politico da profissao.

3.1 Como a religido se apresenta nas comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa
Rede Abraco

Vimos ao longo do texto que alguns pesquisadores reduzem o campo religioso a
relacGes de poder e entendem a intervencao religiosa no tratamento da dependéncia quimica
em comunidades terapéuticas como formacdo doutrinaria, moralista e meio de alienacdo — a
depender da instituicdo é possivel que tais afirmacGes sejam verdadeiras. Entretanto é
importante perceber também como a religido auxilia na promocao de um estilo de vida mais
saudavel e a relevancia das acOes assistenciais promovidas pelas instituicdes religiosas no
Brasil. Dessa forma, é importante compreender o mundo social dentro das comunidades
terapéuticas e como as relacdes sociais influenciam em favor do tratamento.

A cosmovisdo de mundo auxilia a pessoa no tratamento de viés religioso a escolher as
alternativas que gerem melhores resultados para sua vida, entretanto os contextos de vida
particular e social devem ser levados em consideracdo, pois a relacdo sociofamiliar, situacao
econbmica e eventos que impactam a sociedade podem ampliar ou reduzir as chances de
adesdo ao tratamento. Observar o tratamento em comunidades terapéuticas como um
fendmeno religioso traz a ideia de que a conversao € uma decisdo racional ou motivada pela
experiéncia religiosa (que é associada ao aspecto sobrenatural) com objetivo de atingir metas
em curto, médio e longo prazo: abstinéncia ao uso de drogas, ter uma fonte de renda e
controle financeiro, melhorar a relagdo familiar etc.

Nos capitulos anteriores expusemos que o Edital de Credenciamento 001/2018 do
Programa Rede Abrago para comunidades terapéuticas coibe o tratamento oferecido com base
religiosa e que o plano terapéutico da comunidade terapéutica deve ser desenvolvido
preferencialmente no tripé espiritualidade, convivéncia e laborterapia. Vimos também que, de
modo geral, 0 modelo de cuidado proposto pelas comunidades terapéuticas é baseado no tripé
trabalho, disciplina e espiritualidade. O Edital de Credenciamento 001/2018 coloca a

espiritualidade como elemento opcional ao acolhido, mas a destaca como importante pilar no
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tratamento da dependéncia quimica, diferenciando religido de espiritualidade — que ¢é
relacionada ao significado da vida e razdo de viver, ndo se limitando a crengas ou praticas

religiosas®®

. Apesar de coibir o proselitismo religioso, o edital ndo impede a realizacdo de
cultos e ritos religiosos, mas diz que “a religiosidade individual dos acolhidos deve ser
respeitada, e nos momentos dos ritos deve ser oportunizado, aqueles que ndo querem
participar, uma outra opc¢io de atividade”?®. Apesar de determinar que a comunidade
terapéutica deve propor outra atividade para as pessoas que ndo desejam participar de cultos e
ritos promovidos no espalho, o edital ndo € claro quanto ao tipo de atividade (se € uma
atividade ligada a religido, ao desenvolvimento da espiritualidade, lazer etc.).

Na clausula oitava do Edital de Credenciamento 001/2018 (que versa sobre as
responsabilidades das partes), o documento diz que compete a instituicdo contratada:
“desenvolver atividade de espiritualidade, sem discriminacdo de credo, que promovam a
dimensdo da pessoa humana que traduz a busca da plenitude da sua relacdo de bem-estar
espiritual na forma que cada individuo concebe?!!. Fica claro entdo que o Estado intenciona
criar condi¢bes mais favoraveis para o cuidado e recuperacdo do dependente quimico
acolhido em comunidade terapéutica considerando o efeito protetor da religiosidade/
espiritualidade, e ainda assim permanecer imparcial a questdes religiosas. O Servi¢o Social
brasileiro é uma profissdo que defende a laicidade em seu projeto ético-politico e é importante
que o profissional assistente social inserido na comunidade terapéutica auxilie no
desenvolvimento dessas atividades respeitando a individualidade de cada acolhido.

Sabemos que as comunidades terapéuticas surgem a partir de um modelo religioso e
espiritual de tratamento, ligadas a instituicdes religiosas. A partir da insercdo das
comunidades terapéuticas na politica publica sobre drogas, essas instituicfes passam a
trabalhar a partir do viés da espiritualidade. Cabe entdo as seguintes questBes: como a
espiritualidade é trabalhada nas comunidades terapéuticas e como a assistente social percebe a
influéncia da religido no tratamento oferecido nas comunidades terapéuticas credenciadas a
Rede Abraco? Para responder tais questdes, recorreremos as observacgdes feitas em pesquisa
etnografica durante o periodo de trabalho enquanto assistente social, integrante da
Subgeréncia de Reinsercao Social do CAAD/ Rede Abraco.

Tal pesquisa é possivel porque parte da rotina de trabalho era acompanhar por meio de

visitas periodicas as comunidades terapéuticas credenciadas a Rede Abraco, em media uma

209 ESPIRITO SANTO (Estado), 2018, p. 20.
210 ESPIRITO SANTO (Estado), 2018, p. 20.
211 ESPIRITO SANTO (Estado), 2018, p. 45.
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vez por més. Tais visitas ocorreram no periodo de janeiro de 2021 a maio de 2022. Durante as
visitas foi possivel observar a rotina e atividades desenvolvidas nesses espagos, assim como a
estrutura da instituicdo e postura dos profissionais no que diz respeito a pratica da religido e
desenvolvimento da espiritualidade. Algumas informacgdes sobre a rotina e tratamento
desenvolvidos pelas comunidades terapéuticas também foram retiradas das midias e redes
sociais das instituicdes, bem como de documentos que sdo publicos para a sociedade e que
podem ser encontrados em buscas no Diario Oficial do Espirito Santo e E-Docs (sistema
corporativo de gestdo de documento do Governo do Espirito Santo).

O Programa Rede Abrago conta com cinco comunidades terapéuticas credenciadas
pelo Edital 001/ 2018. No inicio de 2021 eram seis comunidades terapéuticas: cinco para
atendimento masculino e uma para atendimento feminino. Entretanto a comunidade
terapéutica direcionada ao acolhimento do publico feminino foi descredenciada, suspensa de
participar dos préximos chamamentos publicos e impedida de celebrar parceria por meio de
editais pelo periodo de dois anos, a partir de maio de 2021, devido a irregularidades na
prestacdo de servicos e violacdo de clausulas do contrato (conforme consta no Diario Oficial
do Espirito Santo e no sistema E-Daocs).

Essa instituicdo ainda funciona e é coordenada por um casal de pastores. A época as
denuncias levantadas pelas mulheres acolhidas eram de que as atividades diarias envolviam
uma rotina intensa de laborterapia com capina do espaco e cuidado da horta, as atividades
terapéuticas estavam relacionadas a realizacdo de cultos e estudos biblicos trés vezes ao dia,
as acolhidas referiram sentirem-se coagidas pelos coordenadores nos momentos de contato
por telefone com a familia — as visitas estavam suspensas devido a pandemia, bem como
discriminagdo em relagdo ao género, além de ndo terem registros regulares nos prontuarios de
atendimento individual e em grupo com psicélogo e assistente social.

Quanto a estrutura e organizacdo do espaco, foi observado que todas as comunidades
terapéuticas apresentam elementos e representacdes, em maior ou menor quantidade, ligados a
religido crista. O fato de a maior parte dessas instituicfes ser ligada ao cristianismo ndo causa
estranheza, ja que, segundo dados do censo demografico de 2010, quase 90% das pessoas
entrevistadas afirmaram ser da religido catdlica ou de religides evangélicas.?'? Uma das
instituicOes é vinculada a Igreja Catolica Romana e, como caracteristica dessa doutrina

religiosa, pode-se ver no espaco simbolos da tradicdo catdlica (como imagens de santos

212 INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Censo Brasileiro de 2010. [Site
institucional]. Disponivel em: https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/populacao/9662-censo-demografico-
2010.html?edicao=9749&t=destaques. Acesso em: 13 set. 2022.


https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/populacao/9662-censo-demografico-2010.html?edicao=9749&t=destaques
https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/populacao/9662-censo-demografico-2010.html?edicao=9749&t=destaques
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pintados nas paredes e em madeira entalhada). As outras instituicdes vinculadas ao
seguimento evangeélico utilizam textos biblicos e pinturas que retratam narrativas histéricas da
biblia, porém nao foi observado nesses espacos qualquer representacdo que vincule as
comunidades terapéuticas evangélicas a uma igreja crista especifica.

A fim de preservar o anonimato das comunidades terapéuticas, vamos referir a cada
uma como CT1, CT2, CT3, CT4 e CT5. O objetivo é descrever 0s espagos que sao destinados
ao uso coletivo e apontar algumas observaces em relacdo a praticas e situacdes especificas
ligadas a oferta de tratamento que foram presenciadas, em onde foram percebidas
manifestacdo da religido ou religiosidade.

A CT1 é a que mais apresenta elementos simbolicos religiosos em seu espaco fisico.
Essa comunidade terapéutica esta localizada em area rural e 0 acesso ao local se da apenas por
meio de transporte particular, visto que ndo passa transporte publico nas proximidades. Longe
da regido metropolitana, familiares que residem em municipios da Grande Vitoria tém acesso
dificultado e tal caracteristica faz com que as pessoas acolhidas na instituicdo tenham
restricdo de visita dos familiares, bem como aqueles que desejam sair da instituicdo de
maneira imediata encontram dificuldades para retornar ao territorio de origem. Quanto ao
espaco fisico, a CT1 tem uma boa estrutura fisica em um grande terreno organizado com:
horta, lago para piscicultura, curral (chiqueiro) para criacdo de porco, uma casa de alvenaria
que serve de dormitdrio/alojamento dos acolhidos, um prédio administrativo e um prédio em
construcdo que servira como alojamento.

O acesso para CT1 é por estrada de chdo e ao passar pela porteira de entrada da
instituicdo estamos diante de dois prédios idénticos, um pronto e um em fase final de
construcdo, que lembram muito uma igreja devido ao tamanho suntuoso e a arquitetura. Ao
entrar no prédio administrativo logo se percebe que a instituicdo estd vinculada a Igreja
Catolica Romana, pois nas paredes do sagudo estdo pendurados quadros com pinturas e
versiculos biblicos, essas pinturas retratam a imagem de Nossa Senhora Aparecida e parecem
ser arte de algum acolhido que passou por atendimento na comunidade terapéutica em outra
ocasido. Passando o sagudo ha um saldo central onde sdo realizadas as atividades diversas em
grupo e no canto desse saldo se encontra uma pequena mesa coberta por uma toalha branca,
em cima da mesa tem uma vela grande, uma biblia catélica grande aberta e por cima da biblia
um tergo gigante de madeira. Também estdo na mesa uma caixa onde se pode colocar pedidos
de oracéo e folhas impressas com céanticos catdlicos. O local onde os acolhidos dormem é um

terceiro prédio que estd localizado em uma &rea um pouco mais distante do prédio



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

72

administrativo, uma casa decorada com varios itens em madeira entalhada: santos, versiculos
da biblia e crucifixos.

Quanto a rotina da CT1, os acolhidos realizam as atividades de laborterapia durante o
dia e no periodo da tarde participam de aulas de artesanato (tapecaria e pintura de pano de
prato) e atendimento individual com assistente social e psicologo. Os profissionais da equipe
informaram a seguinte programacao de atendimento em grupo:

e Grupo de espiritualidade com leitura biblica ou terco — frequéncia diaria as
6h20m;

e Grupo sentimento/partilha — de segunda a sexta as 11h;

e Grupo de espiritualidade/terco — de segunda a sexta as 15h;

e Grupo Sé Por Hoje — de segunda a sexta as 18h.

Em wuma das visitas foi presenciado o desenvolvimento do grupo de
espiritualidade/terco, que é organizado pela instrutora de artesanato: os acolhidos estavam
dispostos em uma roda, as velas da mesa estavam acesas e as pessoas entoavam canticos, com
o terco na mdo. O terco é distribuido para todo acolhido recém-chegado. Quase todos 0s
funcionéarios da CT1 sdo membros da mesma igreja — com excecdo dos conselheiros em
dependéncia quimica. Alguns acolhidos que foram para a CT1 queixaram-se da rotina ociosa
e da obrigatoriedade de participar da reza do terco duas vezes ao dia. Ao questionar para 0s
profissionais da equipe sobre as atividades de espiritualidade, eles afirmaram que a reza do
terco e o estudo dos 12 Passos fazem parte da rotina diaria, porém os acolhidos ndo sdo
obrigados a rezarem o terco — entretanto ndo proporcionam outra atividade correspondente ao
desenvolvimento de espiritualidade.

A CT2 também esté localizada em territorio fora da Grande Vitoria e no local néo
passa transporte publico. A instituicdo possui espaco para lazer e esporte, com: piscina, area
para pratica de vélei, futebol e academia. Também possui uma pequena horta e laboratorio de
informética, bem como uma casa adaptada como alojamento das pessoas acolhidas, area
administrativa, salas de atendimento individual e espaco para realizacdo das atividades em
grupo. As salas de atendimento ndo proporcionam sigilo e a casa foi adaptada para atender as
necessidades da instituicdo. O laboratorio de informéatica ¢ um contéiner adaptado,
climatizado e equipado com computadores, adquirido com recurso de edital publico para
projetos de reinsercdo social, bem como a academia — que também foi adquirida com recurso

de edital de chamamento publico.
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Durante as visitas na CT2 foram presenciados momentos de oracdo antes do almocgo,
pratica estabelecida como parte da rotina diaria. De modo geral, a CT2 propde uma rotina
com atividades de estimulo a educacgdo, qualificacdo profissional e pratica de esportes —
porém ndo podemos afirmar que tal proposta seja posta em pratica com eficiéncia, visto que
algumas atividades dependem da acdo de voluntarios e em alguns casos a distancia e
necessidade de transporte particular para chegar até a instituicdo sdao empecilhos para que a
instituicio mantenha a rotina proposta. No espaco fisico da CT2 ndo foram observados
elementos religiosos, entretanto percebe-se a manifestacdo da religido por meio do discurso e
postura dos donos da instituigdo, que séo um casal de pastores membros da igreja Metodista e
entendem o trabalho com dependentes quimicos como “ministério”. Em atendimento
realizado a um atendido que passou por acolhimento na CT2, ele informou que se converteu a
uma religido evangélica durante o periodo de acolhimento na instituicdo, afirmou ainda que
dentro da comunidade terapéutica passou pelo rito do batismo.

A CT3 é outra instituicdo que esta localizada em area rural de dificil acesso, onde ndo
passa transporte publico. As familias que ndo tém carro proprio precisam contratar um carro
da cidade para chegarem na instituicdo (assim como nas outras comunidades terapéuticas
citadas que sdo localizadas em area rural). O presidente dessa comunidade terapéutica é pastor
da igreja Luterana. Os profissionais da comunidade terapéutica afirmam que a instituicdo
segue o cristianismo e que igrejas do territorio sdo convidadas para promoverem cultos (com
pregacdo, musica e estudos biblicos), sendo todas cristds e em sua maioria evangélicas. A
instituicdo tem um espaco multiuso onde ocorrem essas reunides religiosas, equipado com
varios instrumentos musicais e em todas as visitas foi observado que alguns acolhidos usavam
0s momentos livres para tocar os instrumentos e cantar masica “gospel”.

Essa instituicdo mantém boa relacdo com a comunidade do territorio e recebe apoio e
verba de politicos locais. A coordenacdo e equipe da CT3 conseguem articular com alguns
servicos publicos do municipio onde a instituicdo esta localizada para promover elevacdo de
escolaridade e qualificacdo profissional as pessoas acolhidas. Nos atendimentos para
acompanhamento das pessoas que receberam alta da CT3, alguns dos atendidos que estiveram
acolhidos na CT3 permaneceram no territorio onde a instituicdo esta localizada e o discurso
comum entre essas pessoas era que optaram por permanecer no municipio apés a alta porque
tiveram apoio do pastor da igreja Batista, estavam participando dos cultos e atividades da
igreja, tiveram oportunidade de emprego por intermédio do apoio do referido pastor e
percebiam no territorio e comunidade local um ambiente mais propicio para manutencdo da

abstinéncia.
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Quanto a CT4, esté localizada na regido da Grande Vitdria e é acessivel por meio de
transporte publico. A instituicdo tem uma entrada com portdo fechado, em um lado do portdo
ha a bandeira de Israel desenhada e no outro a imagem de um ledo (no contexto religioso pode
ser entendido como alusdo a Jesus Cristo, que é o Ledo da Tribo de Juda®®. Ao passar pelo
portdo da instituicdo, tem-se uma grande area com campo de futebol, area verde, prédio de
alojamento das pessoas acolhidas e prédio que comporta cozinha, espago para atividades
diversas e as salas de atendimento. Todos os prédios tém letreiros com versiculos biblicos.

Um dos funcionarios é chamado de pastor e compde a equipe multidisciplinar como
“conselheiro espiritual”. Em visita de rotina & comunidade terapéutica péde-se ouvir uma
atividade em grupo realizada pelo conselheiro espiritual e nessa atividade ele utilizava
discurso religioso comum as religides pentecostais, em tom de voz elevado e com frases do
tipo: Posso ouvir um amém? Os registros em prontuario referentes ao atendimento do
conselheiro terapéutico falam sobre a orientacdo de leitura da biblia para desenvolvimento da
espiritualidade e desenvolvimento do tratamento. Outra atividade exercida pelo conselheiro
terapéutico é acompanhar os acolhidos ao culto em uma igreja pentecostal localizada préximo
a instituicao.

Em cada prontuario ha uma copia da programacao de rotina e consta no documento
que todos os dias antes do café da manhd ha um momento de “devocional”, “reflexdo” e¢ “S6
Por Hoje — meditacdo diaria”. Em outra ocasido, durante a visita, estava ocorrendo um grupo
de estudo da biblia e, segundo informacdo do funcionario da instituicdo, nesse dia o grupo era
mediado por um pastor de uma das igrejas evangélicas que costumam promover cultos e
estudos biblicos na instituicdo. Essas atividades preenchem o tempo vago quando ndo ha
atividades terapéuticas e sdo realizadas por grupos voluntarios. O assistente social da CT4
emitia relatorios para a equipe de Reinsercdo Social do CAAD informando a participacao do
acolhido em grupo de estudo promovido por uma organizacao religiosa, considerando tal
grupo uma atividade de reinsercdo social promovida pela instituicéo.

Em conversa com o psicdlogo da CT4 foi questionado sobre o qué, em sua opinido,
era uma dificuldade para a execucdo do Plano de Reinsercdo Social na instituicdo e ele
respondeu que ao ser ver, o problema da instituicdo na execugdo do seu plano de tratamento
era o contrato com a Rede Abraco, dando a entender que as regras impostas pela Rede Abraco
atrapalnam o desenvolvimento da proposta terapéutica da instituicdo. Esse profissional

trabalha com uma abordagem mais enfatica no Programa de 12 Passos.

213 Em referéncia ao texto biblico de Apocalipse 5:5.
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A CT5 esta localizada em area rural da regido da Grande Vitoria, sendo possivel
acesso por transporte publico. Apesar do acesso por transporte publico, apenas uma linha de
Onibus atende a regido, os horarios sdo limitados e ndo passam proximos a instituicdo. Quem
vai de 6nibus precisa andar do ponto onde desceu até o local, passando por estrada irregular e
sem asfalto, que muitas vezes fica inacessivel quando chove. A CT5 tem dois prédios que
servem como alojamentos, cozinha, salas de atendimento e espaco para reunifes. A area
aberta € um quintal amplo e tem uma quadra de futebol. Todos os prédios tém paredes com
desenhos com representacdes de historias biblicas: a representacdo de Jesus proximo a um
poco, 0 desenho de um ledo, os dez mandamentos e versiculos da biblia. Os donos da CT5 séo
um casal de pastores de igreja neopentecostal, de modo que s&o identificados pelos acolhidos
como “pastor” e “pastora”. Em uma das visitas foi presenciado o atendimento em grupo
mediado pelo pastor, pautado na orientagdo sobre a doutrina cristd como meio de obter a
mudanca de comportamento.

Algumas pessoas atendidas pela equipe de Reinsercdo Social no acompanhamento
apos a saida da CT5 queixaram-se de que algumas pessoas fazem uso de drogas dentro da
instituicio e que tal comportamento atrapalha o tratamento daqueles que ndo estdo
compartilhando o uso. Interessante informar que a CT5 teve projetos aprovados e conseguiu
recurso publico para oferta de educacdo fisica, arteterapia e musicoterapia, além de um
laboratorio de informéatica para promocdo da elevacdo da escolaridade e qualificacdo
profissional.

Em nenhuma das comunidades terapéuticas visitadas foi observado diversidade de
culto religioso, cada uma enfatizando a liturgia da tradicdo religiosa da qual o
coordenador/dono da instituicdo faz parte e com base na qual a instituicdo foi criada. Em
todas as comunidades terapéuticas ha a pratica de laborterapia para limpeza geral do espaco,
auxilio na preparacdo de refeicdo e jardinagem — o que é comum na rotina de uma
comunidade terapéutica, considerando que a convivéncia social e a responsabilidade na
execucdo de tarefas fazem parte do plano “terapéutico”. Todas tém em comum a énfase em
atividades religiosas, camufladas de atividades terapéuticas ou de espiritualidade: momentos
de devocional ou meditagdo, grupo de reza do terco, momentos em que os acolhidos cantam
musicas religiosas/louvores por iniciativa propria, atividades promovidas por parceiros
externos que vao para a comunidade terapéutica realizar cultos e estudos biblicos.

Sobre o territorio/localidade, Pollyana Pazolini comenta que a localizagdo distante e
isolada dos centros urbanos faz parte da proposta de tratamento das comunidades terapéuticas

e que tal caracteristica tem por objetivo afastar o sujeito de suas relacGes sociais e criar
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condicBes para estabelecer novas relagdes e novos habitos favoraveis ao tratamento.?*
Entretanto, a autora afirma, que a localizacdo afastada e de acesso restrito compromete o
trabalho de articulacdo intersetorial e impede o desenvolvimento do trabalho mais qualificado
por parte do/a assistente social.?!® Outro destaque importante em relacdo a localizacdo das
comunidades terapéuticas em areas de acesso restrito, conforme destaca Pollyana Pazolini, € a
dificuldade ou impedimento de insercdo das pessoas acolhidas nos servicos do territério onde
a instituicdo esta localizada — como, por exemplo, servigos de salde, assisténcia, previdéncia
etc. — visto que ndo sdo considerados municipes do territorio ou a instituicdo nao dispde de
meio de transporte para levar a pessoa até o local necessario.?8

Dentro do aspecto politico € importante observar que pelo menos dois donos dessas
comunidades terapéuticas tém vinculo direto com politica partidaria. O dono da CT2 é filiado
ao partido politico do atual Governador do Estado do Espirito Santo e em suas falas tende a
mencionar nomes de politicos e a relacdo préxima que tem com eles, bem como recebe
emendas parlamentares de alguns desses politicos, afirma que a comunidade terapéutica ndo
consegue fazer articulacdo com o0s programas e servicos publicos devido a divergéncia
politica que o atual prefeito do municipio onde a instituicdo esta localizada tem com ele. O
dono da CT5 também tem ligacdo com a politica partidaria e possui cargo publico municipal.
Tais fatos revelam o carater politico das comunidades terapéuticas, pois o financiamento
publico dessas instituicBes iniciou a partir do seu processo organizativo e com apoio de
liderancas politicas; as comunidades terapéuticas foram incluidas nas politicas pablicas sobre
drogas por meio das Portarias que foram mencionadas no capitulo 2 dessa pesquisa.

No que diz respeito a dimensdo da espiritualidade no tratamento, percebemos que as
comunidades terapéuticas ndo conseguem dissociar religido de espiritualidade e dentro da
rotina de atividades estabelecidas para promocao da espiritualidade acabam por desenvolver
acOes proselitistas de cunho cristdo. Essas acdes sdo prejudiciais aos acolhidos que nao se
identificam com o tratamento de base religiosa ou que por motivos pessoais ndo conseguem
estabelecer uma identificacdo com a doutrina cristd, bem como ndo favorece aos acolhidos
que tém uma fé diferente e que, portanto, sdo estigmatizados ou perseguidos - mas que ainda
assim tém necessidade de buscar sentido para a vida e enquanto cidaddos tém direito ao
tratamento oferecido dentro das politicas pablicas de maneira que ndo sejam perseguidos ou

hostilizados.

214 PAZOLINI, 2020, p. 134.
215 PAZOLINI, 2020, p. 165.
216 PAZOLINI, 2020, p. 164.
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A pesquisa de Pollyana Pazolini sobre o trabalho do Servigo Social nas comunidades
terapéuticas ligadas ao Programa Rede Abrago relata entrevistas realizadas com assistentes
sociais que trabalham nessas instituicdes e por se tratar de pesquisa recente com as mesmas
instituicOes que apresentamos na presente pesquisa, destacamos 0s apontamentos da autora
quanto as atividades do Servico Social que séo executados nas comunidades terapéuticas. A
autora diz que quanto ao trabalho desenvolvido, os profissionais destacam que ndo h& um
plano de trabalho especifico a ser seguido, mas sim atendimento a demandas diarias e que no
geral o trabalho diz respeito “ao acesso a documentac¢do, vinculo familiar, direito
previdenciario, reinsercdo social, questfes de salde dos acolhidos, do trabalho em rede, do
trabalho com grupos e atendimento/acolhimento social”?'’. Fala ainda sobre a valorizagio da
psicologia, da perspectiva do trabalho terapéutico e uma fragilidade que os profissionais tém
em conhecer sobre a intervencdo do Servico Social no trabalho em grupo.?*® Alguns trechos
de entrevista com os profissionais revelam uma “sustentacdo moral e conservadora da
intervencdo profissional”?!® ao tratar sobre a procura/necessidade do acolhido por um
beneficio social e associar tal procura a uma postura desviante do tratamento.

E importante compreender que valores religiosos dos profissionais ndo podem
influenciar no direcionamento das a¢des e no atendimento aos acolhidos. A adocéo de valores
religiosos por parte do/a assistente social pode acarretar equivocos e conflitos no
desenvolvimento do trabalho, pois pode contribuir para que o profissional tenha agdes com
base ideoldgica politica que fogem ao projeto ético-politico da profissdo. Por isso é
importante que o profissional saiba os limites para a sua préatica profissional e compreenda

sobre o desenvolvimento da espiritualidade dentro do tratamento.

3.2 Contribuicdo da religido no tratamento da dependéncia quimica e como o Servi¢o Social

pode interferir nesse processo

A religido pode ter um efeito protetor e de prevencdo no controle social e de
comportamentos de risco em relacdo ao fendmeno da dependéncia quimica devido aos valores
morais e praticas sociais que estabelece entre seus adeptos, podendo caracterizar-se como
fator de protecdo em relacdo ao inicio do consumo de substancias psicoativas e/ou como

estratégia para prevencdo a recaida daqueles que estdo em abstinéncia. Mary Rute Esperandio

2T PAZOLINI, 2020, p. 183.
218 pAZOLINI, 2020, p. 197.
219 PAZOLINI, 2020, p. 189.
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e Marcia Regina Correa apontam que a religido e a espiritualidade também sdo utilizadas
como alternativas para minimizar os problemas relacionados a vulnerabilidade social,
econbmica e psicoldgica e que “comumente, em situacdes de sofrimento e vulnerabilidade, o
individuo busca nas formas de coping religioso/espiritual modos afirmativos da vida no
processo de enfrentamento de experiéncias que as vezes se colocam como ‘sem sentido’”’22°,

Considerando a prética da espiritualidade como uma busca pessoal de sentido e que a
religido € parte importante da composicdo social e pode auxiliar a pessoa a encontrar maior
sentido no modo como vive, podemos afirmar que na crise existencial que envolve a
dependéncia ao uso de substancias psicoativas o dependente quimico encontra no tratamento
com base na religido e na espiritualidade um meio eficaz de lidar com a vulnerabilidade e
fragilidade decorrentes dessa auséncia de sentido. Ao destacar a relevancia da religido e da
espiritualidade no auxilio ao tratamento da dependéncia quimica, € importante mencionar que
0 processo de tratamento e recuperacao também inclui a decisdo pessoal em aderir a visao de
mundo estabelecido pela religido, bem como as suas regras morais. Esse processo também
inclui a oportunidade de receber apoio social, possibilidade de descoberta das potencialidades
e valorizacdo do grupo — entretanto, dentro da comunidade terapéutica, a oferta desses ultimos
ndo pode estar associada a conversao do individuo.

A intervengdo do/a assistente social ao acolhido na comunidade terapéutica tem como
objetivo a promogdo do bem-estar e a superacdo do quadro de risco do sujeito dentro do
ambito das relacdes sociais, que pode ser dar por meio do processo de articulacdo junto as
organizacg0es e sociedade. Partindo da ideia que o/a assistente social deve ser um profissional
criativo e propositivo, é possivel que o profissional proponha agdes dentro da comunidade
terapéutica que visem o cuidado e reinsercdo social que sejam realizadas em parceria com
instituicGes religiosas por meio de elaboracdo de projetos e desenvolvimento de
atividades/oficinas inseridas na rotina da comunidade terapéutica com carater socioeducativo,
cultural e esportivo a fim de contribuir no desenvolvimento de habilidades e potencialidades
das pessoas acolhidas nesses espacgos. Isso porque devido a limitagdo financeira que a maior
parte das comunidades terapéuticas enfrenta, torna-se importante o apoio de instituicdes
religiosas e seus membros na realizacdo dessas atividades, com recursos financeiro e humano.

Muitas igrejas organizam atividades e projetos que envolvem a promocédo da saude e
reabilitagdo social, a partir de ac¢Oes ligadas a prevengdo e melhoria da qualidade de vida —

com foco no individuo e no territorio onde ele vive. Algumas instituicdes religiosas

220 ESPERANDIO; CORREA, 2017, p. 90.
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apresentam projetos mais consolidados seja na &rea da salde, educacdo ou assisténcia social e
conseguem cofinanciamento do Estado para continuidade e expansao desses atendimentos. No
caso das comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abraco, ndo fica explicito
qual igreja cristd algumas comunidades terapéuticas representam, visto que, com exce¢do da
CT1, os coordenadores/ fundadores desses espacos iniciaram as atividades de maneira menos
organizada, motivados pelo trabalho missionario com dependentes quimicos a partir de suas
préprias historias de vida e superacdo da dependéncia quimica. A partir da parceria com o
Estado para oferta de tratamento como comunidade terapéutica acolhedora, essas instituicoes
comecaram a aprimorar o servico ofertado e ajustar o atendimento de acordo com o que
preconiza a politica nacional.

Ja falamos que a dependéncia quimica € multifatorial e que a droga pode se apresentar
como alternativa ao individuo em situacdo de vulnerabilidade e que estda em busca de
diminuicdo do seu sofrimento, o que pode leva-lo ao uso abusivo/ nocivo da droga quando ele
anseia que o efeito do uso produza algum sentido para lidar com os problemas e com sua
realidade de vida. Também abordamos que as pessoas fazem uso de substancias psicoativas
por variados motivos, existindo diferentes tipos de usuarios, padrdes de consumo e efeitos do
uso. No artigo sobre o papel da espiritualidade/ religiosidade no fenémeno da drogadicéo, as
autoras Mary Rute Esperandio e Marcia Regina Correa colocam ainda que para o dependente
quimico a droga:

[...] toma o lugar de ‘preocupagdo dltima’, usando as palavras do tedlogo Tillich. Ela
passa a ser aquilo que ‘toca o sujeito incondicionalmente’, uma vez que todas as
outras questdes existenciais ficam em segundo plano, ‘condicionadas’, pois, as
implicagOes geradas pelo uso disfuncional da droga. A droga passa, assim, a ocupar
o0 lugar central na existéncia do individuo. A drogadic¢do resulta em um modo de
existéncia no qual o sujeito aliena-se de si mesmo, isolando-se, ainda, das relagdes
significativas com outros. Aliado a isso, o individuo passa a ter sua capacidade
criativa e de trabalho produtivo reduzidas, com consequéncias também para 0s
planos assistenciais governamentais.??*

Atender o acolhido na comunidade terapéutica de maneira integral também envolve
compreender a dimensdo espiritual e religiosa na vida desse sujeito, portanto, ndo se pode
desconsiderar que a espiritualidade tem um impacto sobre a saude fisica e mental. A proposta
de intervengdo na comunidade terapéutica credenciada ao Programa Rede Abrago é de que o
acolhido receberd atendimento integral no aspecto biopsicossocial espiritual: bioldgico, com

suporte médico e uso de medica¢bes conforme prescricdo; psicologico, a partir do

221 ESPERANDIO, Mary Rute G.; CORREA, Marcia Regina. O papel da espiritualidade/religiosidade no
fendmeno da drogadic¢do: uma revisdo integrativa de literatura. REVER, S&o Paulo, ano 17, n. 2, p. 73-98, mai/
ago. 2017. p. 91.
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acompanhamento individual e em grupo por parte do profissional de psicologia; social, com a
intervencdo do/a assistente social nas demandas especificas de ordem social e familiar, bem
como articulacdo intersetorial e encaminhamentos necessarios; e espiritual, auxiliando no
enfrentamento dos problemas pessoais, sociais e emocionais.

Sendo assim, dentro da comunidade terapéutica a religido deve ser trabalhada no
sentido de preservar a dignidade humana com base no principio da liberdade religiosa
(garantido pela Constituicdo Federal). O fato de a comunidade terapéutica acolher pessoas
diversas no que diz respeito ao territdrio, costume, a cultura, sexualidade etc., faz com que
seja importante que nesse espaco seja cultivado um ambiente de combate a intolerancia e ao
preconceito, sem beneficios e perseguicdes em razdo da religido (ou auséncia de religido).

A conclusdo da pesquisa sobre intervencao religiosa na recuperacdo de dependentes
quimicos, das pesquisadoras Zila Van de Meer Sanches e Solange Aparecida Nappo, aponta
que os fatores que contribuem para a recuperacdo e manutencdo da abstinéncia do consumo
de drogas vdo além da religido, pois estdo relacionados aos recursos para ressocializacdo e
valorizacdo da pessoa, apoio do grupo e dos lideres religiosos, promovendo a “reinser¢ao
social por meio de novas atividades e vinculos sociais”???. Para as autoras, o acolhimento e
suporte social do grupo “sdo mecanismos que explicam as acOes benéficas da religido na
saude”??3, impulsionando o sujeito a identificar a espiritualidade como recurso terapéutico. E
no caso de tratamento em ambiente fechado com financiamento puablico, como nas
comunidades terapéuticas, é importante que a instituicdo tenha parcerias com grupos ligados a
mais de uma religido na promocdo de atividades que estimulem o desenvolvimento da
espiritualidade, trabalhando a tolerancia religiosa e respeito muatuo.

Estimular o desenvolvimento da espiritualidade de maneira diversa é importante ndo
somente para combater a intolerancia religiosa, mas também ajuda a apresentar diferentes
visdes de mundo e a combater extremismos. Assim como a religiosidade/ espiritualidade
promove beneficios no contexto salde-doenca, ha também influéncia negativa da
religiosidade na adesdo ao tratamento, como cita a pesquisadora Rafaela D. Moreira. Segundo
a autora, religiosidade pode ser uma barreira para adeséo ao tratamento “quando elementos do

enfrentamento negativo ndo sd@o bem conduzidos, tais como suporte em textos sagrados,

22 SANCHEZ, Zila Van der Meer; NAPPO, Solange Aparecida. Intervencdo religiosa na recuperagdo de
dependentes de drogas. Revista de Salde Publica, v. 42, n. 02, p. 265-272, 2008. p. 271.
223 SANCHEZ; NAPPO, 2008, p. 271.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

81

profecias de cura liberadas por agentes religiosos e testemunhos de cura”??, bem como
quando o uso de medicamentos é desaconselhado por um lider religioso (muito comum no
tratamento da dependéncia quimica em comunidades terapéuticas religiosas, pois existe a
ideia de substituicdo de uma droga por outra). O artigo de Mary Rute Esperandio alerta para
os efeitos negativos que a intolerdncia e a visdo limitada sobre a religido podem acarretar ao

processo de recuperacao:

Congquanto muitos estudos apontem uma associagdo positiva entre envolvimento
religioso/espiritual e melhor adaptacdo em situagdo de doenca, quando as atividades
e crengas religiosas sdo levadas a extremo, elas também tém efeitos negativos sobre
a salide mental e fisica e pode ser causa de varios tipos de sofrimento e de formas de
violéncia. Em nome da religido se justifica, por vezes, a raiva, 0 6dio e antipatia, a
agressao e os preconceitos. Em nome da religido se profere juizos sobre os outros, se
excluem pessoas de determinados grupos sociais. A religido pode aprisionar ao invés
de libertar, pode ser restritiva da vida ao invés de expandir a vida.??®

Quando a politica nacional inclui a espiritualidade no tratamento integral do
dependente quimico, ela ndo relaciona o tratamento a préticas institucionalizadas, pois, dessa
forma, o tratamento estaria ligado a religido. Utilizar a espiritualidade como um mecanismo
de enfrentamento aos problemas associados a dependéncia quimica, bem como as questfes
que levaram a pessoa ao uso abusivo de substancias psicoativas torna-se mais uma alternativa
para promocdo de bem-estar. Ao tratar sobre religiosidade e salde, os autores André Stroppa
e Alexander Moreira-Almeida afirmam que a religido e a religiosidade influenciam a satde
mental por meio de diversos fatores, dentre os quais estdo: “estilo de vida, suporte social,
sistema de crengas, praticas religiosas, formas de expressar estresse, direcdo e orientacdo
espiritual”?®. Segundo Rafaela D. Moreira, a pratica da espiritualidade auxilia no
enfrentamento dos problemas pessoais, sociais e emocionais quando utilizada para diminuir a
ansiedade, sintomas depressivos, ter mais habilidades de resiliéncia, maior senso de diregéo e
propésito de vida.??’

Dar um sentido ndo-religioso para atividades de desenvolvimento de espiritualidade é
uma tarefa complexa na rotina de uma comunidade terapéutica, entretanto é importante que o

gestor e os profissionais que compdem a equipe da instituicdo ndo baseiem as préaticas de

224 MOREIRA, Rafaela D. Religiosidade/ espiritualidade como estratégia de coping na adesdo e no abandono
do tratamento em pessoas vivendo com o HIV. Dissertacdo (Mestrado em Ciéncias das Religifes) — Universidade
Federal da Paraiba, Jodo Pessoa, 2020. p. 10.

25 ESPERANDIO, Mary Rute G. Teologia e a pesquisa sobre espiritualidade e salide: um estudo piloto entre
profissionais da salde e pastoralistas. Revista Horizonte, v.12, n. 35, p. 805-832, 2014. P. 812.

226 STROPPA, André; MOREIRA-ALMEIDA, Alexander. Religiosidade e satde. In: SALGADO, Mauro Ivan;
FREIRE, Gilson. (orgs.). Saude e espiritualidade: uma nova visdo de medicina. Belo Horizonte: Inede, 2008. p.
427.

221 MOREIRA, 2020, p. 24.
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espiritualidade em dogmas e crencas. Carlos Eduardo B. Calvani em seu artigo sobre
espiritualidades ndo-religiosas fala sobre a desvinculacdo da experiéncia espiritual com as

instituicOes religiosas e afirma que:

Enquanto a ‘religiosidade’ seria a extensdo das crencas e praticas religiosas
institucionalizadas transpostas para o cotidiano (mas ainda com certa dependéncia
de valoracdo moral em relacdo ao sistema religioso), a ‘espiritualidade’ pode
apresentar-se como um conjunto de praticas religiosas derivadas de um sistema de
crencas vago, difuso, fluido, ndo atrelado a contetidos teoldgicos formais, porém real
para a pessoa que as vivencia. (...) Esses referenciais podem ser invocados em
momentos de estresse, situagdes-limite (mecanismo do coping) ou, em Ultimo caso,
apenas para colorir o dia a dia reconhecido como brutal, impessoal, mecanizado e
sufocante.?®

Algumas atividades de desenvolvimento da espiritualidade que podem ser inseridas na
rotina da comunidade terapéutica e que estdo ligadas a préaticas de cuidados dessacralizadas
referem-se ao desenvolvimento da cultura, do bem-estar fisico e mental. Calvani aponta
algumas praticas e atividades em que a espiritualidade pode ser trabalhada fora do alcance do
sistema religioso organizado e dentre as atividades destacadas pelo autor, podemos inserir na
rotina da comunidade terapéutica a pratica de yoga (para disciplina corporal), artes marciais
(que envolve disciplina e concentragio)??® e arte em geral (pintura, musica, literatura, danca,
teatro etc.) para expressdo de ddvidas e inquietagdes.” Como podemos ver, as comunidades
terapéuticas podem ampliar o repertério de atividades para desenvolvimento da
espiritualidade, indo além dos cultos, celebragdes, rezas, oracdes, louvores e canticos — que
sdo rituais caracteristicos do sistema religioso conhecido.

Quanto a atuacdo do Servico Social dentro da comunidade terapéutica é importante
compreender que a acdo profissional deve se sustentar no conhecimento da realidade dos
acolhidos, na definicdo dos objetivos para as acOes a serem realizadas e na escolha das
abordagens e dos instrumentos apropriados a cada abordagem, abstendo-se de préaticas que
caracterizem censura, cerceamento de liberdade e policiamento de comportamento —
conforme artigo 3° do Cadigo de Etica do/a Assistente Social.?*! Ofa profissional de Servico
Social deve coibir a reproducdo de praticas moralistas e proselitistas, visto que o respeito a
diversidade é fundamental para o exercicio profissional. O/a assistente social como integrante
da equipe multidisciplinar contribui para que o acolhido supere o quadro de risco a partir da

abordagem biopsicossocial e espiritual.

228 CALVANI, Carlos Eduardo B. Espiritualidades ndo-religiosas: desafios conceituais. Revista Horizonte, v. 12,
n. 35, p. 658-687. jul./set. 2014. p. 671.

229 CALVANI, 2014, p. 665.

230 CALVANI, 2014, p. 676.

231 BRASIL, 2012, p. 29.
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As competéncias e atribuigdes do Servico Social na comunidade terapéutica nao
diferem do trabalho exercido nas demais politicas publicas e diante da polémica que envolve
o financiamento publico desses espacos € fundamental que o profissional tenha uma
compreensdo critica sobre o fenbmeno da dependéncia quimica enquanto uma expressao da
questdo social, bem como sobre o desenvolvimento da espiritualidade no contexto do
tratamento e contribuicdo para melhoria da qualidade de vida. O/a assistente social também
deve identificar as demandas presentes no cotidiano da institui¢do, visando formular respostas
para enfrentamento da questdo social. Realizar a andlise critica da realidade da instituicdo e
dos acolhidos permitird que o profissional estruture seu trabalho e estabeleca as acGes
especificas necessérias para o enfrentamento das situacdes e demandas sociais e de saude
apresentadas no cotidiano.

Dentre as principais ac6es que podem ser desenvolvidas pelo/a assistente social na
comunidade terapéutica, estdo: atendimento direto, agdes socioassistenciais, acOes de
articulacdo com a equipe, agdes socioeducativas, mobilizacdo, planejamento e gestdo. O/a
assistente social intervira no atendimento com o acolhido e com as familias, na divulgacao de
informacBes, na garantia de acesso aos beneficios, na geracdo de renda e trabalho.
Considerando o conceito de espiritualidade exposto até aqui, podemos entender que a
intervencdo do/a assistente social pode contribuir ao acolhido na busca de sentido e prop6sito
de vida quando as acOes sdo direcionadas para o enfrentamento da questdo social e mudanga
da realidade.

O atendimento direto pode ser de forma individual e coletiva direcionada ao acolhido
e ao grupo familiar, para orientagdes e /ou encaminhamentos. No atendimento o profissional
realizara escuta qualificada a fim de observar as potencialidades e vulnerabilidades do
acolhido, dessa forma trabalhara com o acolhido o estabelecimento de metas e propdsitos
durante o periodo de acolhimento e p6s-acolhimento na instituicdo, dando sentido ao processo
de tratamento dentro do ambiente fechado da comunidade terapéutica. O atendimento ao
acolhido e sua familia também tem como objetivo fortalecer os vinculos familiares, na
perspectiva de incentivar a recuperagdo, protecdo e prevencdo a recaida. A elaboracdo de
estudo socioecondmico durante o atendimento individual ajudard nos encaminhamentos que
visem a garantia de direitos na esfera da seguridade social, bem como aos programas e
servigos sociais e de saude. Importante reforcar que ndo cabe ao/a assistente social realizar
terapias individuais e em grupo, mas sim potencializar a orientagéo social.

Acdes de mobilizacdo e planejamento estdo associadas a articulagdo com programas e

servicos que auxiliardo o acolhido em tratamento durante o periodo na comunidade
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terapéutica e fora da instituicdo — na ocasido da alta. Nesse sentido, o/a assistente social pode
elaborar projetos que colaborardo para o desenvolvimento da espiritualidade dentro desse
espaco, estimulando bem-estar fisico e mental. Parte da elaboracdo de projetos envolve
articulacdo intersetorial, portanto essas atividades podem ser desenvolvidas por colaboradores
que ndo estejam diretamente ligados a comunidade terapéutica — como no caso da CT5, que
elaborou projetos para angariar recurso publico com finalidade de inserir atividades de
arteterapia, musicoterapia e educacao fisica na rotina da instituicdo, enriquecendo o trabalho
desenvolvido pela comunidade terapéutica e oferecendo novas alternativas de atendimento
para os acolhidos.?*?

Outras intervencdes que podem ser utilizadas para busca da melhoria da qualidade de
vida do acolhido na comunidade terapéutica sdo as que visam o desenvolvimento pessoal e
intelectual, como o estimulo e encaminhamento do acolhido para realizacdo de cursos e
elevacdo da escolaridade. Na acdo de gestdo, o/a assistente social de uma comunidade
terapéutica pode organizar e normatizar a rotina do espago, implementando agfes (em
conjunto com a equipe) que estimulem o desenvolvimento da espiritualidade. Nessa
perspectiva, observamos que o Servico Social pode contribuir em muitas acdes e intervencdes
que estimulem o desenvolvimento pessoal e a mudanca de comportamento do acolhido dentro
da comunidade terapéutica que vao muito além de ritos religiosos e a propagacdo da
religiosidade como método de tratamento. Na proxima se¢do vamos apresentar uma proposta
de trabalho de intervencdo do Servigo Social em comunidade terapéutica, considerando a
religido e espiritualidade como pontos importantes no desenvolvimento do tratamento da
dependéncia quimica nesses espacos e entendendo que a busca de sentindo para a vida
também se da por meio da qualificacdo profissional, elevacdo da escolaridade, vinculo

familiar e com o territério.

3.3 Proposta de plano de intervencao do Servigco Social em comunidade terapéutica

Considerando que o Plano Terapéutico e Social (PTS) das comunidades terapéuticas é
baseado no tripé Espiritualidade, Convivéncia e Laborterapia, o presente capitulo esboca uma
proposta de plano de intervencdo do Servigo Social na comunidade terapéutica e que, em
conjunto com a equipe multidisciplinar, contribuira para o desenvolvimento da

espiritualidade. A espiritualidade dentro da perspectiva da Psicologia da Religido é a busca de

232 0 Governo do Estado do Espirito Santo langou editais publicos para selecdo de projetos no campo da politica
de drogas, no valor de até R$ 60.000,00.
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sentido e aperfeicoamento pessoal e o objetivo da proposta do plano de intervencdo é
promover projetos e atividades diversas que estimulem o desenvolvimento da espiritualidade
da pessoa que esta acolhida em tratamento da dependéncia quimica, contribuindo para a

promocdo do bem-estar fisico, mental e a mudanca no estilo de vida.

3.3.1 Proposta do plano de intervencao

O plano de intervencdo para atuacao do/a assistente social na comunidade terapéutica
é uma proposta de desenvolvimento de atividades privativas do Servigo Social ha comunidade
terapéutica, bem como atividades que serdo realizadas em conjunto com a equipe
multidisciplinar para desenvolvimento da espiritualidade da pessoa que esta acolhida na
comunidade terapéutica. No plano constam ac¢des de rotina do profissional para promocéao da
garantia de direitos dos acolhidos e propostas de atividades e projetos que poderdo auxiliar o
acolhido a passar pelo periodo de internacdo de maneira que esse tempo tenha um propoésito

que seja além da abstinéncia ao uso de substancias psicoativas.

3.3.1.1 Justificativa

O reconhecimento do/a assistente social dentro da comunidade terapéutica para
promocdo da garantia de direitos inicia com 0s atos normativos que inserem as comunidades
terapéuticas acolhedoras na Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS). O/a assistente social
integra a equipe multidisciplinar, entretanto o fato de a profissdo em sua génese estar ligada a
praticas caritativas e filantropicas, bem como as comunidades terapéuticas terem em sua
origem vinculo com instituicdes religiosas, faz com que o trabalho do/a assistente social seja
confundido com praticas assistencialistas e até mesmo algumas atividades privativas do/a
assistente social ser desenvolvidas por profissionais sem formacdo especifica. Atrelado aos
fatos citados estd a questdo de o campo de atuacdo ser relativamente novo e controverso,
portanto, é importante sistematizar o atendimento prestado pelo/a assistente social nas
comunidades terapéuticas e oferecer ideias para o desenvolvimento de atividades que
contribuam para discussao da ética e convivéncia social, projetos de vida e reinsercdo social —

que sdo também aspectos do desenvolvimento da espiritualidade.
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3.3.1.2 Objetivo geral

O objetivo geral do plano de intervencdo é organizar a rotina de trabalho do/a
assistente social que atua na comunidade terapéutica a fim de que o profissional realize as
atividades que séo de competéncia do Servico Social e colaborar para o desenvolvimento da
espiritualidade enquanto busca de sentido para a vida.

3.3.1.3 Objetivos especificos

Os objetivos especificos do plano de intervenc¢éo séo:

- Auxiliar os profissionais de Servico Social que atuam em comunidades terapéuticas a
organizar, normatizar e sistematizar o cotidiano de trabalho na instituicdo, conforme o projeto
ético-politico da profissao e as diretrizes das politicas publicas;

- Propor atividades que estimulem o desenvolvimento da espiritualidade no processo
de tratamento, saindo do viés religioso;

- Colaborar ao tratamento da pessoa acolhida na comunidade terapéutica, respeitando
as diferencas e a individualidade de cada pessoa, sem impor praticas religiosas.

3.3.1.4 Metodologia

As acoes realizadas sdo parte da rotina de trabalho do/a assistente social que atua na
comunidade terapéutica, sendo o publico-alvo as pessoas que estdo acolhidas nesse espaco de
tratamento e o periodo é o tempo de acolhimento dessas pessoas na instituicdo.?® As
atividades que ndo sdo privativas do Servico Social e que fogem as atribuicdes do profissional
serdo realizadas em conjunto com a equipe multidisciplinar. A organizacao das atividades se
da por meio de atendimento individual, em grupo, planejamento e elaboracdo de projetos,
busca de parcerias para o desenvolvimento de atividades que sejam produtoras de sentido e

que auxiliardo o acolhido no tratamento dentro da comunidade terapéutica.

233 O Programa Rede Abrago estabelece um periodo maximo de acolhimento, que é de até trés meses. O
acolhimento em comunidades terapéuticas é voluntario e nem todas as pessoas que buscam tratamento concluem
0 periodo proposto no plano de tratamento singular. Portanto, € comum nas comunidades terapéuticas que 0s
atendimentos em grupos sejam realizados com pessoas que estdo em tempos diferentes na instituicdo.
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3.3.1.5 Proposta de atividades

A proposta de organizacdo da rotina do/a assistente social que atua em comunidade

terapéutica tem dois lados: o fazer profissional nesse campo de trabalho e a elaboracdo de

projetos a serem executados na comunidade terapéutica que auxiliardo o acolhido a encontrar

sentido para a sua vida durante o periodo de acolhimento.

Quadro 1: Atividades de intervencdo do Servico Social na comunidade terapéutica*

Atividades de Intervencédo do Servico Social na comunidade terapéutica

1 — Acolhimento e atendimento inicial

Objetivo Conhecer a realidade e necessidades do acolhido, buscar solugdes e estimular
seu protagonismo.
Metodologia | Realizar o atendimento a partir da escuta qualificada

Estratégias

Entrevista com o acolhido e seus familiares (caso estejam presentes) para
coleta de informaces e dados pessoais, apresentacdao da rotina e proposta de
tratamento. Essa etapa pode ser prejudicada caso o acolhimento ndo seja
agendado ou comunicado. Caso a familia ndo esteja presente no momento da
chegada, sera necessario que o/a assistente social faca contato para comunicar
o acolhimento e informar sobre a rotina, visitas e retirar davidas do grupo
familiar. No caso de o acolhido ser acompanhado por algum servi¢co ou
programa, também sera necessario contato com profissional de referéncia a fim
de informar sobre o acolhimento. Importante destacar que o profissional deve
conduzir o atendimento de forma ética, ciente de que ndo esta “oferecendo

ajuda”, mas sim concretizado o direito do acolhido ao tratamento.

2 — Levantamento socioecondmico do acolhido

Objetivo Construir o perfil socioecondmico do acolhido por meio de coleta de dados
sobre a situacdo social, familiar, territorial e econémica do acolhido a fim de
identificar suas necessidades e realizar os encaminhamentos necessarios.

Metodologia | Atendimento individual com direcdo socioeducativa para coleta das

informagdes e intervencdo por meio de orientagéo, esclarecimento e reflexdo

junto ao acolhido com relagéo as possibilidades e objetivos no tratamento.

Estratégias

Por meio de abordagem e escuta qualificada, o profissional preenchera a ficha

234 Elaboracdo propria, dados inéditos, ano da pesquisa.




Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

88

de cadastro do acolhido onde constam suas informagfes de identificacdo
pessoal, acrescentando informagdes sobre: situacdo escolar, situacdo
socioeconémica, situacdo de moradia, situacdo de saude e vinculo com o

territorio onde reside.

3 — Referéncia do acolhido nos programas e servicos

Objetivo

Conhecer e mobilizar a rede de servigos existentes no territorio de origem do
acolhido e onde a comunidade terapéutica estd inserida para referenciar o
acolhido nos servicos de salde e assisténcia do territdrio onde a comunidade
terapéutica esta inserida e no seu territério de origem, para que tenha acesso

aos atendimentos necessarios ao seu tratamento e reinsercédo social.

Metodologia

Articulacdo com 0s programas e servicos existentes no territorio, de acordo
com as demandas do acolhido. Serd necessario pesquisar a realidade do
territorio onde o acolhido vive (ou para onde pretende ir ao sair da institui¢do),
a fim de realizar os encaminhamentos e auxiliar o acolhido no seu

planejamento para manutencdo do tratamento fora da comunidade terapéutica.

Estratégias

Contatos e encaminhamentos por escrito relatando as demandas do paciente
(atendimento médico, acesso a medicacdo, agendamento de pericia no INSS
para receber auxilio-doenca, agendamento de CADUNICO para realizacio do
cadastro ou atualizacdo cadastral, SINE, programas e servigos especificos de
acordo com as demandas do colhido e servigos existentes no territério onde

vive).

4 — Atendimento a familia

Objetivo

Fortalecer os vinculos familiares

Metodologia

Atendimento individual ou em grupos de familiares dos acolhidos com dire¢ao

socioeducativa.

Estratégias

Democratizar as informacgdes sobre a dependéncia quimica e 0os modelos de
tratamento existentes. Incentivar o grupo familiar a procurar ajuda para o

tratamento da co-dependéncia familiar.

5 — Atividades em grupo

Objetivo Realizar atividades socioeducativas com tematicas diversas para potencializar
a orientacdo social.
Metodologia | Debates, oficinas, dindmicas, rodas de conversa.

Estratégias

Escolha de um tema especifico para abordar na atividade em grupo que tenha
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relagdo com a intervencdo do Servico Social (lembrando que ndo cabe ao/a
assistente social realizar atividades de cunho terapéutico). As atividades em
grupo podem ser mediadas diretamente pelo/a assistente social ou podem ser
projetos elaborados pelo profissional e executados por outro — conforme o

direcionamento da atividade.

6 — Treinamento e capacitacao da equipe

Obijetivo Investir na educacdo permanente da equipe em prol do trabalho

multidisciplinar.

Metodologia | Elaboracéo de protocolos e rotina de trabalho, reunides e capacitagéo.

Estratégias | Participar da elaboracdo de organograma de atendimento da instituicdo, para
que cada profissional saiba sobre seu papel de intervencdo. Estimular a
realizacdo de reunides de equipe para discussao de casos. Ajudar na elaboragéo
de protocolos, rotinas de trabalho e atendimento da equipe para esclarecimento

de suas acdes. Colaborar para a capacitacdo continuada da equipe.

A organizagdo e sistematizacdo das atividades de rotina do/a assistente social na
comunidade terapéutica foram apresentadas de forma objetiva, porém deve-se considerar que
o profissional precisa promover um atendimento humanizado e sensivel as questdes
apresentadas pelo acolhido e familiares. Importante também destacar a necessidade de
aperfeicoar a habilidade de abordagem com o publico dependente quimico, mantendo postura
ética com vistas a garantia de direitos a fim de evitar compreensdes distorcidas que levem a
uma percepcdo romantica da atuacdo profissional. A seguir trataremos da realizacdo de
atividades em grupos, com propostas de temas e acbes que podem colaborar ao

desenvolvimento do aspecto da espiritualidade no tratamento.

3.3.2 Propostas para atividades em grupo

A organizacdo de atividades em grupo que tenham carater socioeducativo se constitui
como competéncia do/a assistente social, descrita no artigo 4° do Codigo de Etica da
profissdo.2%® Diante das limitacGes de recursos que algumas comunidades terapéuticas tém
para o desenvolvimento do plano de tratamento, é importante que o/a profissional de Servigo

Social da instituicdo construa propostas criativas para auxiliar no tratamento e cotidiano dos

25 MINISTERIO DO TRABALHO, 1993, p. 7613.
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acolhidos?®, colaborando para que o periodo de acolhimento tenha objetivos para além da
promocdo da abstinéncia ao uso de substancias psicoativas. Considerando que a relacdo do
bem-estar fisico e mental sdo aspectos definidos na dimensdo da espiritualidade, propomos
algumas atividades em grupo que estimulam o carater espiritual de maneira néo religiosa que
sejam produtoras de sentido e que colaboram ao tratamento dos acolhidos em comunidade

terapéutica

3.3.2.1 Trabalho com Grupo

Ola assistente social pode realizar atendimento em grupo na comunidade terapéutica
utilizando rodas de conversa, oficinas, dindmicas e debates. Temas pertinentes a serem
trabalhados nessas atividades sdo sobre a relacdo ética entre os sujeitos, cidadania, relacdes de
género, relacdo familiar etc. Segue sugestdo de dinamicas de grupo:

Quadro 2: Dinamica de grupo 1237

Dinamica “do Ponto”

Objetivos: Proporcionar reflexao sobre preconceitos

Metodologia: | Pegar uma folha em branco e fazer um ponto no centro. Perguntar ao grupo o
que eles veem. As respostas costumam ser: “um ponto”, “um rabisco”, “uma
marca” etc. O dinamizador entdo diz: “Nao. O que vocés estdo vendo ¢ uma
folha”. E entdo o dinamizador tem a possibilidade de refletir sobre como em
nossa sociedade as pessoas estdo acostumadas a enxergar somente as marcas,
as caracteristicas, os “defeitos” e ndo o todo. Uma folha é uma folha, com ou
sem um ponto, assim como uma pessoa € uma pessoa, com Oou sem

deficiéncia, com ou sem cabelo crespo, gordo ou magro, heterossexual ou néo.

Quadro 3: Dindmica de grupo 223

Dinamica “Abrigo Subterraneo”

Objetivos: Possibilitar discussdo sobre aspectos importantes que envolvem o tipo de uso

236 |JAMAMOTO, 1998, p. 20.

Bpadaptado  de:  Blog  “Dindmicas de grupo e  Servico  Social”.  Disponivel em:
dinamicasdegrupoeservicosocial.blogspot.com. Acesso em 29 out. 2022.

28 FLIGIE; PAYA, 2015, p. 92-93.
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(intensidade e problemética adquiridas), procurando romper paradigmas
acerca de certos conceitos; refletir sobre a percepcdo e discussdo de

preconceitos.

Metodologia:

Utilizar o texto de apoio “Abrigo Subterrineo”?%

Informar que o grupo serd responsavel por escolher as pessoas que serao
salvas de um bombardeio que havera no pais;

As pessoas que escolherem ficardo em um abrigo subterraneo, que as
protegerd do bombardeio. Porém, as outras, junto com o restante da populagédo
sofrerdo o ataque;

Pedir que, primeiro individualmente, cada um anote suas escolhas. Apds té-lo
feito, solicitar que o grupo discuta a respeito das escolhas a serem indicadas e
decida por consenso. Explicar que ndo vale sé a votacdo: é necessario
discusséo e consenso. Informar o tempo que terdo e avisar pelo menos cinco
minutos antes de acabar;

Ao final do tempo, pedir que o grupo informe o resultado. Caso ndo tenha
havido consenso, pedir para explicar o motivo e o porqué de ndo terem
conseguido decidir;

Abrir para discussao: o facilitador deve dar atengéo sobre preconceitos (dentro
e fora do grupo).

Com esse exercicio é possivel discutir aspectos como diferenca entre padrdes
de uso, uso de drogas entre homens e mulheres, adolescentes e uso de

substancias na gravidez, entre outros.

Quadro 4: Dindmica de Grupo 324

Dinamica “Origem multifatorial da dependéncia quimica”

Obijetivos:

Refletir sobre a complexidade envolvida na génese da dependéncia ao uso de
substancias, desmistificando a ideia presente no senso comum, segundo a qual
esta condicdo seria inata ou forca de falta de forca de vontade por parte do
usuario, para interromper o consumo de alcool ou droga; a partir da discussdo
realizada, oferecer aos participantes mais subsidios para lidar com o fenémeno
da dependéncia quimica, agregando ao ponto de vista clinico a necessidade de

compreensao biopsicossocial.

239 Apexo D.

20 ELIGIE; PAYA, 2015, p. 112-113.
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Metodologia: | Iniciar a atividade investigando junto aos participantes suas compreensoes
acerca da origem da dependéncia de substancias;

Discutir a compreensdo biopsicossocial a partir das crencas emergentes no
grupo;

Apresentar visualmente o esquema representativo da génese multifatorial da
dependéncia de substancias:

Contexto sociocultural

Individuo Substancia psicoativa

3.3.2.2 Arteterapia e musicoterapia

A arteterapia € um processo terapéutico que utiliza diversas modalidades de expressao
artistica (pintura, desenho, colagem, escrita, danca, entre outras) e, assim como a
espiritualidade, é uma busca de sentido para a vida. Silvia Martins diz que a espiritualidade e
arteterapia quando associadas podem direcionar de maneira mais satisfatoria essa busca e que
a arteterapia pode contribuir para o conhecimento e o reconhecimento da propria
espiritualidade, pois o sentido da vida é a busca essencial e pessoal para o
autoconhecimento.?** A arteterapia pode contribuir para o processo de tratamento da
dependéncia quimica proporcionado, por meio das técnicas e instrumentos utilizados pelo
profissional arte-terapeuta habilitado, visando auxiliar na reabilitagdo psicossocial dos
participantes “na busca pelo seu eu, pela sua individualidade, no sentido de ser Unico em seus
trajetos, na sua historia e nas suas escolhas”?42,

Musicoterapia é a ciéncia que estuda o som e a mdsica como 0 meio que proporciona
qualidade de vida, coletividade e estimulagdo. Musicoterapia e espiritualidade quando

relacionadas, indicam autoestima, instilacdo de esperanca, motivacdo, bem-estar espiritual,

241 MARTINS, Silvia X. C. Espiritualidade, arteterapia e a busca de sentido: consideragdes a luz da logoterapia
de Viktor Frankl. Revista Logos e Existéncia, v. 6, n. 2, p. 100-107, 2017. p. 104.

242 TONDO, Talissa. Arteterapia e dependéncia quimica: ser e vir a ser, caleidoscopio de possibilidades. In:
GONGCALVES, Carla B. C.; ORMEZZANO, Graciela; TONDO, Talissa (orgs.). Préticas integrativas na Rede
de Atencdo Psicossocial: humanizacdo e arteterapia. Passo Fundo: UPF, 2016, p. 49-78. p. 75.
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salide integral, entre outros beneficios.?*® Segundo a pesquisa o efeito da musicoterapia sobre
0 estresse de dependentes quimicos, a musicoterapia pode ser um recurso complementar no
tratamento da dependéncia quimica, utilizada para auxiliar na diminuicdo do estresse
emocional que ocorre no periodo de abstinéncia da substancia psicoativa.?** No plano de
tratamento de uma instituicdo, a musicoterapia pode ser aplicada na area sonoro musical,
expressdo e movimentagdo, com objetivo de desenvolver melhor integracdo intrapessoal e
interpessoal. A musicoterapia é considerada uma técnica ndo invasiva e deve ser conduzida
por um profissional habilitado em musicoterapia.

A comunidade terapéutica que ndo tenha condic¢des financeiras para arcar com o custo
de contratacdo de arteterapeuta e/ou musicoterapeuta pode criar projetos em parceria com
faculdades ou institutos que oferecam os cursos, bem como participar de editais de fomentos e
financiamentos de projetos para conseguir implementar tal atividade na rotina de tratamento.
Nesse ponto, o/a profissional de Servico Social é capaz de elaborar projetos para
implementacdo e realizacdo de arteterapia e musicoterapia na comunidade terapéutica,
facilitada por profissionais qualificados e que sejam capazes de utilizar arte, musica e seus
elementos junto ao grupo com objetivo de alcancar as necessidades fisicas, emocionais,

sociais e cognitivas das pessoas acolhidas na comunidade terapéutica.

3.3.2.3 Meditagdo e técnicas de relaxamento respiratorio

Ola assistente social da comunidade terapéutica pode propor a insercdo de atividades
de meditacdo e relaxamento respiratério na rotina da comunidade terapéutica. Essas
atividades sdo técnicas de autorregulacdo do corpo e da mente que podem ser praticas
complementares no tratamento da dependéncia quimica para controle da fissura. As atividades
podem ser estimuladas e conduzidas pelo profissional de psicologia da comunidade
terapéutica e atualmente a tecnologia possibilita facilitagdo na meditacdo guiada, com uso de
aplicativos gratuitos. S&o atividades que podem ser realizadas em espagos abertos ou
fechados, individualmente ou em grupo, de baixo custo e possivel de serem realizadas dentro

da comunidade terapéutica.

243 PISMEL, Mariana Christina G.; ROPKE, Jéssica; TOMASELLI, Taind Jackeline; NEVES, Lidiana;
PASQUAL, Fernanda S.; VAGETTI, Gislaine Cristina. Musicoterapia e espiritualidade: uma revisdo integrativa.
Revista Brasileira de Musicoterapia, ano 20, n. 25, p. 8-29, 2018. p. 26.

24 TAETS, Gunnar G. C.; JOMAR, Rafael T.; ABREU, Angela Maria M.; CAPELLA, Marcia A.M. Efeito da
musicoterapia sobre o estresse de dependentes quimicos: estudo quase - experimental. Revista Latino-Americana
de Enfermagem. v. 27, p. 1-7, 2019. p. 05.
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3.3.2.4 Roda de leitura

O contato com a literatura contribui na formacdo do cidaddo critico. A ideia de
implementar a leitura coletiva na comunidade terapéutica proporciona a troca de ideias e 0
didlogo com objetivo de humanizar, provocar, estimular a criatividade e promover autoestima
por meio da discussdo de temas diversos. As rodas de leitura sdo atividades em grupo de
baixo custo e que podem ser mediadas pelos profissionais da equipe multidisciplinar da
comunidade terapéutica. A ideia é simples: uma pessoa faz a leitura de um texto ou livro para
0 grupo a fim de gerar discusses. Importante propor textos que provoquem debates
elucidativos e reflexfes ao grupo. Segue algumas sugestdes de leituras:

- A soliddo amiga (Rubem Alves);

- Crime e castigo (Fiddor Dostoiévski);

- Qual é o seu lugar no mundo? (Leila Navarro)

- O cortico (Aluisio Azevedo)
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CONCLUSAO

Diante das informacdes apresentadas na pesquisa, podemos afirmar que a religido se
manifesta nas comunidades terapéuticas credenciadas ao Programa Rede Abraco de maneira
distinta e que sua representacdo ndo necessariamente afeta de maneira propositiva no
tratamento da pessoa que esta acolhida. Algumas instituicdes manifestam a sua religiosidade e
permitem que esse traco da proposta de tratamento fique explicito, como é o caso da CT1,
CT4 e CT5. Ao entrar nessas instituicoes ja podemos perceber que possuem carater religioso a
partir dos simbolos e elementos visuais que remetem ao cristianismo. As outras instituicoes
deixam transparecer o vinculo religioso a partir das parcerias com igrejas cristas, pratica da
oracao com parte da rotina diaria e outros aspectos que sdo percebidos a partir do discurso dos
integrantes da equipe e das pessoas que estdo acolhidas nesses espagos — como € o caso das
CT2eCT3.

Podemos afirmar que de todas as comunidades terapéuticas visitadas a CT1 é a que
mais atua com proselitismo, pois em todo o espago institucional se observa tragos do
catolicismo e a instituicdo ndo propde em sua rotina atividades para desenvolvimento da
espiritualidade que ndo estejam vinculadas com a pratica catolica. Para além da questdo
religiosa, essa comunidade terapéutica ndo consegue, conforme a rotina e o plano de trabalho
exposto, auxiliar as pessoas que estdo acolhidas a elaborarem um plano individual de
atendimento que colabore para a reinsercdo social. Percebe-se entdo que, nessa instituicdo
permanece a logica do tratamento por meio do afastamento social, laborterapia e préaticas
religiosas com objetivo de conversdo. Essas acdes sdo contrérias ao edital de credenciamento
do PESD.

A religido também se manifesta nas CT2, CT4 e CT5 por meio da presenca dos lideres
religiosos (pastor e pastora), sendo essas as pessoas responsaveis pela manutencdo da ordem e
provimento desses espacos — por se tratar dos gestores, bem como por remeter a uma figura de
autoridade que promove orientacdo. Na CT4 o pastor tem um cargo de “conselheiro
espiritual”, dando a entender que, por se tratar de um pastor cristdo, o aconselhamento
oferecido serad dentro da perspectiva religiosa, de conversao e de moralidade cristd. Quanto a
realizacdo de cultos, grupos de estudo biblico e expressdo musical por meio de canticos de
adoracdo, essas podem ser vistas como uma forma de preencher o tempo ocioso dentro das
instituices, pois dentro da rotina apresentada por essas comunidades terapéuticas percebe-se
a dificuldade que tém em propor uma rotina que trabalhe a reinsercdo social das pessoas

acolhidas — conforme prevé o Plano Nacional sobre Drogas.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

96

No intuito de auxiliar os profissionais de Servi¢co Social que atuam nesses espagos,
propomos um plano de intervencdo com vistas a garantir a elaboracdo do plano de
atendimento individual da pessoa em tratamento, as articulagdes com 0s programas e Servicos,
a realizacdo dos encaminhamentos necessarios, a promocao dos vinculos familiar e territorial.
Enfim, uma proposta de trabalho para o/a assistente social inserido dentro desse campo, que
muitas vezes se torna desafiador diante das limitagcGes e rotina que desvia do carater de
politica publica para ser um espaco de evangelizacdo. A proposta desse plano de intervencao
pode parecer irrelevante, entretanto as observacOes apresentadas referentes a rotina e
atividades das comunidades terapéuticas mostra que os profissionais de Servi¢o Social dessas
instituicOes carecem de atuar de maneira mais propositiva nesses espagos, contribuindo para
que o aspecto da espiritualidade seja trabalhado com objetivo de tornar o acolhimento mais
suportavel em relacdo a abstinéncia e na lida com os problemas envolvendo o uso da droga.

O Servigo Social, enquanto uma categoria profissional empreendeu esforcos no
estabelecimento de um Coédigo de Etica profissional com valores ndo-sectarios e laicos com
objetivo de ndo permitir que valores religiosos interfiram na prestacdo do atendimento e
garantia de acesso aos direitos sociais. Ainda assim, o/a assistente social, enquanto ser social,
é afetado pela dimenséo religiosa e imprime em sua pratica profissional valores religiosos.
Isso ndo € de todo ruim, na medida em que os valores religiosos servem de pardmetro para
definir a ética na relagdo com o usuario dos servi¢os, mas se torna um problema quando tais
valores expressam juizo de valor sobre 0s usuarios.

A presenca da religido na comunidade terapéutica e na atuacdo do/a assistente social
que trabalha nesses espacos pode ou ndo se tornar um problema. Tudo dependera da forma
como essa relacdo for tratada. Refletir sobre a presenca da religido na préatica do/a assistente
social, aprofundar o conhecimento sobre a dependéncia quimica e compreendé-la com um
fendmeno social, uma expressao da questdo social e auxiliar a pessoa em tratamento para que
consiga ressignificar sua vida por meio de acdes concretas ligadas ao trabalho, educacao e
suporte social sdo acOes importantes para o/a assistente social inserido nesse campo de
trabalho. A religido ndo pode ser entendida como a maneira mais eficaz para auxiliar o
dependente quimico na manutencdo da abstinéncia, ou ser vista como a melhor opgdo para
obtenc¢do de novos vinculos sociais e apoio incondicional. Devemos considerar a diversidade
e dentro dessa diversidade existem pessoas que, por diversos motivos, ndo se identificam com
o tratamento de base estritamente religiosa e, por isso, é importante que sejam propostas acées

gue ajudem a pessoa em atendimento a buscar sentido para a sua vida.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

97

REFERENCIAS

ABDALA, Gina A.; RODRIGUES, Wellington G.; TORRES, Amilton; RIOS, Mino C.;
BRASIL, Magela de S. A religiosidade/espiritualidade como influéncia positiva na
abstinéncia, reducdo e/ou abandono do uso de drogas. Revista de Estudos da Religido -
REVER, Séo Paulo, v. 10, p. 77-98, mar. 2010.

ABRAMIDES, Maria Beatriz C. 80 anos de Servi¢o Social no Brasil: organizacéo politica e
direcdo social da profissdo no processo de ruptura com o conservadorismo. Revista Servigo
Social e Sociedade, Sao Paulo, n. 127, p. 456-475, set./dez. 2016.

AGUIAR, Antbnio Geraldo de. Servico Social e Filosofia: das origens a Araxa. 5. ed. S&o
Paulo: Cortez, 1995.

ALARCON, Sergio; BELMONTE, Pilar R.; JORGE, Marco Aurélio S. O Campo de Atencao
ao Dependente Quimico. In: ALARCON, S.; JORGE, M. A. S. (orgs). Alcool e outras
drogas: dialogos sobre um mal-estar contemporéneo. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2012, p. 63-
81.

ANDRADE, Maria Angela R. A. O metodologismo e desenvolvimentismo no Servico Social
brasileiro — 1947 a 1961. Revista Servi¢co Social & Realidade, Franca, v. 17, n. 1, p. 268-299,
2008.

ANDRADE, Solange R. de. Histéria das religides e das religiosidades, uma breve introducao.
In: MARANHAO FILHO, E. M. de A. (org.). (Re)conhecendo o sagrado: reflexdes tedrico-
metodoldgicas dos estudos de religides e religiosidades. Sdo Paulo, Fonte Editorial, 2013. p.
11-32.

BARDI, Giovanna. Entre a “cruz” e a “caldeirinha”: doses diarias de alienacdo nas
comunidades terapéuticas religiosas. Tese (Doutorado em Politica Social) — Universidade
Federal do Espirito Santo, Vitoria, 2019.

BERGER, Peter L. O dossel sagrado: elementos para uma teoria socioldgica da religido. S&o
Paulo: Paulinas, 1985.

BINOTI, Janete J. Catolicismo atual: a teologia da libertagdo e a linha pastoral do Papa
Francisco. Dissertacdo (Mestrado em Ciéncias das ReligiGes) - Faculdade Unida de Vitoria,
Vitoria, 2017.

BOURDIEU, Pierre. A economia das trocas simbdlicas. Sdo Paulo: Perspectiva, 2007.

BRASIL. Cddigo de ética do/a assistente social. Lei 8.662/93 de regulamentacdo da
profissdo. - 10% ed. rev. e atual. - Brasilia: Conselho Federal de Servico Social, 2012.
Disponivel em: https://www.cfess.org.br/arquivos/CEP_CFESS-SITE.pdf. Acesso em: 12 abr.
2021.

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal,
Subsecretaria de Edi¢bes Técnicas, 2007.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

98

BRASIL. Decreto n° 119-A, de 07 de janeiro de 1890. [Prohibe a intervencdo da autoridade
federal e dos Estados federados em matéria religiosa, consagra a plena liberdade de cultos,
extingue o0 padroado e estabelece outras providencias] Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1851-1899/d119-a.htm. Acesso em: 04 de abr.
de 2021.

BRASIL. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Censo Demogréfico, 2010.
Disponivel em: https://www.ibge.gov.br. Acesso em: 13 set. 2022.

CALVANI, Carlos Eduardo B. Espiritualidades néo-religiosas: desafios conceituais. Revista
Horizonte, v. 12, n. 35, jul./set. 2014, p. 658-687.

CFESS MANIFESTA. Edicdo especial: Em defesa do Estado laico! Brasilia, 6 jan. 2016.
Disponivel em: http://www.cfess.org.br/arquivos/2015-CfessManifesta-EstadoLaico-Site.pdf.
Acesso em: 20 mar. 2022.

CLARINDO, Sonia Maria C. Identidade AA: os caracteres de religiosidade na construcdo do
modelo terapéutico da irmandade de Alcodlicos Andnimos. Dissertacdo (Mestrado em
Ciéncias das Religides) - Faculdade Unida de Vitoria, Vitoria, 2014.

COLLA, Ana Claudia. A nogao de justica do Servico Social brasileiro. Dissertacdo (Mestrado
em Servicgo Social) — Universidade Federal de Santa Catarina, Floriandpolis, 2019.

CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Codigo de Etica Profissional dos
Assistentes  Sociais  1947.  [s.d.].  Disponivel em:  http://www.cfess.org.br/
arquivos/CEP_1947.pdf. Acesso em: 11 out. 2021.

CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Cddigo de Etica Profissional dos
Assistentes  Sociais  1965.  [s.d.]. Disponivel —em:  http://www.cfess.org.br/
arquivos/CEP_1965.pdf. Acesso em: 11 out. 2021.

CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Parametros para atuacdo de assistentes
sociais da politica de salde. Brasilia, 2010. Disponivel em: http://cfess.org.br/arquivos/
Parametros_para_a_Atuacao_de_Assistentes_Sociais_na_Saude.pdf. Acesso em: 25 ago.
2022,

CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Parametros para atuacdo de assistentes
sociais na politica de assisténcia social. Brasilia, 2011. Disponivel em:
http://www.cfess.org.br/arquivos/Cartilna_CFESS_Final_Grafica.pdf. Acesso em: 25 ago.
2022,

CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Resolucédo 569, de 25 de marco de 2010.
[Dispde sobre a VEDACAO da realizacio de terapias associadas ao titulo e/ou ao exercicio
profissional do  assistente  social].  Disponivel em:  http://www.cfess.org.br/
arquivos/RES.CFESS_569-2010.pdf. Acesso em: 29 mai. 2021.

CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL. Servico Social e a inser¢ao de assistentes
sociais nas comunidades  terapéuticas.  Brasilia, 2018.  Disponivel  em:
http://www.cfess.org.br/arquivos/RelatorioCFESS-ComunidadesTerapeuticas2018-Site.pdf.
Acesso em: 25 ago. 2022.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
https://www.ibge.gov.br/
http://www.cfess.org.br/arquivos/2015-CfessManifesta-EstadoLaico-Site.pdf
http://www.cfess.org.br/arquivos/CEP_1947.pdf
http://www.cfess.org.br/arquivos/CEP_1947.pdf

Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

99

CROATTO, José Severino. As linguagens da experiéncia religiosa: uma introducdo a
fenomenologia da religido. 3 ed. S&o Paulo: Paulinas, 2010.

DALGALARRONDO, Paulo. Religido, psicopatologia e saude mental. Porto Alegre:
Artmed, 2008.

DAMAS, Fernando B. Comunidades terapéuticas no Brasil: expansao, institucionalizacdo e
relevancia social. Revista Saude Publica de Santa Catarina, Florianépolis, v. 6, n.1, jan./mar.
2013. p. 50-65.

DANTAS, Renan B. O lugar da espiritualidade no cuidado da adic¢do quimica a partir da
trajetoria de padre Haroldo J. Rahm. Revista Reflexus, Vitoria, v. 13, n. 21, jan. 2019. p. 109-
131.

DOMANICO, Andrea. Histdria, Conceito e Principios de Reducdo de Danos. In: SURJUS, L.
T. L S.; FORMIGONI, M. L. O. S.; GOUVEIA, F. (orgs.). Reducédo de Danos - Conceitos e
Préaticas Material comemorativo aos 30 anos de Reducdo de Danos no Brasil. Disponivel em:
http://www.tjmt.jus.br/intranet.arg/cms/grupopaginas/105/988/Redu%C3%A7%C3%A30_de
_danos_-_conceitos_e_prooC3%ALlticas.pdf. Acesso em 16 abr. 2022.

DUARTE, Paulinado C. A. V.; DALBOSCO, Carla. A politica e a legislacdo brasileira sobre
drogas. In: KERR-CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z. (orgs.).
Capacitacdo para comunidades terapéuticas - conhecer para cuidar melhor: curso para
lideres, voluntéarios, profissionais e gestores de comunidades terapéuticas. Brasilia: Secretaria
Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013. p. 11-20.

DURKHEIM, Emile. As formas elementares da vida religiosa. S&o Paulo: Martins Fontes,
2003.

ELIADE, Mircea. O Sagrado e o profano: a esséncia das religides. Sdo Paulo: Martins
Fontes, 1992.

ESPERANDIO, Mary Rute G. Teologia e a pesquisa sobre espiritualidade e saide: um estudo
piloto entre profissionais da salde e pastoralistas. Revista Horizonte, v.12, n. 35, 2014, p.
805-832.

ESPERANDIO, Mary Rute G.; CORREA, Marcia Regina. O papel da
espiritualidade/religiosidade no fenémeno da drogadiccdo: uma revisdo integrativa de
literatura. REVER, Sdo Paulo, a.17, n. 2, p. 73-98, mai./ago. 2017.

ESPIRITO SANTO (Estado). Lei complementar n° 883, de 29 de dezembro de 2017. [Altera a
Lei Complementar n° 605, de 02 de dezembro de 2011, que cria a Coordenagdo Estadual
sobre Drogas; e a Lei n® 9.845, de 31 de maio de 2012, que institui o Sistema Estadual de
Politicas Publicas sobre Drogas - SISESD]. Vitoria, 2017. Disponivel em:
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTO0S%202018/Lei%20Complementar%20883
%20-%2029%20dezembro%202017.pdf. Acesso em 10 abr. 2022.

ESPIRITO SANTO (Estado). Lei n° 10.737, de 21 de setembro de 2017. [Altera a Lei n°
9.845, de 31 de maio de 2012]. Vitoria, 2017. Disponivel http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/
Documents/legislacao/html/LEI107372017.html. Acesso em 10 abr. 2022.


http://www.tjmt.jus.br/intranet.arq/cms/grupopaginas/105/988/Redu%C3%A7%C3%A3o_de_danos_-_conceitos_e_pr%C3%A1ticas.pdf
http://www.tjmt.jus.br/intranet.arq/cms/grupopaginas/105/988/Redu%C3%A7%C3%A3o_de_danos_-_conceitos_e_pr%C3%A1ticas.pdf

Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

100

ESPIRITO SANTO (Estado). Lei n° 9.845, de 31 de maio de 2012. [Institui o Sistema
Estadual de Politicas Publicas sobre Drogas — SISESD, para articular, integrar, organizar e
coordenar as atividades relacionadas com prevencdo do uso indevido, atencdo e reinsercéo
social de usuarios e dependentes de drogas, bem como repressao ao trafico ilicito de drogas].
Vitéria, 2012. Disponivel em http://wwwa3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/
html/LEI98452012.html. Acesso em 10 abr. 2022.

ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Edital de
Credenciamento N° 001/ 2018. Credenciamento de entidades privadas, sem fins lucrativos,
prestadoras de servico de atencdo especializada as pessoas com dependéncia quimica.
Disponivel em: https://sedh.es.gov.br/editais-2?page=4. Acesso em: 20 out. 2021.

ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Plano Geral de
Reinsercdo Social. Vitoria, 2020a. Disponivel em: https://sedh.es.gov.br/plano-de-reinsercao-
social. Acesso em: 20 out. 2021.

ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Programa Estadual
de AcOes Integradas Sobre Drogas - Rede Abraco. Vitéria, 2020b. Disponivel em:
https://sedh.es.gov.br/programa-estadual-de-acoes-integradas-sobre-drogas. Acesso em: 20
out. 2021.

ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Programa Estadual
de Acdes Integradas Sobre Drogas - Rede Abrago. Indicadores. Vitoria, 2021. Disponivel em:
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/Indicadores%20do%20Progr
ama%20Estadual%20de%20A%C3%A7%C3%B5es%20Integradas%20sobre%20Drogas%20
(Rede%20Abra%C3%A70).pdf. Acesso em: 10 abr. 2022.

ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Estado de Direitos Humanos. Programa Estadual
de Acdes Integradas Sobre Drogas - Rede Abraco. Protocolo de Atencdo do Centro de
Acolhimento Integral sobre Drogas. Vitdria, 2022. Disponivel em:
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/PROTOCOLO%20CAADY%
202022.pdf. Acesso em: 10 abr. 2022.

ESPIRITO SANTO (Estado). Secretaria de Saude. Edital de Credenciamento N° 006/ 2018.
Disponivel em: https://saude.es.gov.br/Media/sesa/Credenciamento/Edital%20de%20
Credenciamento%20SESA%20-%20SAUDE%20MENTAL.pdf. Acesso em: 20 out. 2021.

FEHLBERG, Maria da Penha A. Servico Social: influéncias religiosas, constituicdo da
profissdo e os desafios atuais. Dissertacdo (Mestrado em Teologia) — Escola Superior de
Teologia, Sdo Leopoldo, 20009.

FLIGIE, Neliana B, PAYA, Roberta. Dinamicas de grupo e atividades clinicas aplicadas ao
uso de substancias psicoativas. Sdo Paulo: Roca, 2015.

FRAAS, Hans-Jurgen. A religiosidade humana: compéndio de psicologia da religido. 22 ed.
Sé&o Leopoldo: Sinodal, 1997.

FRACASSO, Laura. As mudancas no processo de criacdo das comunidades terapéuticas. In:
KERR-CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z. (orgs.). Capacitacdo para
comunidades terapéuticas - conhecer para cuidar melhor: curso para lideres, voluntarios,
profissionais e gestores de comunidades terapéuticas. Brasilia: Secretaria Nacional de
Politicas sobre Drogas, 2013. p. 37-45.


https://sedh.es.gov.br/programa-estadual-de-acoes-integradas-sobre-drogas

Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

101

FRANCO, Clarissa de. Psicologia e espiritualidade. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI,
Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 399-
410.

GARCIA, Leon.; SANTANA, Patricia.; PIMENTEL, Pollyana.; KINOSHITA, Roberto T.
Politica nacional de salde mental e organizacdo da rede de atencdo psicossocial no Sistema
Unico de Satde (SUS). In: KERR-CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Zilio
(orgs.). Capacitacdo para comunidades terapéuticas - conhecer para cuidar melhor: curso
para lideres, voluntarios, profissionais e gestores de comunidades terapéuticas. Brasilia:
Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013. p. 21-36.

GEERTZ, Clifford. A interpretacéo das culturas. Rio de Janeiro: LTC, 2008.

IAMAMOTO, Marilda V. O servigo social na contemporaneidade: trabalho e formagéo
profissional. Sdo Paulo, Cortez: 1998.

IAMAMOTO, Marilda V. Renovagéo e Conservadorismo no Servigo Social. 7 ed. Sdo Paulo:
Cortez, 2004.

IAMAMOTO, Marilda V. Servico Social em tempo de capital fetiche: capital financeiro,
trabalho e questdo social. 5 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2011.

IAMAMOTO, Marilda. V.; CARVALHO, Raul de. Relacdes Sociais e Servigco social no
Brasil: esboco de uma interpretacéo historico-metodoldgica. 19 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2006.

JUNAAB - Junta de Servigos Gerais de Alcodlicos Anénimos do Brasil. Vivendo Sébrio. Sdo
Paulo, 2017.

KIVITZ, Ed René. Outra espiritualidade: fé, graca e resisténcia. Sdo Paulo: Mundo Cristéo,
2014,

LEAL, Fabiola X.; SANTOS, Caroline. C. M. dos; JESUS, Renata S. de. Politica Sobre
Drogas no Estado do Espirito Santo: consolidando retrocessos. Revista Textos e Contextos,
Porto Alegre, v. 15, n. 2, 2016, p. 423-436.

LOECK, Jardel F. Comunidades terapéuticas e a transformacdo moral dos individuos: entre o
religioso-espiritual e o técnico cientifico. In: SANTOS, Maria Paula G. dos (org.).
Comunidades terapéuticas: temas para reflexdo. Rio de Janeiro: IPEA, 2018, p. 77-100.

LOPES, Geraldo. Gaudium et Spes: texto e comentario. Sdo Paulo: Paulinas, 2011.

MACHADO, Clayton dos S. Espiritualidade em ambiente corporativo: comunidade, sentido
e integralidade como perspectiva de uma espiritualidade laica (Mestrado em Ciéncias das
Religides) - Faculdade Unida de Vitdria, Vitoria, 2016.

MARIANO, Ricardo. Sociologia da religido e seu foco na secularizagédo. In: PASSOS, Joédo
Décio; USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. S&o Paulo: Paulinas;
Paulus, 2013, p. 231-242.

MARTELLI, Stefano. A religido na sociedade moderna: entre secularizagdo e
dessecularizagdo. Sao Paulo: Paulinas, 1995.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

102

MARTINELLI, Maria Ldcia. Servi¢o Social: identidade e alienagéo. 6 ed. Sdo Paulo: Cortez,
2000.

MARTINS, Silvia X. C. Espiritualidade, arteterapia e a busca de sentido: consideracdes a luz
da logoterapia de Viktor Frankl. Revista Logos e Existéncia, v. 6, n. 2, p. 100-107, 2017.

MINISTERIO DA JUSTICA. Casa Civil. Lei n°® 10.216, de 06 de abril de 2001. Diario
Oficial Eletrénico: p. 1, 06 jun. 2019. Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/
ccivil_03/leis/leis_2001/110216.htm. Acesso em: 20 out. 2021.

MINISTERIO DA JUSTICA. Casa Civil. Lei n° 13.840, de 05 de junho de 2019. Diario
Oficial Eletronico: p. 2, 09 abr. 2001. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_at02019-2022/2019/lei/113840.htm. Acesso em: 25
ago. 2022.

MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolucdo da
Diretoria Colegiada RDC n° 101 de 30 de maio de 2001. Diario Oficial da Unido: secéo 1,
Brasilia, ed. 105, p. 23, 31 mai. 2001. Disponivel em:
http://antigo.anvisa.gov.br/documents/33880/2568070/RDC_101_2001.pdf/2b352c5a-c423-
4fc9-928a-1069d53920d4?version=1.0. Acesso em: 14 jul. 2022.

MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolugio da
Diretoria Colegiada RDC n° 29 de 30 de junho de 2011. Diario Oficial da Unido: secao 1,
Brasilia, ed. 125, p. 62, 01 jul. 2011. Disponivel em:
http://antigo.anvisa.gov.br/documents/33880/2568070/rdc0029 30 06 2011.pdf/37abl1571-
d930-4a26-a62a-3f7687349d5b. Acesso em: 14 jul. 2022.

MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Resolucdo da
Diretoria Perguntas e respostas: comunidades terapéuticas. Brasilia, [n.p.], 13 out. 2021.
Disponivel em: https://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/
servicosdesaude/publicacoes/perguntas-e-respostas-comunidades-terapeuticas-2021.pdf.
Acesso em: 25 abr. 2022.

MINISTERIO DA SAUDE. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Lei n® 11.343, de 23
de agosto de 2006. Institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas — SISNAD;
Brasilia, DF: Presidéncia da Republica, 2006. Disponivel
em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2006/lei/111343.htm. Acesso em: 27
mar. 2022.

MINISTERIO DA SAUDE. Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. Diario Oficial da
Unido: Brasilia, p. 18055, 20 set. 1990. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8080.htm. Acesso em: 20 out. 2021.

MINISTERIO DA SAUDE. Portaria 3.088, de 23 dezembro de 2011. Diario Oficial da
Unido: secdo 1, Brasilia, ed. 247, p. 230-232, 26 dez. 2011. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088_23 12 2011 rep.html.  Acesso
em: 09 abr. 2022.

MINISTERIO DO DESENOLVIMENTO SOCIAL E COMBATE A FOME. Politica
Nacional de Assisténcia Social/ PNAS. Brasilia, nov. 2005.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
http://antigo.anvisa.gov.br/documents/33880/2568070/RDC_101_2001.pdf/2b352c5a-c423-4fc9-928a-1069d53920d4?version=1.0
http://antigo.anvisa.gov.br/documents/33880/2568070/RDC_101_2001.pdf/2b352c5a-c423-4fc9-928a-1069d53920d4?version=1.0
http://antigo.anvisa.gov.br/documents/33880/2568070/rdc0029_30_06_2011.pdf/37ab1571-d930-4a26-a62a-3f7687349d5b
http://antigo.anvisa.gov.br/documents/33880/2568070/rdc0029_30_06_2011.pdf/37ab1571-d930-4a26-a62a-3f7687349d5b
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/%0bservicosdesaude/publicacoes/perguntas-e-respostas-comunidades-terapeuticas-2021.pdf
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/%0bservicosdesaude/publicacoes/perguntas-e-respostas-comunidades-terapeuticas-2021.pdf
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2006/lei/l11343.htm
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088_23_12_2011_rep.html

Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

103

MINISTERIO DO PLANEJAMENTO, DESENVOLVIMENTO E GESTAO. Instituto de
Pesquisa Econémica Aplicada. Nota Tecnica n° 21: Perfil das comunidades terapéuticas
brasileiras, 2017. Mar. 2017. Disponivel em: https://www.ipea.gov.br/portal/images/stories/
PDFs/nota_tecnica/20170418 nt21.pdf. Acesso em 14 jul. 2022.

MINISTERIO DO TRABALHO. Lei n° 8.662, de 07 de junho de 1993. Diario Oficial da
Unido: Brasilia, p. 7613, 08 jun. 1993. Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/
ccivil_03/leis/18662.htm. Acesso em: 06 abr. 2021.

MIRANDA, Mario de F. Igreja e sociedade na Gaudium et Spes e sua incidéncia no
Brasil. Revista Eclesiastica Brasileira, Rio de Janeiro, v. 66, n. 261, p. 89-114, jan. 2006.

MOREIRA, Rafaela D. Religiosidade/ espiritualidade como estratégia de coping na adeséo e
no abandono do tratamento em pessoas vivendo com o HIV. Dissertacdo (Mestrado em
Ciéncias das Religides) — Universidade Federal da Paraiba, Jodo Pessoa, 2020.

NEVES, Claudia N. da. Igreja catdlica, assisténcia social e caridade: aproximacdes e
divergéncias. Revista Sociologias, Porto Alegre, a. 8, n. 15, p. 326-35, jan/jun 2006.

OLIVEIRA, Claudete de J. Dependéncia do alcool e outras drogas: debate conceitual,
politicas publicas e a insercdo do servigo social nessa area. Dissertacdo (Mestrado em Servico
Social) — Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2003.

OLIVEIRA, Silvio Marcio G. Servico Social, religiosidade e defesa da laicidade. Dissertacdo
(Mestrado em Ciéncias das Religides) — Pontificia Universidade Catolica, Sdo Paulo, 2018.

OLIVEIRA, Wanderley C. de. Elementos do Assistencialismo no Servigo Social brasileiro.
Dissertacdo (Mestrado em Ciéncias das Religides) - Faculdade Unida de Vitoria, Vitoria,
2013.

ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Neurociéncia do uso e da dependéncia de
substancias psicoativas. OMS. Sdo Paulo: Roca, 2006.

PEREIRA, Janine M. Da filantropia rumo a politica publica: uma genealogia das
comunidades terapéuticas para dependentes de drogas psicoativas. Dissertagdo (Mestrado em
Desenvolvimento Social) — Universidade Estadual de Montes Claros, Montes Claros, 2016.

PEREIRA, José C. Religido e poder: os simbolos do poder sagrado. Revista Eletronica de
Ciéncias Sociais, Sao Paulo, n. 3, p. 80-107, p. 80-107, 2008.

PICH, Roberto H. Religifo como forma de conhecimento. In: PASSOS, Jodo Décio;
USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus,
2013, p. 143-160.

PINTO, Enio B. Ciéncia da religido aplicada & psicoterapia. In: PASSOS, Jodo Décio;
USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. S&o Paulo: Paulinas; Paulus,
2013, p. 677-689.

PISMEL, Mariana Christina G.; ROPKE, Jéssica; TOMASELLI, Taina Jackeline; NEVES,
Lidiana; PASQUAL, Fernanda S.; VAGETTI, Gislaine Cristina. Musicoterapia e
espiritualidade: uma revisdo integrativa. Revista Brasileira de Musicoterapia, a. 20, n. 25, p. 8
— 29, 2018.


https://www.ipea.gov.br/portal/images/stories/PDFs/nota_tecnica/20170418_nt21.pdf
https://www.ipea.gov.br/portal/images/stories/PDFs/nota_tecnica/20170418_nt21.pdf
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.080-1990?OpenDocument

Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

104

PONDE, Luiz Felipe Religifo e ética. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.).
Compéndio de Ciéncia da Religido. Sao Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 161-173.

QUINTANEIRO, Téania; BARBOSA, Maria Ligia de O.; OLIVEIRA, Mércia Gardénia M.
de. Um toque de classicos. 2 ed. Belo Horizonte: UFMG, 2002.

RANQUETA JUNIOR., Cesar A. Laicidade, laicismo e secularizagdo: definindo e
esclarecendo conceitos. Periddicos da Universidade Federal de Santa Maria, v. 21, n. 1, 2008.

REZENDE FILHO, Cyro de B. Os pobres na idade media: de minoria funcional a excluidos
do paraiso. Revista Ciéncias Humanas, UNITAU, Brasil, v. 1, n. 1, 2009.

ROCHA, Abdruschin S. Espiritualidade em ambientes corporativos: uma nova modalidade de
retorno do religioso. In: ROCHA, Abdruschin S.; OLIVEIRA, David M. de.; MARLOW,
Sergio Luiz (orgs.). Espiritualidades contemporaneas. Vitoria: Unida; Faculdade Unida de
Vitoria, 2013. p. 15-31.

RODRIGUES, Cétia C. L.; GOMES, Anténio M. A. Teorias classicas da psicologia da
religido. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da
Religido. S&o Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 333-345.

RODRIGUES, Elisa. Insights tedricos a partir de dois classicos das Ciéncias Sociais da
Religido: Dirkheim e Weber. Estudos de Religido, v. 26, n. 42, p. 156-171, 2012.

ROSA, Wanderley P. da. Por uma fé encarnada: uma introducao a histéria do protestantismo
no Brasil. Sdo Paulo: Recriar; Vitdria: Unida, 2020.

SANCHEZ, Zila Van der Meer; NAPPO, Solange Aparecida. Intervencdo religiosa na
recuperacdo de dependentes de drogas. Revista de Saude Publica, v. 42, n. 02, p. 265-272,
2008.

SANCHIS, Pierre. As religides dos brasileiros. Revista Horizonte, Belo Horizonte, v. 1, n. 2,
p. 28-43, 1997.

SANTOS, Claudia M. dos. Os instrumentos e técnicas: mitos e dilemas na formacéo
profissional do assistente social no Brasil. Tese (Doutorado em Servico Social) —
UFRJ/Escola de Servico Social/Programa de Pds-graduacdo em Servigo Social, 2006.

SENADO FEDERAL. Decreto-Lei n°® 525, de 1 de julho de 1938. Disponivel em:
http://legis.senado.leg.br/norma/523684/publicacao/15636320. Acesso em 06 abr. 2021.

SILVA, Maria Eliane A. da. Psicologia do desenvolvimento e religido. In: PASSOS, Jodo
Décio; USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas;
Paulus, 2013, p. 411-421.

SIMOES NETO, José Pedro. Assistentes Sociais e Religido: um estudo Brasil/ Inglaterra. Sdo
Paulo: Cortez, 2005.

SOUZA, André Ricardo de. As mudangas na intervengdo social do catolicismo brasileiro.
Revista Estudos de Sociologia. Universidade Federal de Pernambuco, v. 13, n. 1, p. 131-160,
2007.


http://legis.senado.leg.br/norma/523684/publicacao/15636320

Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

105

SOUZA, Regiane R. de; SILVA, Claudia N. da. A religiosidade do assistente social, p. 1679-
1687. In: Anais do XI Seminério de Pesquisa em Ciéncias Humanas. Blucher Social Science
Proceedings, n.4 v.2. S&o Paulo: Blucher, 2016.

STROPPA, André; MOREIRA-ALMEIDA, Alexander. Religiosidade e saude. In:
SALGADO, Mauro Ivan; FREIRE, Gilson. (orgs.). Saude e espiritualidade: uma nova visao
de medicina. Belo Horizonte: Inede, p. 427-443, 2008.

TAETS, Gunnar G. C.; JOMAR, Rafael T.; ABREU, Angela Maria M.; CAPELLA, Marcia
A.M. Efeito da musicoterapia sobre o estresse de dependentes quimicos: estudo quase -
experimental. Revista Latino-Americana de Enfermagem. v. 27, p. 1-7, 20109.

TONDO, Talissa. Arteterapia e dependéncia quimica: ser e vir a ser, caleidoscopio de
possibilidades. In: GONCALVES, Carla B. C.; ORMEZZANO, Graciela; TONDO, Talissa
(orgs.). Praticas integrativas na Rede de Atencdo Psicossocial: humanizacéo e arteterapia.
Passo Fundo: UPF Editora, 2016. p. 49-78.

TORRESAN, Ricardo C.; OLIVEIRA, Janaina B. de; KERR-CORREA, Florence. As
substancias psicoativas. In: KERR-CORREA, Florence; MAXIMILIANO, Vitore André Z.
(orgs.). Capacitacdo para comunidades terapéuticas - conhecer para cuidar melhor: curso
para lideres, voluntérios, profissionais e gestores de comunidades terapéuticas. Brasilia:
Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, 2013, p. 83-88.

TWORUSCHKA, Udo. Ciéncia pratica da religido: considerac@es tedricas e metodolégicas.
In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo
Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 577-588.

USARSKI, Frank. Constituintes da Ciéncia da Religido: cinco ensaios em prol de uma
disciplina autbnoma. Sao Paulo: Paulinas, 2006.

VALLA, V. V.; GUIMARAES, M. B.; LACERDA, A. Religiosidade, apoio social e cuidado
integral voltado a satde: uma proposta de investigacao voltada para as classes populares. In:
PINHEIRO, R.; MATTOS, R. A. (Orgs.). Cuidado: as fronteiras da integralidade. Rio de
Janeiro: Abrasco, 2006. p. 103 — 117.

VALLE, Edénio. A psicologia da Religdo. In: USARSKI, Frank (org.). O Espectro
Disciplinar da Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas, 2007.

VILHENA, Maria Angela. Ritos religiosos. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI, Frank
(orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sao Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 513-524.

ZANGARI, Wellington; MARALDI, Everton de O.; MARTINS, Leonardo B.; MACHADO,
Fatima R. Estados alterados de consciéncia e religido. In: PASSOS, Jodo Décio; USARSKI,
Frank (orgs.). Compéndio de Ciéncia da Religido. Sdo Paulo: Paulinas; Paulus, 2013, p. 423-
435.



Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

106

ANEXO A: LEGISLACAO FEDERAL E ESTADUAL SOBRE TRATAMENTO DA
DEPENDENCIA QUIMICA E COMUNIDADES TERAPEUTICAS

LEGISLACAO FEDERAL E ESTADUAL SOBRE TRATAMENTO DA DEPENDENCIA QUIMICA E

COMUNIDADES TERAPEUTICAS

Lei Federal | Ementa: Dispde sobre a organizacdo da Presidéncia da RepUblica e dos Ministérios, e da outras
N° 9.649, de | providéncias. Cria a Secretaria Nacional Antidrogas e o Conselho Nacional Antidrogas.
27 de maio
de 1998 . . ) ) L . .
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I9649compilado.htm
Lei Federal | Ementa: Dispbe sobre a protecdo e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e
N° 10.216, | redireciona o modelo assistencial em salide mental.
de 6 de abril
de 2001 . . ) ) . R
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/leis_2001/110216.htm
Decreto Ementa: Institui a Politica Nacional Antidrogas e da outras providéncias.
Federal N°
4.345, de 26 . . i ) .
de agosto de Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/2002/d4345.htm
2002
Lei Estadual | Ementa: Cria o Fundo Estadual Antidrogas, e da outras providéncias
N° 7.743, de
13 de abri} Disponivel em;
de 2004 P ' _ _ _
http://wwwa3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/lei77432004.html
Lei Federal | Ementa: Institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas - SISNAD; prescreve
N°11.343, | medidas para prevencdo do uso indevido, atencdo e reinsercdo social de usuarios e dependentes
de 23 de de drogas; estabelece normas para repressdo a producdo ndo autorizada e ao trafico ilicito de
agosto de drogas; define crimes e da outras providéncias.
2006
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2006/lei/111343.htm
Decreto Ementa: Regulamenta a Lei N° 11.343, de 23 de agosto de 2006, que trata das politicas pablicas
Federal N° | sobre drogas e da instituicdo do Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas - SISNAD,
5.912, de 27 | e da outras providéncias.
de setembro
0e 2006 | pisponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2006/decreto/d5912.htm
Decreto Ementa: Aprova a Politica Nacional sobre o Alcool, dispde sobre as medidas para redugéo do
Federal N° | uso indevido de alcool e sua associacdo com a violéncia e criminalidade, e da outras
6.117, de 22 | providéncias.
de maio de
2007. . .
Disponivel em:
https://legislacao.presidencia.gov.br/atos/?tipo=DEC&numero=6117&an0=2007 &ato=99cEzZE
9ENRpWTaac
Resolugdo | Ementa: Dispde sobre os requisitos de seguranca sanitéaria para o funcionamento de instituicdes
ANVISA - | que prestem servicos de atencdo a pessoas com transtornos decorrentes do uso, abuso ou
RDC n° 29, | dependéncia de substancias psicoativas.
de 30 de
junho de
2011

Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2011/res0029_30_06_2011.html

LEGISLACAO FEDERAL E ESTADUAL SOBRE TRATAMENTO DA DEPENDENCIA QUIMICA E



http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%209.649-1998?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%209.649-1998?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%209.649-1998?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%209.649-1998?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%204.345-2002?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%204.345-2002?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%204.345-2002?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%204.345-2002?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%204.345-2002?OpenDocument
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/lei77432004.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/lei77432004.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/lei77432004.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/lei77432004.html
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%206.117-2007?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%206.117-2007?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%206.117-2007?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%206.117-2007?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%206.117-2007?OpenDocument
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COMUNIDADES TERAPEUTICAS

Nota Técnica

Ementa: Esclarecimentos e orientacGes sobre o funcionamento de instituicdes que prestem

ANVISA n® | servicos de atencdo a pessoas com transtornos decorrentes do uso, abuso ou dependéncia de
1/2011 substancias psicoativas - RDC n° 29, de 30 de junho de 2011.
http://antigo.anvisa.gov.br/documents/33852/5906701/Nota+T%C3%A9cnica+n%C2%BA+1 2
011/339986¢d-3e8d-475a-b448-2469347a1763
Portaria Ementa: Institui a Rede de Atencdo Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno
Federal N° | mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito do
3.088, de 23 | sistema Unico de satde (SUS).
de dezembro
de 2011 . . )
Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088 23 12 2011 rep.html
Lei Estadual | Ementa: Cria a Coordenacéo Estadual sobre Drogas e da outras providéncias.
Complement
ir NP 60 s Disponivel em:
dezembro de P ’ ) )
2011 http://wwwa3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEC6052011.html
Lei Estadual | Ementa: Institui o Sistema Estadual de Politicas Publicas sobre Drogas (SISESD) para articular,
N°9.845, de | integrar, organizar e coordenar as atividades relacionadas com prevencdo do uso indevido,
31 de maio | atencdo e reinsercdo social de usuérios e dependentes de drogas, bem como repressdo ao trafico
de 2012 ilicito de drogas.
Disponivel em:
http://wwwa3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI98452012.html
Lei Federal | Ementa: Estabelece o regime juridico das parcerias entre a administracdo publica e as
N°13.019, | organizagdes da sociedade civil, em regime de mutua cooperacdo, para a consecucdo de
de 31 de finalidades de interesse publico e reciproco, mediante a execugdo de atividades ou de projetos
julho de previamente estabelecidos em planos de trabalho inseridos em termos de colaboracéo, em termos
2014 de fomento ou em acordos de cooperacdo; define diretrizes para a politica de fomento, de
colaboracdo e de cooperacdo com organizagdes da sociedade civil; e altera as leis N° 8.429, de 2
de junho de 1992, e 9.790, de 23 de margo de 1999.
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2014/Iei/113019.htm
Resolucdo | Ementa: Regulamenta, no ambito do sistema nacional de politicas publicas sobre drogas
CONAD N° | (SISNAD), as entidades que realizam o acolhimento de pessoas, em carater voluntario, com
01, de 19 de | problemas associados ao uso nocivo ou dependéncia de substancia psicoativa, caracterizadas
agosto de como comunidades terapéuticas.
2015
Disponivel em:
https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/KujrwOTZC2Mb/content/id/32425953/
Portaria Ementa: Altera as portarias de consolidacdo N° 3 e N° 6, de 28 de setembro de 2017, para dispor
Federal N° | sobre a Rede de Atencdo Psicossocial, e dé outras providéncias.
3.588, de 21
de(;j:;%r?;)ro Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt3588_22 12 2017.html
Lei Estadual | Ementa: Altera a lei n® 9.845, de 31 de maio de 2012.
N° 10.737 de
21 de
setembro de
2017

Disponivel em:
http://wwws3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI107372017.html



http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEC6052011.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEC6052011.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEC6052011.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEC6052011.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEC6052011.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI98452012.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI98452012.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI98452012.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI98452012.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI107372017.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI107372017.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI107372017.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI107372017.html
http://www3.al.es.gov.br/Arquivo/Documents/legislacao/html/LEI107372017.html
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LEGISLAGAO FEDERAL E ESTADUAL SOBRE TRATAMENTO DA DEPENDENCIA QUIMICA E

COMUNIDADES TERAPEUTICAS

Lei Estadual | Ementa: Altera a Lei Complementar N° 605, de 02 de dezembro de 2011, que cria a
Complement | Coordenacdo Estadual sobre Drogas; e a Lei N° 9.845, de 31 de maio de 2012, que institui o
ar N° 883 de | Sistema Estadual de Politicas Publicas sobre Drogas (SISESD).

29 de

dezembro de . . )

2017 Disponivel em:
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTO0S%202018/Lei%20Complementar%20883%2
0-%2029%20dezembro%202017.pdf

Decreto Ementa:

Estadual N° | Transfere a Subsecretaria de Politicas sobre Drogas para a Secretaria de Estado de Direitos

4195-Rde | Humanos (SEDH).

29 de

dezembrode | =~

2017 Disponivel em:
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Transferencia%20SubDrogas%20
para%20a%20SEDH.pdf

Resolugdo | Ementa: Define as diretrizes para o realinhamento e fortalecimento da PNAD - Politica Nacional

Federal N° 1, | sobre Drogas, aprovada pelo decreto 4.345, de 26 de agosto de 2002.
de 9 de
mz;rgfsde Disponivel em:
https://www.in.gov.br/web/dou/-/resolucao-n-1-de-9-de-marco-de-2018-6285971

Edital Ementa: Credenciamento de entidades privadas sem fins lucrativos, para contratacdo de servigo

Estadual de | especializado de acolhimento de pessoas com necessidades decorrentes do uso de substancias

Credenciame | psicoativas.
nto para
Comunidade Disponivel em:
Terapéutica - P ' ) \

N° 01/2018 | https://sedh.es.gov.br/Media/Sedh/DOCUMENTOS%202018/Edital%20e%20Anex0s%20-
%20CredenciamentoEntidadesPrivadasSemFinsLucrativosPrestadoraServi%C3%A70Aten%C3
%A7%C3%A30EspecializadaPessoasComDepend%C3%AANciaQu% C3%ADmica.pdf

Decreto Ementa: Aprova a Estrutura Regimental e o Quadro Demonstrativo do Ministério da Cidadania e
Federal N° | cria a Secretaria Nacional de Cuidados e Prevencdo as Drogas — SENAPRED e suas
9.674,de 2 | competéncias.
de janeiro de
2019 pisponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_at02019-2022/2019/decreto/DI674.htm
Portaria Ementa: Cria o plano de fiscalizacdo e monitoramento de comunidade terapéutica no &mbito da
Federal N° | Secretaria Nacional de Cuidados e Prevencdo as Drogas - SENAPRED.
562, de 19 de
mz;rgfgde Disponivel em:
https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/KujrwOTZC2Mb/content/id/67753796/do1-
2019-03-20-portaria-n-562-de-19-de-marco-de-2019-67753613
Portaria Ementa: Cria o cadastro de credenciamento das comunidades terapéuticas e das entidades de
Federal N° | prevencdo, apoio, mUtua ajuda, atendimento psicossocial e ressocializacdo de dependentes do
563, de 19 de | alcool e outras drogas e seus familiares, e estabelece regras e procedimentos para o referido
marco de credenciamento no @mbito do Ministério da Cidadania.
2019

Disponivel em:

https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/KujrwOTZC2Mb/content/id/67758461/dol-
2019-03-20-portaria-n-563-de-19-de-marco-de-2019-67758457



https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Lei%20Complementar%20883%20-%2029%20dezembro%202017.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Lei%20Complementar%20883%20-%2029%20dezembro%202017.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Lei%20Complementar%20883%20-%2029%20dezembro%202017.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Lei%20Complementar%20883%20-%2029%20dezembro%202017.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Lei%20Complementar%20883%20-%2029%20dezembro%202017.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Lei%20Complementar%20883%20-%2029%20dezembro%202017.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Transferencia%20SubDrogas%20para%20a%20SEDH.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Transferencia%20SubDrogas%20para%20a%20SEDH.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Transferencia%20SubDrogas%20para%20a%20SEDH.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Transferencia%20SubDrogas%20para%20a%20SEDH.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Transferencia%20SubDrogas%20para%20a%20SEDH.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202018/Transferencia%20SubDrogas%20para%20a%20SEDH.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%209.674-2019?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%209.674-2019?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%209.674-2019?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%209.674-2019?OpenDocument
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Decreto Ementa: Revoga o Decreto Federal N° 4.345/ 2002 e aprova a Politica Nacional sobre Drogas —
Federal N° | PNAD.
9.761, de 11
de abril de . . )
2019 Disponivel em:
https://www.in.gov.br/web/dou/-/decreto-n-9-761-de-11-de-abril-de-2019-71137316
Lei Federal | Ementa: Altera as leis N° 11.343, de 23 de agosto de 2006, 7.560, de 19 de dezembro de 1986,
N°13.840, | 9.250, de 26 de dezembro de 1995, 9.532, de 10 de dezembro de 1997, 8.981, de 20 de janeiro
de5de de 1995, 8.315, de 23 de dezembro de 1991, 8.706, de 14 de setembro de 1993, 8.069, de 13 de
junho de julho de 1990, 9.394, de 20 de dezembro de 1996, e 9.503, de 23 de setembro de 1997, os
2019 decretos-lei n os 4.048, de 22 de janeiro de 1942, 8.621, de 10 de janeiro de 1946, e 5.452, de 1°
de maio de 1943, para dispor sobre o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas e as
condicBes de atencdo aos usuarios ou dependentes de drogas e para tratar do financiamento das
politicas sobre drogas.
Disponivel em: https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acesso-a-informacao/legislacao/lei-no-13-
840-de-5-de-junho-de-2019-nova-lei-de-drogas
Portaria Ementa: Sistema Eletrénico de Gestdo de Comunidades Terapéuticas — SISCT.
Federal N° 1,
de 12 de Disponivel em:
novembro de P '
2019 https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-n-1-de-12-de-novembro-de-2019-

228394305#:~:text=1%C2%BA%200%20acess0%20a0%20Sistema,ficam%20regulamentados
%20por%20esta%20Portaria.

Nota Técnica

Ementa: Esclarecimentos e orientacbes sobre o funcionamento de instituicdes que prestem

CSIPS/GGT | servicos de atencdo a pessoas com transtornos decorrentes do uso, abuso ou dependéncia de
ES/ANVISA | substancias psicoativas conhecidas como comunidades terapéuticas acolhedoras - RDC n° 29, de
N° 02/2020 | 30 de junho de 2011.
Disponivel em:
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/notas-
tecnicas/nota-tecnica-gvims-ggtes-anvisa-n-02-2020.pdf/view
Decreto Ementa: Revoga o Decreto Federal N° 9.674, de 2 de janeiro de 2019 e aprova a Estrutura
Federal N° | Regimental e 0 Quadro Demonstrativo dos Cargos em Comissao e das Func¢des de Confianga do
10.357, de | Ministério da Cidadania e remaneja cargos em comissdo e fun¢des de confianga, incluindo a
20 de maio | SENAPRED.
de 2020
Disponivel em:
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/decreto-n-10.357-de-20-de-maio-de-2020-257819069
Decreto Ementa: Institui o Programa Estadual de Ag¢des Integradas sobre Drogas (PEAD).
Estadual N°
ATISROeS | by onivel em:
de dezembro P ) ' . . )
de 2020 https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/DECRETO%20PROGRAMA.p
df
Instrucdo Ementa: Dispde sobre a normatizacdo dos deveres e das obrigacdes existentes no Plano Geral de
Normativa | Reinsercdo Social, incluido no Programa Estadual de Agdes Integradas sobre Drogas da Nova
SEDH/SESD | Rede Abraco, lancado pela Subsecretaria de Estado de Politicas sobre Drogas (SESD).
N° 01/2020

Disponivel em:
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/ilovepdf _merged%20(12).pdf



http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%204.345-2002?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2010.357-2020?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2010.357-2020?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2010.357-2020?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2010.357-2020?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2010.357-2020?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%209.674-2019?OpenDocument
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/DECRETO%20PROGRAMA.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/DECRETO%20PROGRAMA.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/DECRETO%20PROGRAMA.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/DECRETO%20PROGRAMA.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/DECRETO%20PROGRAMA.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/ilovepdf_merged%20(12).pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/ilovepdf_merged%20(12).pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/ilovepdf_merged%20(12).pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/ilovepdf_merged%20(12).pdf

Certificado pelo Programa de Pds-Graduagdo Profissional da Faculdade Unida de Vitdria — 06/12/2022.

110

LEGISLAGAO FEDERAL E ESTADUAL SOBRE TRATAMENTO DA DEPENDENCIA QUIMICA E

COMUNIDADES TERAPEUTICAS

Edital Ementa: Credenciamento de entidades privadas sem fins lucrativos, para contratacdo de servico

Estadual de | especializado de acolhimento de pessoas com necessidades decorrentes do uso de substancias

Credenciame psicoativas.
nto para

Comunidade | =~

Terapéutica - DISponlvel em:

N°01/2021 | https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTO0S%202021/Edital%20de%20Credenciamento
%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-
%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf

Decreto Ementa: Revoga o Decreto Federal N° 10.357, de 20 de maio de 2020 e aprova a Estrutura

Federal N° | Regimental e 0 Quadro Demonstrativo dos Cargos em Comissdo e das Func¢des de Confianga do

11.023,de | Ministério da Cidadania e remaneja e transforma cargos em comissdo e funcdes de confianca,

31 de marco | incluindo a SENAPRED.

de 2022
Disponivel em:
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/decreto-n-11.023-de-31-de-marco-de-2022-390317229

Lei Estadual | Ementa: Transfere a Subsecretaria de Estado de Politicas sobre Drogas (SESD) para a Secretaria

Complement | de Estado de Governo (SEG)
ar N°

1.001/2022

Disponivel em:
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/Lei_C_n%C2%BA_1001_diari
o_oficial_2022-04-01%20-%20Transferencia%20da%20SESD%20-%20FESAD%20-
%20COESAD%20da%20SEDH%20para%20SEG.pdf



https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
https://sedh.es.gov.br/Media/sedh/DOCUMENTOS%202021/Edital%20de%20Credenciamento%20SEDH.SESD%20N%2001.2021%20-%20credenciamento%20de%20entidades%20privadas%20sem%20fins%20lucrativos.pdf
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2011.023-2022?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2011.023-2022?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2011.023-2022?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2011.023-2022?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2011.023-2022?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%2010.357-2020?OpenDocument
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/Lei_C_n%C2%BA_1001_diario_oficial_2022-04-01%20-%20Transferencia%20da%20SESD%20-%20FESAD%20-%20COESAD%20da%20SEDH%20para%20SEG.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/Lei_C_n%C2%BA_1001_diario_oficial_2022-04-01%20-%20Transferencia%20da%20SESD%20-%20FESAD%20-%20COESAD%20da%20SEDH%20para%20SEG.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/Lei_C_n%C2%BA_1001_diario_oficial_2022-04-01%20-%20Transferencia%20da%20SESD%20-%20FESAD%20-%20COESAD%20da%20SEDH%20para%20SEG.pdf
https://ocid.es.gov.br/Media/ObservatorioCapixaba/documentos/Lei_C_n%C2%BA_1001_diario_oficial_2022-04-01%20-%20Transferencia%20da%20SESD%20-%20FESAD%20-%20COESAD%20da%20SEDH%20para%20SEG.pdf
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ANEXO B: OS DOZE PASSOS DE ALCOOLICOS ANONIMOS

DOZE PASSOS DE ALCOOLICOS ANONIMOS

1° Passo: Admitimos que éramos impotentes perante o alcool - que tinhamos perdido o dominio sobre nossas
vidas.

2° Passo: Viemos a acreditar que um Poder Superior a nés mesmos poderia devolver-nos a sanidade.

3° Passo: Decidimos entregar nossa vontade e nossa vida aos cuidados de Deus, na forma em que O
concebiamos.

4° Passo: Fizemos minucioso e destemido inventario moral de n6s mesmos.

5° Passo: Admitimos perante Deus, perante n6s mesmos e perante outro ser humano, a natureza exata de nossas
falhas.

6° Passo: Prontificamo-nos inteiramente a deixar que Deus removesse todos esses defeitos de carater.

7° Passo: Humildemente rogamos a Ele que nos livrasse de nossas imperfeigdes.

8° Passo: Fizemos uma relagdo de todas as pessoas a quem tinhamos prejudicado e nos dispusemos a reparar 0s
danos a elas causados.

9° Passo: Fizemos reparacdes diretas dos danos causados a tais pessoas, sempre que possivel, salvo quando fazé-
las significasse prejudicé-las ou a outrem.

10° Passo: Continuamos fazendo o inventario pessoal e quando estdvamos errados, nés o admitiamos
prontamente.

11° Passo: Procuramos, através da prece e da meditagdo, melhorar nosso contato consciente com Deus, na forma
em que O concebiamos, rogando apenas o conhecimento de Sua vontade em relacdo a nés, e forgas para realizar
essa vontade.

12° Passo: Tendo experimentado um despertar espiritual, gragas a estes Passos, procuramos transmitir esta
mensagem aos alcodlicos e praticar estes principios em todas as nossas atividades.
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ANEXO C: AS DOZE TRADICOES DE ALCOOLICOS ANONIMOS

DOZE TRADICOES DE ALCOOLICOS ANONIMOS

1. Nosso bem-estar comum deve estar em primeiro lugar; a recuperacdo individual depende da unidade de A.A.

2. Para nosso propdsito de Grupo, ha somente uma autoridade suprema - um Deus amantissimo que Se manifesta
em nossa consciéncia de Grupo. Nossos lideres séo apenas servidores de confianca; ndo governam.

3. O Unico requisito para ser membro de A.A., é o desejo de parar de beber.

4. Cada grupo deve ser autbnomo, salvo em assuntos que digam respeito a outros grupos ou a A.A. em seu
conjunto.

5. Cada grupo é animado por um Unico propoésito primordial - o de transmitir sua mensagem ao alcoolico que
ainda sofre.

6. Nenhum grupo de A.A. devera jamais emprestar 0 nome de A.A., endossar ou financiar qualquer sociedade ou
empreendimento alheio a Irmandade, a fim de que problemas de dinheiro, propriedade e prestigio ndo nos
afastem do nosso objetivo primordial.

7. Todos os grupos de A.A. deverdo ser totalmente autossuficientes, rejeitando quaisquer doagdes de fora.

8. Alcodlicos Andnimos deverd manter-se sempre ndo profissional, embora nossos centros de servicos possam
contratar funcionarios especializados.

9. A.A., como tal, jamais devera ser organizado; podemos, porém, criar juntas ou comités de servico diretamente
responsaveis perante aqueles a quem prestam servigos.

10. Alcodlicos Andnimos ndo opina sobre questdes que Ihe sdo alheias; portanto, 0 nome de A.A. jamais devera
aparecer em controvérsias publicas.

11. Nossa politica de relagbes publicas baseia-se na atracdo em vez da promocao; precisamos sempre manter o
anonimato pessoal na imprensa, radio e filmes.

12. O anonimato é o alicerce espiritual de todas as nossas tradi¢des, lembrando-nos sempre da necessidade de
colocar os principios acima das personalidades.
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ANEXO D: MATERIAL DE APOIO

ABRIGO SUBTERRANEO

Escolha 5 pessoas, destas relacionadas, que ficardo protegidas de um bombardeio no pais em

um abrigo subterraneo.

1. Mulher de 35 anos, dependente de alcool h4 5 anos.

2. Homem epilético que bebe mais do que sua condicao fisica permite.
3. Adolescente masculino de 17 anos que usa crack.

4. Mulher gravida de 7 meses.

5. Homem de 45 anos, alcoolista ha 15 anos.

6. Idosa de 85 anos.

7. Homem de 30 anos, extremamente agressivo com as pessoas (usa a forca fisica). Nao isa

drogas nem bebe.

8. Homem de 47 anos, que bebeu por 35 anos, mas que esta sem beber ha 2 dias; ndo esta

fazendo tratamento. Sé aceita ser escolhido se puder levar a esposa.

9. Esposa do homem de 47 anos, que possui Depressdo. Uma pessoa bastante debilitada e com

tendéncia suicida.
10. Homem de 25 anos que faz uso nocivo de alcool.
11. Adolescente feminino de 15 anos que usa maconha.

12. Mulher de 25 anos que tem anorexia e é dependente de anfetaminas.






