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Tecnologias Educacionais e Sociais no Combate as Infec¢des Sexualmente Transmissiveis

para as Mulheres em Situacio de Rua: Revisdo de Literatura

Ana Paula Lima Machado, C4ssia Rozaria da Silva Souza®

RESUMO

Objetivo: Verificar quais estratégias educacionais e sociais relacionadas as exposi¢des de
contagio das infecgdes sexualmente transmissiveis junto as mulheres em situacdo de rua.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo de literatura, desenvolvida segundo GIL (2008).
Foram trabalhadas as bases de dados LILACS e PUBMED e no banco do Periddicos Capes,
com os descritores: satde publica, cuidados de satde, educacdo em satide, morador de rua,
educational, sexually transmitted diseases e Ill-housed persons, compreendendo o periodo de
2007 a 2022, nao sendo o periodo de publicagdo fator excludente para os artigos. Resultados:
A presente revisao inclui 09 artigos publicados em portugués e ingl€s, um na base Lilacs, dois
na base Pubmed, dois no banco de dados do Periddicos Capes e dois na biblioteca virtual do
Google Académico. Apds andlise, criou-se quatro grupos temadticos: Vulnerabilidade e
Territorialidade das mulheres em situagdo de rua; Conhecimento sobre IST’s e a vivéncia das
mulheres em situacdo de rua; Abrangéncia das atividades do Consultério na Rua e
Abordagem educacionais dos profissionais junto as mulheres em situagdo de rua. Conclusio:
observa-se que ha deficiéncias na implementagdo das agdes planejadas para atender essas
mulheres, incluindo nas unidades de atengao basica, dificultando seu acesso aos servigos nelas
existentes. O Consultério na Rua desempenha papel importante ao oferecer abordagens
programadas e servicos humanizados € é o que mais se aproxima desse publico, ndo sendo
suficiente para o atendimento das demandas, necessitando rever as estratégias de abordagem e
agoes.

Palavras-chave: Saude Publica, Cuidados de Saude, Educagdo em Saude, Infecgdes

Sexualmente Transmitidas, Morador de Rua.



ABSTRACT

Objective: To verify the educational and social strategies related to exposure to sexually
transmitted infections among homeless women. Methodology: This is a literature review,
developed according to GIL (2008). The LILACS and PUBMED databases and the Periddicos
Capes database were used, with the following descriptors: public health, health care, health
education, homeless, educational, sexually transmitted diseases and Ill-housed persons,
covering the period from 2007 to 2022, with the period of publication not being an excluding
factor for the articles. Results: This review includes 09 articles published in Portuguese and
English, one in the Lilacs database, two in the Pubmed database, two in the Periddicos Capes
database and two in the Google Scholar virtual library. After analysis, four thematic groups
were created: Vulnerability and Territoriality of homeless women; Knowledge about STIs and
the experience of homeless women; Scope of the activities of the Street Clinic and
Educational approach of professionals to homeless women. Conclusion: It can be seen that
there are shortcomings in the implementation of the actions planned to assist these women,
including in primary care units, making it difficult for them to access the services available
there. The Street Clinic plays an important role in offering programmed approaches and
humanized services and is the closest to this public, but it is not enough to meet the demands,
requiring a review of approach strategies and actions.

Key words: Public Health, Health Care, Health Education, Sexually Transmitted Infections e

I1l-housed Persons.



RESUMEN

Objetivo: Analizar las estrategias educativas y sociales relacionadas con la exposicion a
infecciones de transmision sexual entre mujeres sin hogar. Metodologia: Se trata de una
revision bibliografica, realizada segiin GIL (2008). Fueron realizadas busquedas en las bases
de datos LILACS y PUBMED y en la base de datos Periddicos Capes, utilizando los
siguientes descriptores: public health, health care, health education, homeless, educational,
sexually transmitted diseases y Ill-housed persons, abarcando el periodo de 2007 a 2022, no
siendo el periodo de publicacion un factor excluyente para los articulos. Resultados: Esta
revision incluye 09 articulos publicados en portugués e inglés, uno en la base de datos Lilacs,
dos en la base de datos Pubmed, dos en la base de datos Periddicos Capes y dos en la
biblioteca virtual Google Scholar. Después del analisis, se crearon cuatro grupos tematicos:
Vulnerabilidad y territorialidad de las mujeres en situacion de calle; Conocimiento sobre las
ITS y la experiencia de las mujeres en situacion de calle; Alcance de las actividades de la
Clinica de Calle y Enfoque educativo de los profesionales hacia las mujeres en situacion de
calle. Conclusion: Se observa que existen deficiencias en la implementacion de las acciones
previstas para atender a estas mujeres, incluso en las unidades de atencion primaria, lo que
dificulta su acceso a los servicios alli disponibles. El Consultorio de Calle juega un papel
importante al ofrecer abordajes programados y servicios humanizados y es el mas cercano a
este publico, pero no es suficiente para atender sus demandas, siendo necesaria una revision
de las estrategias y acciones de abordaje.

Palabras clave: Salud publica, asistencia sanitaria, educacion sanitaria, infecciones de

transmision sexual, personas sin hogar.

! Discente do curso de enfermagem na Escola Superior de Ciéncias da Satide, Universidade do Estado do
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1. Introducio

A Politica Nacional para a Popula¢ao em Situacdo de Rua descreve esse grupo como
heterogéneo, unido pela extrema pobreza, falta de moradia regular e lagos familiares frageis
ou rompidos. Eles habitam espagos publicos ou degradados, temporaria ou permanentemente,
incluindo unidades de acolhimento temporario (Art. 1°, § tnico)'".

As infecgoes sexualmente transmissiveis (IST’s), segundo o Ministério da Saude
(MS), sdo causadas por virus, bactérias ou fungos, pelo contato sexual (oral, vaginal e anal)
sem o uso de preservativo. Outrossim, por meio do parto ou amamentagdo, € do contato nao
sexual, com mucosa ou pele ndo integra que apresentem secre¢des contaminadas®.

Patricio et al., relatam que a populagdo em situacdo de rua (PSR) ¢ um grupo exposto
a inimeras fragilidades das necessidades humanas basicas, entre elas a dificuldade ao acesso a
informagdo e a acessibilidade a satde. Estdo mais expostas ao desenvolvimento de doengas
como IST’s (HIV, Sifilis, Hepatite B e C), devido praticas sexuais desprotegidas e multiplos
parceiros, uso de drogas e compartilhamento de seringas entre os usuarios®.

Outro estudo revelou que a prevaléncia do HIV entre moradores de rua ¢
consideravelmente mais alta do que na populagdo em geral. Em uma pesquisa com 1.405
moradores de rua maiores de 18 anos em Sao Paulo, entre outubro de 2006 ¢ margo de 2007, a
prevaléncia do HIV foi de 4,9%, com 17,4% também testando positivo para sifilis. Mulheres
apresentaram taxas de infec¢do significativas, relacionadas a nao utilizagdo de preservativos,
uso de substancias psicoativas e multiplos parceiros®.

Mulheres em situacdo de rua enfrentam dupla vulnerabilidade: pela condi¢ao de vida
nas ruas e por questdes de género. Estudo em 112 municipios brasileiros, incluindo todas as
capitais, mostrou que essas mulheres tém baixa escolaridade, histérico de violéncia sexual,
uso intenso de drogas, e se expdem a riscos como a troca de sexo por dinheiro ou drogas®.

Para as mulheres em situagdo de rua o cuidado adotado deve ser diferenciado do

cuidado institucional, pois elas precisam se adaptar as condi¢des sociais, culturais e cotidianas



enfrentadas diariamente. Nao ha uma rotina ou uma obrigatoriedade nas ac¢des de cuidado. Os
resultados apresentados evidenciam o cuidado como uma atitude “ontoldgica” com agdes
construidas na vivéncia diaria®.

Tecnologias educativas sdo ferramentas que facilitam o processo de ensino e
aprendizagem, permitindo a transferéncia de conhecimento e proporcionando ao individuo a
participagdo em momentos de troca de experiéncias que contribuem para o aprimoramento de
habilidades"”.

Tecnologia social compreende produtos, técnicas ou metodologias reaplicaveis,
desenvolvidas em interagdo com a comunidade, e que representem efetivas solugdes de
transformacdo social®.

Espera-se verificar a efetividade das acdes programadas para o atendimento as
mulheres em situacdo de rua, se de fato, estdo sendo empregadas pelos 6rgdos e instincias
competentes, associado ao conhecimento e vivéncia que cada mulher em situagdo de rua tem
em relagdo a assisténcia de saude recebida por ela. A construgdo dessas informacdes tem a
intencionalidade de implementar e dialogar com as Politicas Publicas voltadas para a pessoa
em situacao de rua.

Dessa forma, este estudo tem como objetivo geral: Verificar quais estratégias
educacionais e sociais relacionadas as exposi¢oes das infecgdes sexualmente transmissiveis

junto as mulheres em situacao de rua.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo de literatura, a partir dos passos propostos por GIL (2008)®.
Na 1% etapa, adotou-se como pergunta delimitadora da pesquisa: Quais estratégias
educacionais e sociais relacionadas as exposi¢cdes de contdgio das infeccdes sexualmente

transmissiveis junto as mulheres em situacao de rua? Na 2% Etapa a selecao das bases de dados
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bibliograficos: A realiza¢do da busca dos dados ocorreu nas bases de dados no periodo de
dezembro do ano de 2023 a janeiro de 2024: LILACS e PUBMED e no banco do Periodicos
Capes.gov.br. Na 3* Etapa como estratégias para busca avancada: Utilizou-se como estratégia
de busca os descritores do DeCSe/MESh ( Descritores em Ciéncia da Saude) combinando
com o operador booleano AND: Satide publica AND morador de rua; cuidados de saide AND
morador de rua; educacdo em saide AND morador de rua; satide publica AND morador de
rua AND IST; educational AND sexually transmitted diseases AND Ill-Housed Persons. Na 4*
Etapa: a selecdo de textos e sistematizacdo de informacgdes, estabelecendo como critérios de
inclusdo: Foram selecionados artigos na lingua inglesa e portuguesa, teses e ebook, artigos na
integra, disponiveis gratuitamente. Os critérios de exclusdo foram: pesquisas com tematicas
distintas que fogem da linha de pesquisa, artigos duplicados, resumos e cartas. Tais critérios
foram escolhidos devido a pouca publicagdo sobre a tematica, conforme busca realizada na
ocasido da constru¢do do entdo projeto para a realizagdo desta pesquisa.

Nao houve exclusdo por ano de publicacdo, configurando nos resultados artigos de
2007 a 2022. O estudo seguiu as recomendacdes do Preferred Reporting Itens For Systematic
reviews and Meta-Analyses (PRISMA)!'?.

Para a construcdo da pesquisa, os artigos selecionados foram identificados com os
seguintes dados: (1) Ano de publicagdo e Autor, (2) Titulo, (3) Delineamento do estudo, (4)
Populacdo analisada, (5) Local de realizacdo do estudo, (6) Objetivo e (7) Resultados.

A 5* Etapa procedeu a interpretagdo dos resultados obtidos por meio da avaliagdo
critica dos artigos selecionados. Na 6 Etapa foi realizada a analise qualitativa e checagem das
informacgdes coletadas.

Ainda corroboram a pesquisa dois artigos encontrados na biblioteca virtual do

Google Académico e um artigo de E-book, para substanciar a pesquisa.
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3. Resultados

No Fluxograma de Prisma (Figura 1) esta apresentado os passos da sele¢ao de busca

de artigos para a construgdo desta pesquisa. Durante o levantamento foram encontrados 396

artigos, sendo excluidos pelo titulo 305, por duplicidade 36, apds a leitura dos resumos 43.

Foram pré -selecionados, 12 artigos, que apos a leitura na integra, seis foram excluidos,

permanecendo seis artigos. Devido a pouca producdo encontrada, buscou-se ainda no google

académico artigos e material a respeito, sendo encontrados dois artigos e um capitulo de

E-book, totalizando nove produg¢des cientificas, conforme apresentado abaixo.

Figura 1: Fluxograma Prisma de sele¢do de artigos para a Revisdo de Literatura.

Manaus-Amazonas. 2024.

Fonte: As autoras, 2024.
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Quadro 1 — Dados de identificacdo dos artigos selecionados: Autores/Ano de Publica¢ao,

Titulo do Artigo, Tipo de Estudo, Populagdo Analisada, Local de Realizagdo do Estudo,

Objetivo e Principais Resultados. Manaus-Amazonas, 2024

Autores/ Titulo Delineamento Popu.lacao Local do O et Resultados
Ano to do estudo analisada estudo
Torna-se fundamental fortalecer
o uso das tecnologias leves
9 entre os profissionais que atuam
rofissionai Analisar como na eCR, como instrumento
O cuidado I; de satde: os profissionais terapéutico voltado para as
produzido as ) ’ da eCR pessoas em situacdo de extrema
mulheres na sicologos desenvolvem | vulnerabilidade, como mulheres
estratégia o p £05, suas praticas de em situagdo de rua, cuja
Barbosa z . Qualitativa, 3 ~ . ) L ..
an consultorio - . Sdo Paulo-| cuidado, com humanidade e direitos sociais,
et al'V. exploratodria e | enfermeiros, ~ . -1
na rua .. e Sdo Paulo| mulheres em | sdo violados cotidianamente. Ao
2022 descritiva 1 técnico de - . . ~
(ECR):Uso enfermacem situacdo de rua, | considerar a dimensdo do papel
de . g considerando o | social do enfermeiro, destaca-se
tecnologias 3 agentes principio da a importancia da formagéo
leves comﬁni tério integralidade em| cidada de profissionais com
s de satide saude olhar critico e reflexivo,
conscientes de seu papel
técnico, cientifico e politico no
cuidado a PSR.
~ O conhecimento acerca dos
Compreensao AT
. . direitos a satide mostra-se
e Descritivo-ex Analisar o . .
. L 17 pessoas . insuficiente; o acesso aos
, . entendimento| ploratdrio o o conhecimento . , .
Junior et de satde com em situagdo Distrito sobre o direito & servicos de saude foi
al!?), ) . de rua Federal, , dificultado pela exigéncia de
vivenciado | abordagem . satude de pessoas .
2020 Lo Brasil o endereco fixo; e o preconceito
por pessoas | qualitativa em situacdo de -
em situaciio rua pela condi¢@o de morador de
rua e/ou pela orientagdo sexual
de rua
sempre presente.
Identificar quais
Vulnerabilida o8
106 comportamen-to .-
de de . A vulnerabilidade das mulheres
SIS, moradores de Estudo prontuarios DGR em situacdo de rua se da pelo
(B rua a infeccdo | transversal RISl S G, uso de dr((;) as ¢ alcool relre)l a0
Silva", ¢ . de pacientes | Sdo Paulo | tornam pacientes g o), eag
sexualmente | retrospectivo sexual sem camisinha e
A2 transmissiveis IO Ea (LT violéncias
feminino feminino mais ’
vulneraveis a
IST’s.
Prevaléncia Avaliar soro A soroprevaléncia de sifilis,
P
de HAV Ab, prevaléncia de HEV IgG, HSV2 IgG ¢ HAV
Jahanbak | HEV (IgG), 569 Teerd anticorpos Ab foi de 0,55%, 24,37%,
hsh et HSV2IgGe Estudo sem-teto. 78 capital Eio anti-VHA, 16,48% e 94,34%,
al. (" Sifilis em transversal mulheres e P I HEV IgG, respectivamente. Historia de uso
2017 Adultos 491 homens herpes, 1gG abusivo de drogas foi relatada
Abrigados para HSV2 e em 77,70%; 46,01% deles
em Teer3, sifilis em estavam em uso de alguma
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https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Chaves%20J%C3%BAnior,%20Paulo%20Roberto%22
https://repositorio.unisagrado.edu.br/browse?type=author&value=SANTOS%2C+BIANCA+SILVA
https://repositorio.unisagrado.edu.br/browse?type=author&value=SANTOS%2C+BIANCA+SILVA
https://repositorio.unisagrado.edu.br/browse?type=author&value=SANTOS%2C+BIANCA+SILVA

2012. moradores de droga durante o estudo e
rua abrigados | 26,87% deles tinham historia de
em Teera. abuso de drogas intravenosas.
Entre as pessoas que tiveram
abuso de drogas intravenosas,
48,25% tinham historico de
compartilhamento de seringas.
Para o grupo estudado, os
cuidados de satde relacionados
as infecgdes sexualmente
Representa transmissiveis (IST) sdo
¢oes sociais baseados em informagdes
Santos de pessoas Analisar as amplamente disseminadas na
Milene; em situacao 28 pessoas representacdes sociedade, que enfatizam a
de rua sobre em situacao sociais de pessoas importancia do uso de
Vaz . o Salvador . ~ . .
Sampaio cuidados Qualitativa de rua: 21 BA em situacdo de | preservativos, higiene pessoal,
(151)) para mulheres e rua sobre o manutencao de relacionamentos
) infecgdes 7 homens cuidado com as estaveis e procura por
2017 L
sexualmente IST. diagndstico e tratamento em
transmissive servicos de saude. O sexo
is protegido ¢ considerado uma
pratica segura e ¢ adaptado as
circunstancias de vida
especificas desse grupo.
13
profissionais
1
enfermeiro,
2 técnicos [ .
de Embora a Politica Nacional para
Atuar como a Populagdo em Situacdo de
| L. enfermage, .. . .
Consultorio na . cientista social | Rua pretenda assegurar acesso a
1 assistente ~ . , -
. Rua: . . Sao junto a saude, o cuidado, no entanto,
Hallaiset | . . ... Perspectiva social, L . .
(16) visibilidades, . Paulo- profissionais de | nem sempre é garantido porque
al"?. o socioantropo-1| 1 terapeuta ~ , . B p
invisibilidades . . Sao Paulo satde e servigos e profissionais de satde
2015 . o ogica ocupacional, A a
e hipervisibili- ‘1 (re)conhecer a tém pouca experiéncia para
2 médicos, .. . N
dade. dinamica do acolher pessoas em situagdo de
3 redutores . \
cuidado na rua. rua e atender as suas
de danos, .
. necessidades.
1 motorista
e
1
coordenador
Conhecer as
15 praticas de
trabalhadores saude As praticas de saude pelas
de satde: realizadas no equipes privilegiam o vinculo e
Praticas de 2 1 cotidiano das o acolhimento das pessoas em
. , Exploratério, . . o
Silva et saude das .. enfermeira, . equipes dos situagdo de rua, refor¢ando a
a7 . descritivo- . Recife e o . e .
al!'”, equipes dos - 1 psicéloga, . Consultérios de | importincia do protagonismo do
L analise ) Olinda .
2014 Consultorio e 2 assistentes Rua; Descrever usuario € da
qualitativo . Pernambuco o . T
s de Rua sociais e as estratégias | interdisciplinaridade, bem como
11 redutores de atuagdo das | o trabalho em rede intersetorial.
de danos equipes;
conhecer o
entendimento
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das equipes
sobre educagdo
em saude e
desvelar os
sentimentos
sobre o
processo de
trabalho na rua.

O grupo de maior

Prevaléncia e 1.405 Analisar a .. .
o . vulnerabilidade foi
vulnerabilida moradores prevaléncia e o .
. .. ~ Estudo ) ~ caracterizado por ser mulher,
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Fonte: As autoras, 2024.

Ap6s a leitura integral dos artigos selecionados, construiu-se quatro grupos tematicos

para serem trabalhados na discussdo: a) Vulnerabilidade e Territorialidade das mulheres em

situagcdo de rua; b) Conhecimento sobre IST’s e a vivéncia das mulheres em situagao de rua;

c) Abrangéncia das atividades do Consultério na Rua; d) Abordagens Educacionais dos

Profissionais junto as Mulheres em Situa¢do de Rua.
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4. Discussao

Vulnerabilidade e Territorialidade das mulheres em situa¢ao de rua

Junior et al'?. argumentam que a falta de entendimento dos direitos na area da saude
pode levar a nio efetivagdo desses direitos nas politicas de satde. E essencial compreender
claramente o que esses direitos proporcionam para envolver todos os individuos no processo
de satde-doenga-cuidado. A falta de conhecimento, suporte inadequado e preconceito
enfrentado pela populagdo podem resultar no abandono do tratamento e na redugdo da busca
pelos servicos de saude de forma regular. A exigéncia de endereco fixo para atendimento ¢
uma das principais barreiras encontradas, juntamente com o despreparo ou preconceito por
parte dos profissionais de saude. Essas atitudes podem causar o afastamento do usudario e o
rompimento de vinculos estabelecidos anteriormente, geralmente relacionados a falta de
higiene ou ao consumo/abuso de substincias licitas ou ilicitas"?. Esse cenario apresenta um
desafio em relacdo ao atendimento de satde pela Estratégia Saude da Familia, que se baseia
na organizac¢do por base territorial. Isso dificulta o acesso dos sem-teto aos servigos de saude.
Portanto, ¢ crucial flexibilizar as politicas de saude para atender aos principios de
universalidade e equidade do SUS"?,

Segundo a Portaria GM/MS N° 940, de 28 de abril de 2011, que Regulamenta o
Sistema Cartao Nacional de Saude (Sistema Cartdo), ¢ garantido o atendimento pelo Sistema
Unico de Saude (SUS) a todas as pessoas, sem discriminacdo com base em raga, cor, etnia,
género ou classe social. Nao ¢ exigida a comprovacao de endereco, residéncia, documento ou
Cartao Nacional de Saude (CNS) para receber assisténcia médica, assegurando o acesso
universal aos servigos de saude, inclusive para aqueles em situagio de rua®”.

Conhecimento sobre IST’s e a vivéncia das mulheres em situacao de rua

Na pesquisa realizada por Santos"® em 2020, 78% dos entrevistados afirmaram ter

conhecimento sobre IST’s, porém apenas 63% receberam orientacdes sobre o assunto em
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alguma unidade de satide. Observa-se que 22% declararam ndo saber o que sdo IST’s e 33%
afirmaram nunca terem sido orientados sobre o tema. Em sua maioria, as mulheres relataram
que raramente procuram uma unidade de saude (56%), o que destaca a importancia do
Consultério na Rua, que facilita o acesso dessas pessoas aos servigcos de saude publica. Isso
ocorre porque muitas delas evitam buscar assisténcia médica por receio de ndo serem
acolhidas"?.

O estudo revelou que uma parcela significativa dos moradores de rua em Teera esta
exposta ao virus da hepatite E (24,37%) e ao virus da hepatite A (94,34%), indicando uma alta
prevaléncia dessas infeccdes. Apesar da baixa prevaléncia de sifilis (0,55%), o alto indice de
uso de drogas intravenosas (20,73%) e compartilhamento de agulhas (10,72%) entre esses
individuos sugere um risco potencial para surtos futuros de doencas transmitidas pelo sangue.
Além disso, entre as mulheres, ter relacdes com homens bissexuais ou usudrios de drogas
injetaveis foi identificado como um fator de risco para contrair o HIV. Esse grupo também
enfrenta maior vulnerabilidade a infecgdes sexualmente transmissiveis devido ao
desconhecimento e praticas sexuais de risco. Portanto, ¢ crucial implementar medidas
preventivas especificas para o HIV entre mulheres em situagdo de rua e enfatizar a
importancia de consultas ginecologicas regulares para a detec¢do precoce e tratamento do
cancer do colo do utero"®!¥.

Para esse grupo, as representacdes sociais sobre as IST’s estdo centradas no
conhecimento do uso do preservativo como principal medida de protecdo contra essas
doencgas e gravidez indesejada. No entanto, hd dificuldades em seu uso quando ha uso de
substancias psicoativas ou transacgdes financeiras, € a exposicdo aumenta com o numero de
parceiros sexuais. Além do preservativo, o grupo acredita na importancia dos exames para
diagnostico e tratamento de IST’s, adotando uma abordagem biomédica em detrimento do

modelo de atengdo basica, que enfatiza a prevengio das doengas'?.
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Grangeiro et al®., relatam que o perfil de maior vulnerabilidade ao HIV nessa
populacdo em situagdo de rua ¢ complexo, resultante de uma combinacdo de fatores como
idade, género, praticas sexuais, uso de drogas e alcool, e falta de acesso a preven¢do de DSTs
e HIV/AIDS. Cerca de dois ter¢os dos moradores de rua relataram um uso inconsistente do
preservativo, e foi observada uma alta taxa de co-infecgdo entre HIV e sifilis®"

Abrangéncia das atividades do Consultorio na Rua

A estratégia do consultério na rua, foi implementada pela Politica Nacional de
Atencdo Basica (PNAB), instituida pela Portaria N° 2.488, em 21 de outubro de 2011, para
facilitar o acesso ao sistema de saude, concebendo a porta de entrada aos servigos de saude,
além de garantir a integralidade e longitudinalidade do cuidado a PSR, a partir da realizagao
de agdes in loco e em articulagdo com outros pontos da rede de atengdo a satide®”.

De acordo com Barbosa et al'?., 0 acolhimento inicial é primordial, chamar a mulher
pelo nome ou apelido ¢ uma forma de reconhecimento e valorizacdo de sua identidade,
especialmente considerando a despersonalizacdo que ocorre quando alguém vive nas ruas.
Isso ajuda a combater a invisibilidade e a perda de identidade pessoal e social. Conhecer e
tratar a mulher pelo nome permite resgatar sua humanidade, dignidade e cidadania™’. As
acdes de satde do CnaR visam estabelecer vinculos com pessoas em situagdo de rua,
priorizando estratégias como reduc¢do de danos e abordagem humanizada. O Consultério na
Rua realiza abordagens sobre Infec¢des Sexualmente Transmissiveis (ISTs) principalmente
por meio do teste rapido, que detecta HIV, Sifilis, Hepatite C e B. Além disso, oferece
servigos como avaliacdo clinica, curativos, medi¢do da pressdo arterial, distribui¢do de dgua
mineral e orientagdes sobre cuidados de saude e servigos municipais, acompanhados de uma
escuta atenciosa'?,

O Consultério na Rua ¢ uma estratégia desafiadora na satde, exigindo que os

profissionais da equipe sigam todas as diretrizes da Politica Nacional para a Populagdo em
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Situacdo de Rua (PNPSR) para garantir um atendimento equitativo as pessoas nessa
condicio'?.
Abordagens Educacionais dos Profissionais junto as Mulheres em Situa¢io de Rua

As praticas educativas em saude realizadas pela equipe também envolvem uma troca
efetiva de conhecimentos, onde ao transmitir informagdes especificas para a populacdo, a
equipe também aprende como se comunicar melhor com esse grupo. E enfatizada a
importancia de transmitir informac¢des de uma maneira que o grupo possa compreender,
levando em consideracdo a dindmica vivenciada pelos sujeitos. Na pesquisa de Silva et al.!'”,
os entrevistados destacam que as praticas educativas voltadas para os usudrios seguem a
politica de redugdo de danos. No entendimento das equipes, o processo de educar em saude
envolve a necessidade de conhecer e compreender o contexto de cada individuo, a partir da
realidade e possibilidades de cada um, com base no respeito a sua autonomia e direito do
sujeito ativo no seu plano terapéutico"*'".

O acolhimento e a falta de preparo de maioria dos profissionais sdo observados pelas
mulheres em situacdo de rua. Constatou-se ainda que a falta de preparo, inabilidade e o
preconceito demonstrado pela atitude de alguns profissionais, deixando de lado a realizagdo
de uma escuta qualificada e de um acolhimento adequado!'?.

As tecnologias leves sdo uma faceta crucial do trabalho em satde, operando na
microdindmica do processo laboral. Elas se concentram nas interagdes entre os profissionais
de saude e os usudrios, destacando-se pela escuta ativa, didlogo aberto, interesse genuino,
construgdo de relacdes de confianga, formagdo de vinculos, compromisso e responsabilizagao
mutua®.

As tecnologias leves constituem em uma dimensao do trabalho em satde e situam-se
no ambito da micropolitica do processo de trabalho. Envolvem as relagcdes no encontro entre

sujeitos trabalhadores e usudrios, a partir da escuta, dialogo, interesse, estabelecimento de
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relacdes de confianga, construcdo de vinculos, compromisso e responsabilizacdo. A
constru¢do do vinculo tem impacto terapéutico e propicia o reconhecimento e resposta as
necessidades singulares das mulheres em situacdo de rua e promove a ruptura da barreira no
acesso aos servicos de saude, ampliando as oportunidades de cuidadoV.

Na busca de tragar aproximagdo para a abordagem, utilizam-se como estratégias:
distribui¢do de copos d’agua; de preservativos e protetores labiais; organiza¢do de rodas de
conversa com as pessoas que querem se aproximar dos profissionais de satide; campanhas de
vacinag¢io e conversas individuais com os que procuram a equipe!'®.

Para a pratica de constru¢do de vinculos com a populacdo de rua, com uma
linguagem simples e dialogica, com boa escuta. Lanca-se mao de diferentes atividades:
oficinas de arte (musica, pinturas, desenhos, etc.), capoeira, instrumentos de percussdo, entre
outros. Tudo isso permite que os usudrios sintam-se mais a vontade para participarem,
interagirem e se sentirem pertenga do grupo!”. Os autores ainda destacam que as parcerias
multi e inter institucionais também favorecem nao apenas a abordagem, mas a integralidade

da articulagdo da rede de apoio a populagdo em situagao de rua.

5. Conclusao

Este estudo ressalta a vulnerabilidade das mulheres em situacdo de rua,
especialmente devido ao seu género. A falta de conhecimento sobre politicas publicas e
direitos aumenta essa fragilidade. Ha deficiéncias na implementacdo das acdes planejadas
para atender essas mulheres, incluindo nas unidades de atencdo basica, dificultando seu
acesso aos servicos de saude. O Consultério na Rua desempenha um papel importante ao
oferecer abordagens programadas e servicos humanizados. A flexibilizagdo das politicas de
saude ¢ crucial para garantir acesso igualitario aos servi¢os. A educagdo em saude, com foco

na reducdo de danos e respeito a autonomia, ¢ essencial. Construir vinculos terapéuticos com
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escuta qualificada e encaminhamentos adequados permite um atendimento mais abrangente e

de qualidade. Um alinhamento entre a Rede de Assisténcia e Cuidados, com énfase na

equidade e nos direitos das mulheres em situagdo de rua, pode efetivamente prevenir

infecgdes sexualmente transmissiveis e oferecer alternativas para sair das ruas.
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