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1. Apresentacgdio

O Departamento de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas (DESMAD) da Secretaria de Atengdo
Especializada a Satde do Ministério da Saude (SAES/MS) vem procurando estabelecer, fomentar e propagar
estratégias de combate ao racismo no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS), especificamente nos
servigos especializados de saiide mental. Essa iniciativa esta alinhada com a Politica Nacional de Satde
Integral da Populagdo Negra (PNSIPN) e a Portaria n® 344/2017, que dispde sobre a obrigatoriedade do
preenchimento do quesito raca/cor nos formularios dos sistemas de informacdo em saide e a Portaria n°
2.198/2023, que estabeleceu a Estratégia Antirracista para a Satde com o objetivo de contribuir com a
eliminagdo das desigualdades étnico-raciais na saude, tendo entre suas diretrizes a promocao do carater
antirracista nas politicas do Ministério da Satde, por meio da transversalizagdo da tematica étnico-racial nas

acOes, programas e iniciativas promovidas ou apoiadas pelo Ministério da Saude.

Seguindo essas orientagdes, 0 Ministério da Satide, em colaboragdo com a Organizagdo Mundial da
Satude (OMS) e a Organizacdo Pan-Americana de Saide (OPAS/OMS Brasil), planejou a realizagdo da
Oficina Internacional sobre a Politica Nacional de Satide Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista.
O objetivo foi o de facilitar a promogdo € integragdo entre iniciativas de combate ao racismo nos servigos de
saude mental em paises da América Latina ¢ do Caribe, bem como fortalecer as relagdes institucionais

internacionais lideradas pelo Ministério da Saude.

Este evento inédito no Brasil reuniu convidados nacionais e internacionais e incluiu relatos de
experiéncias antirracistas do México e do Canada, bem como das praticas desenvolvidas no contexto do
Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil, com destaque para aquelas dos Centros de Atengdo Psicossocial
(CAPS). As experiéncias apresentadas estavam alinhadas com as entidades publicas em nivel federal,

estadual, distrital e municipal, promovendo boas praticas nos servi¢os de saude mental.

Este relatorio final apresenta uma sintese das atividades realizadas durante a Oficina Internacional
sobre a Politica Nacional de Satide Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista, destacando os principais
resultados, recomendag¢des e encaminhamentos decorrentes do evento. A oficina ocorreu nos dias 20 ¢ 21 de

maio de 2024 como parte das celebragdes do Dia 18 de Maio, Dia Nacional da Luta Antimanicomial.

Sénia Barros
Diretora do Departamento de Satude Mental, Alcool e Outras Drogas
Secretaria de Atengdo Especializada a Satde
Ministério da Saude
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2. Introducdo

O enfrentamento do racismo institucional nos servigos de satide mental ¢ uma questao
crucial para promover a equidade e a integralidade no cuidado a populagao negra. De acordo com
o Estatuto da Igualdade Racial, a Politica Nacional de Satde Integral da Populacdo Negra
(PNSIPN) e a Portaria GM/MS n° 344/2017, que estabelecem diretrizes para a satde da

populagdo negra, ¢ imperativo desenvolver estratégias eficazes nesse sentido.

A Politica da Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS) sobre Etnia e Saude!, e
Estratégia e Plano de Acdo sobre Etnia e Satide 2019-20252 priorizam cinco linhas de agfio
estratégicas: 1) geracdo de evidéncias; 2) estimulo a agdo em matéria de politicas; 3) participacao
social e aliangas estratégicas; 4) reconhecimento dos conhecimentos ancestrais ¢ da medicina
tradicional e complementar; 5) desenvolvimento das capacidades em todos os niveis. Em outra
ocasido, apos analise da situacdo de saude da populacdo afrodescendente nas Ameéricas, foi
recomendada a implementacdo de politicas de saide mental que reconhegam o impacto do
racismo e discriminacdo racial na vida e nas relacoes sociais de criangas, adolescentes, jovens e

mulheres afrodescendentes.’

Vale ainda destacar que o Relatorio da Comissao de Alto Nivel sobre Saude Mental e
COVID-19 da Organizacdo Pan-Americana da Saude destaca dez recomendagdes para Nova
Agenda de Satide Mental para as Américas com pontos de agdo correspondentes, dentre elas lidar
com racismo e discriminacdo racial como um dos principais determinantes da satide mental®.
Nesse sentido, ¢ fundamental combater o racismo sistémico contra povos indigenas,
afrodesdentes e outros grupos étnicos, a partir de pontos de acdo como: i) trabalhar com essas
comunidades para compreender e abordar o racismo e potenciais solucdes; ii) estabelecer planos
de agdo nacionais contra o racismo ¢ a discriminagdo racial; ii1) fortalecer normativas e politicas

para combater racismo e promover equidade; e iv) adotar medidas em diversos niveis para criar

! Organizagido Pan-Americana da Satide. Politica sobre etnia e saide. 29a Conferéncia Sanitaria Pan-Americana.
CSP29/7, rev.1. 28 de setembro de 2017. Disponivel em: https://www.paho.org/pt/documentos/politica-sobre-etnia-e-
saude-29a-conferencia-sanitaria-pan-americana
2 Organizago Pan-Americana da Satde. Estratégia e plano de agdo sobre etnia e satide 2019-2025. Washington, D.C.:
OPAS; 2019. Disponivel em: https://iris.paho.org/handle/10665.2/51753
3 Organizagdo Pan-Americana da Saude. La salud de la poblacion afrodescendiente en América Latina. Washington,
D.C.: Organizacion Panamericana de la Salud; 2021. Disponivel em: https://doi.org/10.37774/9789275323847
4 Organizagdo Pan-Americana da Saude. Nova Agenda de Satide Mental para as Américas: Relatorio da Comissdo de
Alto Nivel sobre Saude Mental ¢ COVID-19 da Organizacio Pan-Americana da Satide — Resumo executivo.
Washington, D.C.: OPAS; 2023. Disponivel em: https://doi.org/10.37774/9789275727225 O relatério completo esta
disponivel em: https://iris.paho.org/handle/10665.2/57504
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ambientes antirracistas.

Nessa mesma linha, a Portaria GM/MS n° 2.198, publicada em 6 de dezembro de 2023,
institui a Estratégia Antirracista para a Satide no ambito do Ministério da Satde, com o proposito
de contribuir com a eliminagdo das desigualdades étnico-raciais na satde, tendo entre suas
diretrizes a promogao do carater antirracista de nas politicas do Ministério da Satde, por meio da
transversalizacao da tematica étnico-racial nas agdes, programas e iniciativas promovidas ou
apoiadas pelo Ministério da Satde.. Essa estratégia estd alinhada com a busca por garantir o
acesso igualitario aos servigos de saude, sensibilizar os profissionais de saude para questdes
raciais e criar um ambiente acolhedor ¢ livre de discriminagdo nos estabelecimentos de saude. A
Portaria indica como uma das prioridades na formulacdo de um plano de agdo a “perspectiva
étnico-racial na formulagdo, na execu¢ao e no monitoramento das politicas publicas de satde
mental, considerando as especificidades do sofrimento psiquico nos diferentes segmentos étnico-
raciais da populac¢do”. Além disso, a portaria estabelece a importancia da coleta de dados sobre
raga/cor nos prontuarios e sistemas de informacao em satude. Essa medida reflete o compromisso
do Ministério da Satide em enfrentar as desigualdades e injusticas que afetam a populagao negra
no acesso aos servigos de satde, representando um avango significativo na promog¢ao da equidade

racial e na constru¢do de um sistema de saude mais justo e inclusivo para todos os brasileiros.

Autores das discussdes sobre o antirracismo, como Sueli Carneiro (2015) e Kabengele
Munanga (2005), destacam a importancia de agdes concretas para combater o racismo presente
nos servicos de satde. Carneiro ressalta a necessidade de politicas afirmativas que garantam o
acesso igualitario aos servigos de saude, enquanto Munanga enfatiza a urgéncia de praticas

antirracistas no cotidiano das instituigoes.

Nesse contexto existe o grande desafio de identificar e implementar boas praticas
antirracistas em satide mental, especialmente na América Latina e no Caribe. A busca por essas
praticas revela um cendrio no qual poucas iniciativas foram documentadas no dmbito de politicas
publicas em nivel global. No entanto, essa caréncia destaca a importancia da troca de experiéncias
entre paises para fortalecer e aprimorar as politicas e praticas de saude mental com uma

perspectiva antirracista.

A América Latina e o Caribe enfrentam uma série de desafios estruturais que afetam a
equidade racial nos servigos de saude mental. A desigualdade socioecondmica, a discriminagao
racial historica e a falta de acesso a cuidados de qualidade sdo problemas comuns que perpetuam
disparidades no atendimento a satide mental entre diferentes grupos raciais. Embora existam
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algumas iniciativas locais e regionais que visam combater esses problemas, a troca de
experiéncias e a cooperagdo internacional sdo essenciais para ampliar o impacto dessas agoes e

promover uma abordagem mais sistematica e integrada.

Segundo informagdes de reunides realizadas entre o Departamento de Satide Mental, Alcool
e Outras Drogas (DESMAD/SAES) e a Organiza¢do Pan-Americana de Saude/Organizagdo
Mundial da Satde (OPAS/OMS) para a organizacao da Oficina Internacional: Politica de Satude
Mental Antirracista, alguns paises apresentam praticas e politicas que podem ser compreendidas
como exemplos promissores no combate ao racismo enquanto constituinte das a¢cdes de promocao

da satide mental.

Na Argentina, por exemplo, o debate sobre os impactos do racismo na satde mental e a
implementagdo da Lei de Saude Mental como uma experiéncia promissora se destacam. O
objetivo central ¢ discutir os desafios e oportunidades para promover a saude mental e combater
0 racismo no pais, com especial aten¢ao a aplicagao da referida lei. Os resultados incluem uma
ampliacdo da compreensdo sobre os impactos do racismo na saide mental e um maior

engajamento da comunidade negra na defesa da satide mental.

O Meéxico tem avangado na integracdo de principios antirracistas nas politicas publicas de
saude mental, com a aprovacao da Lei Geral para Prevenir e Eliminar a Discrimina¢do em 2019 e
o desenvolvimento do Plano Nacional de Atengdo a Saide Mental e Psiquiatrica em 2020, que
inclui um capitulo dedicado a saude mental da populagdo afro-mexicana. Essas medidas
demonstram o compromisso do governo mexicano em abordar a discrimina¢ao racial e promover

a igualdade racial na saude mental.

A Colombia também tem se esfor¢ado para abordar questdes antirracistas nas politicas
publicas de saude mental, com a adog¢do de leis que promovem a igualdade racial e o respeito a
diversidade cultural. No entanto, a pesquisa em fontes oficiais ainda ¢ limitada e requer uma
analise mais abrangente de outras fontes, como relatorios de organiza¢des nao governamentais €

pesquisas académicas.

No Canad4, a iniciativa "Promoc¢do da Equidade em Saude: Saude Mental da Populagao
Negra Canadense" destaca-se como um exemplo significativo. Seu objetivo principal ¢ apoiar
programas e iniciativas adaptadas culturalmente, visando promover a satide mental e enfrentar o
racismo na comunidade negra do pais. Entre as acdes desenvolvidas, destaca-se o financiamento
de projetos que adaptam programas existentes de promog¢ao da saude mental para torna-los mais

adequados a cultura negra, além de desenvolver e implementar novos programas culturalmente
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focados. Os resultados dessa iniciativa incluem um aumento no acesso a servigos de satide mental
culturalmente adequados e uma maior conscientizagcdo sobre os problemas de saude mental na
comunidade negra, contribuindo para uma abordagem mais inclusiva e sensivel as questdes raciais

no sistema de saude do Canada.

No Brasil, o relatorio técnico "O processo de cuidar em saide mental da crianga/adolescente
negro usuario de CAPSIJ" destaca a importancia de compreender a atencao dispensada a criangas
e adolescentes negros nos Centros de Atencao Psicossocial Infantojuvenil (CAPS 1J). A pesquisa
visou identificar o itinerario terapéutico e o sofrimento mental desses jovens e suas cuidadoras,

propondo reformulagdes na politica ptblica de saude mental com foco na inclusdo racial.

No ambito das praticas, vem ganhando destaque nacional a experiéncia denominada de
Kilombrasa, um forum multidisciplinar formado por profissionais de diversas areas, como saude,
educagdo e assisténcia social, que se reine mensalmente desde o inicio da pandemia. Localizado
na Brasilandia, bairro da zona norte de Sdo Paulo, o Kilombrasa busca fortalecer a comunidade e
lutar por causas coletivas, inspirado no conceito de aquilombamento, que representa a unido de
pessoas em busca de liberdade e justica. Liderado pela enfermeira Estefania Ventura, que atua na
regido ha décadas, o Kilombrasa conecta a luta antimanicomial ao movimento negro,
reconhecendo a importancia do aquilombamento para a saide mental e a inclusdo racial. O
coletivo aborda questdes como a saude da populagdo negra e a necessidade de politicas publicas

mais inclusivas e sensiveis a realidade racial.

Nesta Oficina Internacional sobre a Politica de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas
Antirracista, entre os paises citados, compartilharam as suas experiéncias e estratégias no combate
ao racismo e na promoc¢ao da saude mental o México e o Canada, que trouxeram contribuigdes
valiosas. O México, com seus avangos na integracdo de principios antirracistas nas politicas
publicas de saude mental, e o Canada, com sua iniciativa "Promocao da Equidade em Saude:
Satde Mental da Populagdo Negra Canadense", enriqueceram significativamente as discussoes e

os resultados da oficina.

Importante destacar que a Oficina Internacional: Politica de Satide Mental, Alcool e Outras
Drogas Antirracista foi organizada com o objetivo especifico de abordar estratégias antirracistas
na promogao da satide mental, considerando o combate ao racismo estrutural e institucionalizado
que afeta populagdes negras. Nesse sentido, o evento ndo abrangeu as questdes sobre racismo
relacionadas aos povos indigenas pelo entendimento de que, por suas realidades e demandas

especificas, demandam um espago de discussdo proprio. A exclusividade deste foco permitiu uma
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analise mais aprofundada e direcionada as politicas publicas voltadas para as discussdes sobre
estratégias antirracistas na politica de satide mental, alcool e outras drogas, considerando o
enfrentamento ao racismo e estratégias depromocdo de equidade racial e da saide mental de

pessoas negras.

Esse relatério final apresenta uma sintese das atividades realizadas durante a Oficina
Internacional sobre a Politica Nacional de Satde Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista,

destacando os principais resultados, recomendacdes e encaminhamentos decorrentes dos eventos.
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3. Metodologia da Oficina Internacional

Com 141 (cento e quarenta e uma) inscrigdes, o perfil dos participantes da Oficina

Internacional sobre Politica de Saude Mental Antirracista foi diversificado, incluindo gestores

de satde mental dos Estados e das capitais brasileiras, pesquisadores e representantes de

movimentos sociais. Esses participantes sdo profundamente envolvidos com as questdes raciais

e saude mental, trazendo uma riqueza de perspectivas e experiéncias praticas. Gestores de

diversas instancias governamentais e instituicdes de satde contribuiram com sua visdao

estratégica, enquanto pesquisadores ofereceram insights baseados em estudos e evidéncias

cientificas. Representantes de movimentos sociais trouxeram a voz das comunidades afetadas,

garantindo que as discussdes fossem inclusivas e refletissem as necessidades e desafios

enfrentados por aqueles diretamente impactados pelo racismo e pelas questdes de satide mental.

Com base na lista fornecida pelas inscri¢cdes realizadas online, os participantes foram

identificados como representantes de drgaos publicos responsaveis pela gestao e administracao

de politicas e servigos de satide mental, institui¢cdes de ensino superior, organismos internacionais

e organizacdes da sociedade civil. A seguir, apresentamos a lista das instituicdes presentes:

1. Ministério da Saude — contemplando Departamentos e Coordenagdes afetas ao tema do

antirracismo

2. Secretarias Estaduais de Satude (Coordenacoes Estaduais de Saude Mental)

O

O

Secretaria Estadual de Saude - Acre

Secretaria Estadual de Saude - Alagoas
Secretaria Estadual de Saude - Amazonas
Secretaria Estadual de Saude - Bahia
Secretaria Estadual de Saude - Ceara
Secretaria Estadual de Saude - Distrito Federal
Secretaria Estadual de Saude - Espirito Santo
Secretaria Estadual de Saude - Goids
Secretaria Estadual de Saude - Maranhao
Secretaria Estadual de Saude - Mato Grosso

Secretaria Estadual de Satde - Minas Gerais
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Secretaria Estadual de Saude - Para
Secretaria Estadual de Saude - Paraiba
Secretaria Estadual de Saude - Parana
Secretaria Estadual de Saude - Pernambuco
Secretaria Estadual de Saude - Piaui
Secretaria Estadual de Saude - Rio de Janeiro
Secretaria Estadual de Saude - Rio Grande do Norte
Secretaria Estadual de Saude - Rondonia
Secretaria Estadual de Saude - Roraima
Secretaria Estadual de Saude - Santa Catarina
Secretaria Estadual de Saude - Sao Paulo
Secretaria Estadual de Saude - Sergipe

Secretaria Estadual de Saude - Tocantins

3. Secretarias Municipais de Satide (Coordenacoes de Satide Mental das Capitais)

@)

@)

O

@)

O

Secretaria Municipal de Satude - Belém
Secretaria Municipal de Satude - Curitiba
Secretaria Municipal de Satde - Macapa
Secretaria Municipal de Satde - Macei6
Secretaria Municipal de Satde - Natal
Secretaria Municipal de Saude - Recife
Secretaria Municipal de Satude - Rio de Janeiro
Secretaria Municipal de Satde - Salvador
Secretaria Municipal de Saiude - Sdo Luis

Secretaria Municipal de Satde - Sao Paulo

4. Universidades e Instituicoes académicas

o

o

Universidade Estadual do Rio de Janeiro (UERJ)
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS)
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ)
Universidade Federal do Amapa (UNIFAP)
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Universidade Federal do Reconcavo da Bahia (UFRB)
Instituto de Estudos Avangados da Universidade de Sao Paulo (USP)
Instituto de Saude Coletiva - Universidade Federal da Bahia (UFBA)

Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo (PUC-SP)

5. Organismos Internacionais

o

o

o

o

UNAIDS (Programa Conjunto das Na¢des Unidas sobre HIV/AIDS)

OPAS/OMS (Organizagdo Pan-Americana da Saude/Organizacdo Mundial da
Satde)

UNODC (Escritério das Nagdes Unidas sobre Drogas e Crime)
ACNUR (Alto Comissariado das Na¢des Unidas para os Refugiados)

6. Outros Ministérios e Orgios participes

o

o

o

o

Ministério da Justi¢a e Seguranga Publica
Ministério das Relagdes Exteriores

Ministério da Igualdade Racial

Ministério da Cultura

Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania

Secretaria da Justica ¢ Cidadania do Estado de Sao Paulo

7. Conselhos e Associacoes

o

o

o

(0]

CONASS (Conselho Nacional de Secretarios de Saude)
CONASEMS (Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Satude)
Conselho Regional de Psicologia do Distrito Federal (CRP-01)

Conselho Federal de Psicologia (CFP)

8. Fundacao Oswaldo Cruz (Fiocruz).

9. Sociedade Civil Organizada:

O

@)

Rede Nacional Internticleos da Luta Antimanicomial (RENILA)
Iniciativa Negra por uma Nova Politica sobre Drogas (INNPD)
Desinstitute

Plataforma Brasileira de Politica de Drogas (PBPD)

Movimento Nacional da Populacao de Rua (MNPR)
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o Frente Ampliada em Defesa da Saude Mental, Luta Antimanicomial e da Reforma
Psiquiatrica (FASM)
o Movimento Nacional Politico Social de Usuarios dos Servigos de Saude Mental

Antimanicomial (MONULA)
o Movimento Nacional da Luta Antimanicomial (MNLA)
o Associagdo Brasileira de Saude Mental (ABRASME)

o AMMA Psique e Negritude - Centro de Formagdo, Pesquisa e Referéncia em

Relagdes Raciais
o Rede Nacional de Feministas Antiproibicionistas (RENFA)

Dado o perfil diversificado dos participantes, foi necessaria a ado¢ao de uma metodologia
dindmica. Esta metodologia compreendia ndo apenas exposigdes em mesas tematicas, mas
também momentos de debates pos-mesa, nos quais os participantes podiam aprofundar as
discussdes iniciadas nas apresentagdes. A continuidade dessas discussdes ocorreu em oficinas
de trabalho, que ofereciam um espaco pratico para o desenvolvimento de a¢des concretas e
estratégias antirracistas aplicaveis a politica de saide mental, dlcool e outras drogas. Esse
formato assegurou uma compreensao integrada dos desafios e facilitou a troca de experiéncias,

fortalecendo a cooperagao e o aprendizado mutuo entre os diferentes atores envolvidos.

A Oficina Internacional Politica de Satide Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista
foi estruturada em quatro eixos principais com a expectativa de abordar, em cada eixo, as

seguintes questdes:
Eixo 1: Dados/Sistemas de Informacao

e Questodes relacionadas a coleta, andlise e interpretacdo de dados sobre satide mental,
alcool e outras drogas com uma perspectiva antirracista. Previu-se a discussdo de temas
como a disponibilidade de dados desagregados por raca/etnia, a qualidade e
confiabilidade dos dados existentes, lacunas na coleta de informagdes e métodos para

aprimorar a coleta de dados sensiveis ao contexto racial.
Eixo 2: Praticas em Satide Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracistas:

e Foco em praticas e intervencdes na area da satide mental, alcool e outras drogas que
promovam a equidade racial e combatam o racismo estrutural. Previu-se que nesse eixo
fossem exploradas experiéncias bem-sucedidas de intervengdes antirracistas em

diferentes contextos, incluindo estratégias de promoc¢ao da saude mental em
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comunidades racializadas, abordagens de tratamento culturalmente sensiveis e
programas de prevenc¢do do uso prejudicial de alcool e outras drogas que considerem as
especificidades raciais.

Eixo 3: Legislacao:

e Questoes legislativas relacionadas a saude mental, alcool e outras drogas, com foco na
promocao da equidade racial e no combate ao racismo estrutural. Previu-se que fossem
examinadas as leis existentes que impactam diretamente essas areas, bem como
propostas legislativas que visam garantir 0 acesso equitativo aos servigos de saude
mental e prevenir a discriminacdo racial. Ainda, as questdes desse eixo objetivavam a
discussdo de temas como a implementacao de leis anti discriminatérias, politicas de
inclusdo e protecao dos direitos das comunidades racializadas, e estratégias para

fortalecer a legislagdo existente com uma abordagem antirracista.
Eixo 4: Praticas em Satide Mental, Alcool e outras Drogas Antirracistas

e Questoes estruturais acerca da politica publica de saide mental, 4dlcool e outras drogas,
com énfase na perspectiva antirracista. Previu-se nesse eixo a discussdo sobre as
politicas publicas nacional e internacionais governamentais existentes e as propostas de
politicas que visam promover a equidade racial, combater o racismo estrutural e garantir
o acesso igualitario aos servigos de saide mental em mudancgas estruturais. Ainda, a
discussdo sobre temas como a formulag@o e implementagao de politicas de satide mental
culturalmente sensiveis, estratégias para integrar a perspectiva racial em amplas e
estruturantes estratégias de ampliacdo de cuidado e de cidadania, e a importancia da

participagdo social das comunidades racializadas na elaboragdo de politicas publicas.

A partir desses quatro eixos foi estruturada a programacdo e a metodologia da Oficina
Internacional sobre a Politica Nacional de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista.
Esses eixos guiaram a organizagdo do evento, garantindo que todas as discussdes e atividades

estivessem alinhadas com os objetivos centrais da iniciativa.

Apoés a mesa de abertura no dia 20 de maio de 2024, nos dias 20 de e 21 de maio de 2024

ocorreram as mesas tematicas no periodo da manha, configuradas da seguinte maneira:

e 20de maio, das 10h as 12h30, mesa tematica "Experiéncias promissoras para estratégias
antirracistas: Politicas Publicas". Esta mesa tematica contou com a participacdo de
representantes dos Ministérios da Saude do México e do Brasil, sob a coordenagdo de

Neli de Almeida e com a debatedora Rachel Gouveia. Durante essa sessdo, foram
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apresentadas e discutidas experiéncias e politicas publicas relacionadas a promocao da
equidade racial e a implementacdo de estratégias antirracistas no contexto da satide
mental, alcool e outras drogas. O foco principal foi a troca de experiéncias entre México
e Brasil, destacando tanto as iniciativas bem-sucedidas quanto os desafios enfrentados

pelos dois paises.

e 21 de maio, das 9h as 12h, mesa tematica "Experiéncias promissoras para estratégias
antirracistas: Praticas nos territorios", coordenada por Claudia Braga e com a debatedora
Jeane Tavares. Nesta mesa tematica foram abordadas e discutidas experiéncias praticas
de tomada de acdes antirracistas em diferentes contextos. As discussdes apresentaram
estratégias de promocdo da saide mental em comunidades racializadas, com énfase nas
praticas realizadas no Brasil e no Canad4, destacando o impacto positivo dessas agdes

nas respectivas regioes.

Essas mesas tematicas proporcionaram um espago valioso para a troca de conhecimentos
e praticas entre os paises participantes, com destaque para as experiéncias do México, do
Canada e do Kilombrasa, que enriqueceram os debates com suas contribui¢des significativas

no combate ao racismo e na promog¢ao da saude mental.

No periodo da tarde dos dois dias de Oficina Internacional sobre a Politica de Saude
Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista ocorreram as oficinas de trabalho e de
recomendacdes, nas quais os eixos tematicos foram abordados de forma agrupada,
diferentemente do previsto inicialmente. Essas oficinas proporcionaram um espago mais
interativo e pratico, permitindo uma discussdo aprofundada e colaborativa entre os

participantes.

e Primeira e segunda oficinas de trabalho e de recomendagdes: Sistemas de Informagao e

Politicas de Satide Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista
e Facilitadores: Débora Augusto Franco e Diana Anunciagdo Santos

Nestas oficinas de trabalho e de recomendagdes, foram tratados os Eixos 1 (Dados/
Sistemas de Informagado) e 4 (Politicas Publicas), abordando questdes relacionadas a coleta,
analise e interpreta¢do de dados sobre saide mental, alcool e outras drogas com uma perspectiva
antirracista, bem como as politicas publicas relacionadas a esses temas, com énfase na

perspectiva antirracista.

e Terceira e quarta oficinas de trabalho e de recomendagdes: Legislacdo e Praticas de

Saude Mental Antirracista
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e Facilitadores: Tadeu de Paula e Luciane Régio Martins

Nestas oficinas de trabalho e de recomendag¢des foram tratados os Eixos 2 (Praticas) e 3
(Legislagdo). Foram analisadas questdes legislativas relacionadas a saude mental, alcool e
outras drogas, com foco na promoc¢ao da equidade racial e no combate ao racismo estrutural.
Também foram discutidas praticas da satide mental, alcool e outras drogas que promovam a

equidade racial e combatam o racismo estrutural.

Essas oficinas de trabalho e de recomendagdes foram essenciais para propor acdes
antirracistas para a politica de saude mental, alcool e outras drogas. Elas transformaram o
conhecimento tedrico em agdes praticas, permitindo aos participantes desenvolver habilidades e
estratégias aplicaveis em seus contextos especificos. A abordagem agrupada dos eixos tematicos
facilitou uma compreensao integrada e letramento racial suficiente para pensar os desafios e
solugdes, promovendo uma rica troca de experiéncias e fortalecendo a cooperagdo entre os

diferentes atores envolvidos.
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4. Informacoes sobre a Mesa de Abertura e Mesas

Tematicas

4.1. Relato da Mesa de Abertura da Oficina Internacional: Politica de Saiide Mental, Alcool

e Outras Drogas Antirracista
e Data: 20 de maio de 2024 (segunda-feira).
e Horéario: 09h.

e Tocal: Auditério OPAS/OMS, Setor de Embaixadas Norte, Lote 19, Asa Norte,
Brasilia/DF.

\VANNZANNZANZA AN

Composiciao da Mesa:
e Nisia Trindade Lima - Ministra de Estado da Saude;

e Erika Kokay - Deputada Federal e membro da Frente Parlamentar em Defesa da Luta

Antimanicomial e da Reforma Psiquiatrica;
e Socorro Gross - Representante da Organizagdo Pan-Americana da Satde no Brasil;

e Adriano Massuda - Secretario de Atengao Especializada a Saude/SAES;
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e Sonia Barros - Diretora do Departamento de Saude Mental, Alcool e outras Drogas/SAES;

e C(Claudia De Angelo Barbosa - Diretora do Departamento de Direitos Humanos e Temas

Sociais do Ministério das Relagdes Exteriores;
e Luis Eduardo Batista - Chefe da Assessoria para Equidade Racial em Satude/GM;

e Jodo Pedro Santos da Silva - Representante do Conselho Nacional de Saude.

Fala de Boas-Vindas:

e A abertura da Oficina Internacional foi conduzida pela Sonia Barros, Diretora do
Departamento de Saude Mental, Alcool e outras Drogas/SAES. Ela deu as boas-vindas
aos participantes, ressaltando a importancia da tematica antirracista nas politicas de saude
mental e destacando a relevancia da colaboragdo internacional para o enfrentamento das

desigualdades e discriminacdes no acesso e na qualidade dos servigos de saude.

!
i
!
f

Pronunciamento da Ministra:

Devido a compromissos urgentes, a Ministra de Estado da Saude, Nisia Trindade Lima,
antecipou seu pronunciamento logo apos a fala de abertura de Sonia Barros. Nisia Trindade Lima

destacou os esfor¢cos do governo brasileiro em promover politicas de saude mental que sejam
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inclusivas e sensiveis as questdes raciais. Ela mencionou que a satde ¢ um direito universal e que
o governo estd comprometido em garantir que todos tenham acesso a cuidados de qualidade, sem
discriminacao.

A Ministra enfatizou a importancia de eventos como a oficina para fomentar o didlogo e
a troca de experiéncias entre paises e profissionais, visando a construc¢ao de politicas mais justas
e eficazes. Ela ressaltou que a promogao da equidade racial ¢ fundamental para assegurar a todos
o direito a satde integral e que a constru¢cdo de uma politica piblica que respeite a diversidade e

combata o racismo estrutural ¢ uma prioridade do governo.

Nisia Trindade Lima finalizou seu pronunciamento reafirmando o compromisso do
Ministério da Saide com a promoc¢do da satide mental e a implementacdo de politicas que
reconhegam e respeitem as especificidades de cada grupo social, garantindo o acesso equitativo

a todos os cidaddos.
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Falas de Abertura:

e Joao Pedro Santos da Silva, representante do Conselho Nacional de Saude, trouxe uma
perspectiva importante para a discussdo, destacando a necessidade de um didlogo
continuo e participativo entre a sociedade civil e os gestores de satude. Ele enfatizou que
a constru¢ao de uma politica de saide mental antirracista exige o envolvimento ativo de
todas as partes interessadas, incluindo os usudrios dos servicos de saude, seus familiares

e os profissionais da area.

e Em seguida, Socorro Gross, representante da Organiza¢do Pan-Americana da Saude no
Brasil, abordou a perspectiva internacional da satide mental antirracista. Ela destacou que
a saude mental ¢ um direito humano fundamental e reforcou o compromisso da
OPAS/OMS em apoiar os paises na criagdo de politicas que garantam o acesso universal
e equitativo a cuidados de saide mental, especialmente para populagdes vulneraveis e

historicamente marginalizadas.

e Claudia de Angelo Barbosa, Diretora do Departamento de Direitos Humanos e Temas
Sociais do Ministério das Relagdes Exteriores, sublinhou a importancia de alinhar as
politicas de satde mental com os compromissos internacionais do Brasil em direitos
humanos. Ela destacou que a luta contra o racismo e a promocao da sade mental sdo
questdes que devem ser tratadas de forma integrada e global. Claudia ressaltou a
necessidade de colaboracdo internacional para trocar boas praticas e promover uma
abordagem de saude mental que seja inclusiva e respeitosa das diferengas culturais e
raciais. Ela concluiu enfatizando que a diplomacia brasileira esta comprometida em apoiar
politicas que promovam a equidade e os direitos humanos em todas as esferas, incluindo

a saude mental.

¢ Luis Eduardo Batista, Assessor para Equidade Racial em Saude do Ministério da Saude,
refor¢ou a importancia de uma politica de satide mental que seja sensivel as desigualdades
raciais e culturais presentes no Brasil. Ele destacou que o racismo impacta diretamente a
saude mental das populagdes negras e que ¢ essencial integrar a equidade racial nas
estratégias de saude mental. Luis Eduardo enfatizou que a inclusdo de perspectivas
diversas € crucial para a construg¢do de politicas que realmente atendam as necessidades
de todos os cidaddos, promovendo um ambiente de cuidado que reconhega e valorize a

diversidade racial.

e A Deputada Federal Erika Kokay, da Frente Parlamentar em Defesa da Luta
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Antimanicomial e da Reforma Psiquiatrica, fez um discurso enfatico sobre a necessidade
de uma reforma psiquiatrica que respeite os direitos humanos e combata a estigmatizacao
das pessoas com transtornos mentais. Ela ressaltou a importancia de um sistema de satide
que valorize a diversidade e a inclusdo, e que trabalhe ativamente contra todas as formas

de discriminagdo, incluindo o racismo.

e Adriano Massuda, Secretario de Atencdo Especializada a Saude/SAES, deu inicio as
falas de abertura enfatizando a urgéncia de uma politica de saide mental que reconheca e
combata o racismo estrutural. Ele salientou que a promoc¢do da equidade racial ¢
fundamental para assegurar a todos o direito a satde integral e destacou os esforcos do
Ministério da Saude para implementar praticas inclusivas e justas em todo o sistema de

saude.

A mesa de abertura da Oficina Internacional marcou o ponto de partida para uma série de

debates e reflexdes sobre a importancia de uma politica de saude mental, dlcool e outras drogas
antirracista. A ilustre presenca da Ministra da Satde, do Secretario de Atengdo Especializada a
Saude e a participacdo de autoridades de diversas areas e a presenca de representantes de
organizagdes internacionais sublinharam a relevancia do evento e o compromisso das instituigcdes

envolvidas em promover a equidade e a justica social na area da satde.
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A Oficina se propde a ser um espago de construcdo coletiva de saberes e praticas, visando
a criacdo de uma sociedade mais justa e inclusiva, onde todos tenham acesso a cuidados de saude
de qualidade, independentemente de sua raca ou condi¢do social. Este compromisso com a
inclusdo e a equidade ¢ fundamental para a promog¢ao de uma satide publica que verdadeiramente

atenda as necessidades de todos os cidaddos.

A mesa contou com a presenca de importantes liderangas politicas e representantes de
organizacdes que atuam na defesa dos direitos humanos e na satde publica. A transmissdo online
do evento ampliou o alcance das discussoes, permitindo a participacdo de pessoas de diferentes
regides e contextos, o que ¢ crucial para enriquecer o debate e assegurar que as vozes de diversas

comunidades sejam ouvidas e consideradas.

Ao longo dos dias 20 e 21/05, a Oficina Internacional continuou com mesas tematicas e
grupos de trabalho que abordaram diversas dimensdes da saude mental antirracista. Estas
atividades visaram aprofundar o entendimento dos desafios e das praticas, promovendo um
didlogo continuo e a troca de experiéncias que influenciardo a formulacdo de politicas

antirracistas.
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4.2. Relato das Mesas Tematicas:

Visando a democratizagdo da informacdo e ampliagdo das discussdes, as duas mesas
tematicas foram gravadas e estdo disponiveis para visualizagdo no sitio do DATASUS no
YouTube por meio dos enderecos eletronicos:

Mesa do dia 20/05 - Experiéncias promissoras para estratégias antirracistas: Politicas

Publicas. Horario: 10:00 as 12:30.
Dia 20 de maio de 2024 — https://www.youtube.com/watch?v=4btHi7NgxxU&t=2361s.
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TERNACIONAL

Mesa do dia 21/05 - Experiéncias promissoras para estratégias antirracistas: Praticas nos

territorios. Horario: 09:00 as 12:00.

Dia 21 de maio de 2024 — https://www.youtube.com/watch?v=Y S0-FMedbrO0&t=4831s.
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5. Relatos apresentandos pelos Grupos de Trabalho

Para ampliar as oportunidades de participagdo no debate, promover trocas e explorar melhor
ideias e propostas de diretrizes e recomendacdes para uma politica de satde mental, alcool e
outras drogas antirracista, os participantes da Oficina Internacional sobre Politica Nacional de
Satide Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista trabalharam em dois grupos de
aproximadamente 50 pessoas cada, denominados grupo I e grupo II, com o objetivo de avangar,
paralelamente, nos mesmos quatro temas tratados nas oficinas de trabalho e de recomendagdes

durante os dois dias do evento.

No primeiro dia, 20 de maio de 2024, os grupos I e II se concentraram nas primeira e
segunda oficinas de trabalho, abordando os Eixos 1 e 2, que focavam em Dados/ Sistemas de
Informacdo e Politicas Publicas. No segundo dia, 21 de maio de 2024, os mesmos grupos
dedicaram-se as oficinas de trabalho e de recomendagdes nos Eixos 3 e 4, que trataram de
Legislacdo e Praticas.

Cada um dos grupos contou com um facilitador para garantir a boa realiza¢ao das oficinas
de debates e recomendagdes. Os facilitadores desempenharam um papel essencial na Oficina
Internacional sobre Politica Nacional de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista,
sendo responsaveis por orientar, apoiar e liderar as atividades planejadas de debate e relatoria nos
grupos.

Cada grupo elegeu um relator que foi responsavel por escutar, organizar e sintetizar as
informacdes discutidas e geradas durante as atividades. Suas funcdes garantiram que os
resultados e insights do evento fossem documentados de forma clara e acessivel. Para a defini¢ao
do relator, antes do inicio dos trabalhos dos grupos de debate, os participantes indicaram e
selecionaram, por meio de votacdo simbdlica, o relator que colaborou para a condugdo das
discussoes. As relatorias dos dois grupos, tanto no primeiro quanto no segundo dia da Oficina,
consolidaram as propostas que foram apresentadas na sequéncia para todos os participantes do

evento.

Aqui, buscando apresentar com fidelidade o resultado dos debates realizados nas oficinas
de trabalho e de recomendacdes, sdo reproduzidas as propostas apresentadas pelos grupos I e II
na Oficina Internacional sobre Politica Nacional de Saude Mental, Alcool e Outras Drogas

Antirracista.
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20 de maio — Oficinas de debates e recomendacoes
Eixos 1 e 2: Dados/Sistemas de Informacio e Politicas Publicas de Satide Mental, Alcool e

outras Drogas Antirracistas

e 14h00 as 16h00 — Primeira e segunda oficinas de debates e recomendagdes discutem os
eixos 1 e 2 simultaneamente.

e 16h00 as 17:00 — Discussao coletiva das oficinas de debates ¢ recomendagoes.

Facilitador da primeira oficina: Débora Augusto Franco.

Relator da primeira oficina: Otto Leone Corréa
Facilitador da segunda oficina: Diana Anunciagdo Santos.
Relator da segunda oficina: Juliana Azevedo Fernandes

PROPOSTAS DAS RELATORIAS DAS OFICINAS DE DEBATES E RECOMENDACOES
1E2:

e Formagdo permanente de profissionais da Rede de Atengao Psicossocial numa perspectiva
antirracista, e também de outros dispositivos que acolham pessoas que fazem uso prejudicial
de alcool e outras drogas, como as Organizacdes nao Governamentais;

e Fim do financiamento das Comunidades Terapéuticas por todas as instancias
governamentais;
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Institucionalizagdo dos grupos de apoio e mutua ajuda;
Antirracismo como diretriz da Politica Nacional de Satde Mental e ndo como um recorte;

Coleta de dados do quesito raga/cor com pessoas que fazem parte daquela
comunidade/daquele territorio, coleta de dados entre pares;

Amplia¢do do nimero de trabalhadoras/es negros e indigenas dentro do Sistema Unico de
Saude, com garantias trabalhistas;

Fortalecimento e incentivo a saude e qualidade de vida de trabalhadoras/es de saide mental
como parte do fomento a presenca de pessoas negras e indigenas no Sistema Unico de
Saude;

Implantar Comités Técnicos ou Grupos de Trabalho dentro dos servigos da RAPS com o
objetivo de enfrentamento do racismo institucional;

Garantir o acesso das Pessoas que vivem em Situacdo de Rua ao cuidado em saude mental,
qualificando os profissionais de saude para um atendimento adequado as necessidades deste
grupo populacional;

Discutir estratégias de reducao de danos como uma ética do cuidado e, nessa perspectiva,
orientar as praticas clinico-institucionais junto aos usudrios da RAPS que fazem uso
prejudicial de Alcool e outras Drogas, de forma a garantir préticas antirracistas;

Combater o racismo estrutural numa perspectiva critica também de combate ao capitalismo
financeiro e neoliberal, que precariza as relagdes de trabalho e que amplia a desigualdade
racial e a exploracdo de corpos racializados. O capitalismo neoliberal transversaliza as
politicas e produz relagdes de forca e de poder que interferem negativamente nas lutas
antirracistas, inclusive no campo da satide mental;

Considerar que a coleta de dados ndo esta deslocada de um processo clinico-politico,
portanto, pode ser pensado como um processo de trabalho junto aos equipamentos de satde
mental no territorio, no processo de trabalho dos CAPS, nas politicas de reducao de danos,
no trabalho com grupos, entre outros;

Promover a formag¢do de facilitadores de ajuda mutua com os usuérios de satide mental e
suas respectivas familias, com o objetivo de geragao de renda;

Fortalecimento de grupos de geragdo de renda como parte do processo de cuidado da
populagdo negra;

Promover agdo conjunta com o Ministério da Educagdo e com o quadro do Legislativo, com
o objetivo de pensar politicas de formacao para educacao para as relagdes €tnico-raciais nas
Institui¢des de Ensino Superior (IES), em especial, para os cursos da area de saude, tomando
como referéncia as leis 10.639/2003 e 11645/2008, e incluindo a Satide Mental da Populacao
Negra. Garantir que os cursos de Pos-Graduagdo, na modalidade Residéncias
Multiprofissionais em Satde e/ou Atengdo Psicossocial, também tenham o mesmo desenho
politico-pedagodgico.

Fortalecimento dos Conselhos Comunitarios para a promog¢ao da igualdade racial e
enfrentamento do racismo institucional.
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21 de maio — Oficinas de debates e recomendacdes - Eixos 3 e 4: Legislacao e Praticas em

Satide Mental, Alcool e outras Drogas Antirracistas

e 13h30 as 16h00 — Terceira e quarta oficinas de debates e recomendacdes discutem os
Eixos 3 e 4 simultaneamente.

e 16h00 as 17h00 — Discussdo coletiva das oficinas de debates e recomendagdes e
fechamento da Relatoria.

=
Wi

Facilitador da terceira oficina: Tadeu de Paula.

Relator da terceira oficina: Matheus da Silva Sousa
Facilitador da quarta oficina: Luciane Régio Martins.
Relator da quarta oficina: Daniel Adolpho Daltin Assis

PROPOSTAS DAS RELATORIAS DAS OFICINAS 3 E 4:

e Experiéncia da portaria 940/2011 do Ministério da Satde, que regulariza o Sistema do
Cartdo Nacional de Satide. Comentarios sobre experiéncias de vivéncia em situagdo de
rua, ndo amparo por programas de Assisténcia Social e sofrimento de violéncia policial.
Questionamento sobre como ¢é possivel que essas politicas cheguem na porta, no
atendimento aos usuarios?

e Experiéncia no México: Fizeram reformas fortes da politica de tabaco, for¢as de um mesmo
governo para poder fazer uma reforma na lei geral de tabaco. Eram maiorias, mas tinham
pessoas contra as reformas, que eram financiadas pela industria de tabacaria. Trabalho com
a secretaria de Saide Mental e com a organizagdes da sociedade civil. Aliancas com a
sociedade civil, comecaram uma batalha para fazer aliangas dentro do governo. Dentro de

GOVERNO FEDERAL

OPAS w4 i §RAFIL

UNIAO £ RECONSTRUCAO

0
da s



DE SAUDE MENTAL, ALCOOL E
OUTRAS DROGAS ANTIRRACISTA:

um governo de esquerda. Forca de defesa do regramento, campanhas e programas sobre o
que implica a lei, e a sociedade civil falando sobre as situagdes que ocorriam dentro do
poder. Trabalho em conjunto com executivo e com a sociedade civil, grandes avangos, havia
muitos temas, mas o prioritario foi a politica de tabaco, que também foram tomadas como
exemplo.

Experiéncia bem-sucedida de advocacia popular no CAPS Itapeva, ndo era algo que tinha
advogado, no CAPS Itapeva tinha, mas nesse escritorio reivindicavam-se beneficios e outras
demandas e organizava e foi uma proposta surgida da faculdade de saude publica de Sao
Paulo, tinha-se um plantdo, as pessoas colocavam suas demandas e transformadas em
peti¢des e elas tinham os encaminhamentos para se tornarem viaveis.

Relatos sobre sofrimento de violéncias obstétricas por mulheres negras usuarias de
drogas. Como ¢ voltado o cuidado para pessoas que sofrem com esse impacto da violéncia
das forcas de seguranca publica dentro das periferias, sofrimento das maes negras em
chacinas dentro da favela como por exemplo a do Jacarezinho (RJ), como que nés cuidamos
da satide mental dessas pessoas, como vamos falar para elas que aquilo ndo vai acontecer
novamente?

Relatos sobre sofrimentos de maes em luto por perda de parentes por forcas de
seguranc¢a publica. Como pensar formas de tratamento das miaes negras usuarias de
drogas. O que nao ¢ feito, ¢ preciso ter um olhar também para maternidade, como que ¢
olhado para pessoas usudrias de drogas, como que as principais formas de repassar Reducao
de Danos e influenciar pessoas e cuidados com comunicacao e escuta. Precisa-se levar em
consideragdo também pessoas usudrias de drogas trans, a inser¢do de pessoas trans nesses
espacos, principalmente sobre saude mental de pessoas trans preta.

Experiéncia de oficina de capoeira nos CAPS. Havia um mestre de capoeira, usuario
CAPS, pessoa de muita energia, capoeira funciona como processo de satude para ele, e foi
incentivado que ele fizesse grupo de capoeira no servico e isso fazia parte de PTS do
paciente. Uma das coisas foi que foi levado a capoeira para fora do CAPS, e na frente, o
espaco foi realizado. Pessoas ao redor comecaram a aparecer para fazer a atividade de
capoeira. Ocorreu durante as semanas, trabalho funcionou. Houve registo de fotos da
oficina. Enfase no fazer pratico do papel ocupacional para as pessoas, como produzir
significado para as pessoas antes do pensar em fazer, ¢ o que falta, colocar coisas em pratica.

Relatos de experiéncias de planos de atendimentos e acesso a politicas publicas para
imigrantes, precisa-se-se pensar em praticas antirracistas e combates e esteredtipos. Nas
republicas, em Sao Paulo, os nigerianos sao vistos como traficante, questao da drogadicao,
prevaléncia em processo que fica invisibilizado e lida com diversos aspectos com perda de
vinculos e outras questdes. Populagcdes migrantes encarcerada. Estratégias ja tem sido
desenvolvida para atendimentos em satide mental incentivos a participagdo comunitarias
como agentes comunitarios de saude. Outro ponto ¢ pensar linhas de cuidado e estratégias
para pessoas deslocadas, linhas de cuidado para pessoas em deslocamento e vitimas.
Estratégia antirracista para vitimas de deslocamento de desastre naturais.

Experiéncia na Bahia tem o guia de direitos humanos, em que os usuarios iam de CAPS
em CAPS, guias antirracistas de direitos humanos com envolvimento de usuarios e veem
pessoas implicadas e ver pessoas articuladas é potente. Voltar questio da educacdo
permanente dentro das perspectivas antirracistas. Sensivel a questao intersecg¢des que trazem
sofrimento social e sofrimento psiquico.

Relato de experiéncia sobre precarizacio do trabalho na saude mental, realidade atual do
servigo em debate ¢ a dimensdo trabalhista dos trabalhadores do servigo, crescimento das
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OS em varios territorios que implica em outro ator que implica em ator, precarizacao dos
trabalhadores, trabalhadores assoberbados por uma produtividade, rotatividade de
trabalhadores nos CAPS. Relacdo de trabalho extremamente precarizadas e violentas,
dificuldades no ambito da gestdo que apontam para a gente desafio. Reescrever os
principios, ndo da conta de um problema estrutural e estruturante, como vai ter
referenciamento para enfrentar essa dimensdo. Reforma da reforma, a gente estd sempre
remendando, para revitalizar CAPS precisamos revitalizar pessoas, CAPS ¢ referéncia pro
territorio, como ele vai ser territorial. A gente precisa retomar que estrutura de servigo nos
temos e que condigdes de trabalhos. E isso que vai precisar ser mobilizado, Reducio de
Danos, tem tantos documentos do préprio Ministério da saide que vao sendo esquecidos,
tem o Guia AD (publicacdo do MS 2015) temos coisas escritas ¢ sendo apagas em nossa
vida. Biblioteca Virtual do Ministério da Satde.

Programa de Suporte de Pares da cidade do Rio de Janeiro.

Comité técnico de satde integral da populacio negra (Minas Gerais) — Novembro/2022
— Aprovacao da Politica Estadual de Saude Integral da Populagdo Negra e Quilombola
(Deliberagao CIB — SUS/MG n. 3.991, de 09/11/2022). Prevé, trienalmente, a elaboracao de
Plano Operativo da Politica, no qual devem estar descritas todas as acdes demandadas e
identificadas, com atores responsaveis dentro da estrutura da SES/MG. O Comité conta com
a participacdo da sociedade civil das mais diversas origens e de movimentos sociais.

O da Brasa: producio de bonecas pretas, na Brasilandia (Sdo Paulo)

Primeiramente tragar objetivos com metas claras e objetivos com determinados prazos
e em outro momento discutir propostas dentro desse prazo em outro encontro.

Fazer manual e carta de principios em economia solidaria. Pensar a economia solidéria
como uma proposta alternativa para pacientes que nao conseguem trabalhar e a0 mesmo
tempo ndo se encontra amparados por beneficios sociais.

Incluir como matriz a divisao sexual/racial/ do trabalho dentro da economia solidaria,
pensar a paridade de género nos servigos. Propostas legislativas e normativas para
promover isso. Pensar materialmente um espaco organizativo dentro do CAPS, comités de
acolhimento denuncias, articulagdo como movimentos nos territorios, fomento e articulagao
dos servigos. Auxilio a processos de desinstitucionalizacdo. Pensar comité que materialize
que demanda legislagdo/normativa. Como normalizamos isso a partir dos CAPS.

Protocolos para recepcionar miultiplas denuncias nos Servicos de Saide Mental,
articulado com os comités de populacdo municipal. Comité antirracista entendo
multiplicidade da populagdo. Constru¢ao de normativa articulando a politica nacional da
populacao negra.

Transformar politica de satde integral como uma lei e deixar de ser portaria. Leis sdo
mais dificeis de derrubar. Pensar como a populacdo descrita e demais consigam se ver em
outras politicas, precisa-se ampliar essa cartilha para ampliar para questao de satide mental.

Aprofundar discussdo sobre os motivos da nacionalizacio do cartio do SUS, situacdo de
mulheres que ndo conseguem licengas para consultas porque ndo conseguem ser atendida,
por causa de burocracia, pensar a nivel municipal. Nao se tem banco de dados municipal,
pensar qualificar do sus e do atendimento da populacdo negra.

Elaborar portaria ministerial para estabelecimento da estratégia de advocacy que tenha
essa funcdo. Equipes mobilizadas para levar essa demanda de efetivagdo de direitos sociais.

Proposta legislativa da perspectiva Antirracista sob a estratégia de Reducao de Danos.
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Diretriz para os municipios reconhecerem os foruns municipais de participac¢io social
na saude, a fazer parte da carga horarias dos trabalhadores.

Levantar evidéncias a partir de pesquisas e construir edital com a CAPES, sob a logica de
induzir e fomentar pesquisa praticas antirracistas, fortalecimento de programas de pOs-
graduacdo e pesquisas, pesquisadores.

Fomentar OPAS e outros organismos internacionais a adotarem perspectivas
antirracistas na logica da saide mental. Cooperagdo antirracista tem que estar presente nos
termos de cooperacdo, perspectivas antirracistas incluidas. Proposta de Criac¢ao de comité,
grupo de trabalho, com legitimidade de portaria para poder monitorar isso.

Elaborar diretrizes de saiide mental para concep¢io das cidades.

Pensar em comité, comités locais que abrangessem regidoes e nao apenas servicos,
espacos de coordenagdo estaduais e regionais.

Ministério da satude precisa posicionar-se por meio de mecanismo normativo sobre a
criminalizacio dos usudrios. Precisa construir o lugar do executivo. Proposta que permita
aos CAPS entrar na discussao sobre uso e comércio de drogas por parte de seus usudrios.

Realizar notas informativas e esclarecimento, em portaria e nota técnica, sobre a
conceituacio e diferenca entre comunidade terapéutica, clinica especializada e servicos
da Rede de Atencao Psicossocial.

Criar uma comissao de debate do racismo na saide mental. Trabalhar questao de raga a
partir de um demarcador do sujeito. Racismo determinante social de satide, comité que traga
centralidade de racismo em satide mental.

Articulagdo politica e incidéncia politica: Precisa-se buscar parlamentares, fazer audiéncia
publicas, fazer com que consigamos colocar na Lei de Diretrizes Or¢amentarias a
construcao de centros de convivéncia voltados para receber esses usuarios e os estados
receberiam os usudrios dos estados. Mas tem que ter prazo para atingir meta. O Ministério
da Saude precisa fazer este levantamento de fazer audiéncia ptblica, vamos sair daqui com
o manual das praticas a serem langadas dos temas debatidos aqui.

Reconhecer racismo ambiental e desigualdades sociais ¢ reconhecer que existe racismo
ambiental nas cidades.

Forum: constru¢do de uma rede de experiéncia nacional antirracista, cartografar
experiéncias exitosas e conformar rede.

Criar e incluir o procedimento “acées de combate ao racismo” na RAAS e outros
instrumentos de registro em sistemas de informagao, a exemplo do procedimento de agdes
de reducao de danos.

Reavaliar os indicadores de saiude mental em Ambito nacional, a luz de acdes de
enfrentamento ao racismo

Habilitacio e acesso:

o Qualificar modelo de distribuicio dos servicos e acesso no territéorio ¢ na
perspectiva da regionaliza¢dao. Rever critérios de habilitagao de servigos da RAPS e
repasse dos recursos a partir de critérios de acesso universal, territorial e
populacional — ex. pop rua, pop. migragdes internas, migrantes, apatridas e
refugiadas/os, populagdes e comunidades tradicionais (ex. quilombolas).

o Garantir o acesso 2 demanda espontinea mesmo que usudaria/o nio seja residente
na area de cobertura do servigo, € mesmo que a unidade nao disponha de recursos
para atender as necessidades da/o usudria/o (Acolhimento responsavel) (1).
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o Qualificar estratégias de garantia do direito ao transporte publico adequado
(direito a mobilidade) para acesso aos servigos e outros recursos (sociais, culturais)
da cidade (1).

o Redefinir a légica de habilitacao e financiamento dos CAPS, substituindo sua
tipificacdo por critério populacional pela ado¢do de indicadores que privilegiem
territorios com menores IDH (e maiores IVS), mais vulnerabilizados e por
indicadores epidemioldgicos, como maiores taxas de suicidio, uso prejudicial de
substancias, violéncias de género e raca/cor.

Financiar PICS integradas as agdes e politicas de atengdo psicossocial (1).

Instalar pontos de memoria da racializacio da loucura associada desde o periodo
escravagista a atualidade, nos territorios (1)

Incluir a¢des antirracistas no plano de acido exigido nos pedidos de habilitacio de
servicos da RAPS (1)

Qualificar o Programa Saude na Escola (PSE) para contemplar a promocdo da equidade
racial na centralidade das acdes (1)

Garantir a programacio e financiamento de Suporte de pares com contratagdo de
liderangas de usudrias/os e familiares para atuarem nos servigos da rede de saude mental.
Finalidade: promover grupos de ajuda mutua e atividade de suporte muatuo no territorio;
acesso ¢ acolhimento nos servigos; Visitas domiciliares; participacdo de reunides de
profissionais; horizontalizacdo das relagdes e emersdo de experiéncias de violéncia e
racismo (1). Fomentar processos de trabalho antirracistas nas eMulti orientados por
novas normas de organizacdo em ambito federal (1).

Retomar processos de fortalecimento politico e institucional da estratégia de reducio
de danos (1).

Replicar de Oficinas de Saiide Mental, Alcool e outras Drogas Antirracista em Ambito
regional no pais (1).

Elaborar planejamento ascendente da politica de saude mental, &lcool e outras drogas
antirracista, a partir de foruns locais intersetoriais e consequentes planos operativos.

Planejar acoes equivalentes para as populac¢oes indigenas (ex. realidade dos povos da
Amazonia).

Fomentar a atuacio de usuarias/os formadas/os como promotoras/es de saude, ¢ de
profissionais de satde, a partir de uma linha de base antirracista, no desenvolvimento de
dispositivos de promogao de saude e do cuidado.

Editar novos projetos: Percursos Formativos e Caminhos do Cuidado.

Lancar editais, no ambito da Economia Solidaria, de Reabilitacio Psicossocial e
Protagonismo de Usuarios e Familiares, com énfase em projetos e agdes antirracistas.

Reavaliacio dos PTI dos servigos habilitados na perspectiva antirracista.
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6. Consolidado das Propostas e Recomendacoes

Busca-se, aqui, apresentar de maneira sistematizada e sintetizada as recomendagdes
apresentadas nas oficinas de debates e recomendagdes nos quatro eixos programados, ou seja,
Dados/Sistemas de Informacdo, Politicas Publicas de Saude Mental, Alcool e outras Drogas
Antirracista, Legislagdo e Praticas em Satude Mental, Alcool e outras Drogas Antirracistas, desta

Oficina Internacional: Politica de Satide Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista.

Tendo em vista a diversidade de recomendacdes apresentadas, para além das
recomendacdes consolidadas nos quatro eixos previstos para os debates nas oficinas de debates
e recomendacdes, optou-se por organizar em uma categoria intitulada de “Eixo 5: Outros Debates
e Recomendagdes” as colocagdes, relatos de experiéncia e debates sem indicagdo expressa de
recomendacdo, bem como as recomendacdes nas quais ndo se observou que o foco principal fosse
uma perspectiva antirracista para os debates em satde mental, dlcool e outras drogas, que era o
cerne da Oficina Internacional: Politica de Satde Mental, Alcool e Outras Drogas Antirracista;
ainda assim, considerando que sdo debates e recomendagdes relevantes para a discussao e
avangos na Politica Nacional de Saude Mental, Alcool e outras Drogas e que sio resultado de

discussdes coletivas com atores do campo, estas recomendagdes constam nesta outra categoria.

No processo de sistematizacao e categorizagdo em eixos, as recomendagdes apresentadas
nas oficinas foram reorganizadas e refinadas com vistas a evitar duplicagdes e apresentar uma
sintese de recomendacdes. A seguir, estao as recomendagdes categorizadas nos eixos de debates

estabelecidos.

Eixo 1 - Dados/Sistemas de Informacéo: coleta, analise e interpretacdo de dados sobre satde

mental, alcool e outras drogas em uma perspectiva antirracista.

1 o Coleta de Dados e Sistemas de Informacio:

o Coleta de dados de raga/cor por pessoas da propria comunidade, incentivando a
coleta de dados entre pares.

o Reavaliar os indicadores de saude mental a luz das agdes de enfrentamento ao
racismo.

o Criar e incluir o procedimento “acdes de combate ao racismo” nos sistemas de
informac¢ao da RAAS ¢ outros.
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2. Processos e Integracio de Dados:

@)

Considerar a coleta de dados como parte de um processo clinico-politico em
servigos de satide mental.

Eixo 2: Politicas Piblicas de Satide Mental, Alcool e outras Drogas Antirracistas: mudancas

estruturais promovidas por uma politica de satide mental, dlcool e outras drogas que promovam

a equidade racial e combatam o racismo estrutural.

3. Incidéncia nos diferentes niveis dos sistemas:

O

O

Antirracismo como diretriz central na Politica Nacional de Saude Mental.
Enfrentar o racismo estrutural em uma perspectiva critica sobre as estruturas
sociais.

Incluir acdes antirracistas nos planos de ag¢do de servicos da RAPS e outros
programas de saude.

Fomentar que organismos internacionais adotem a perspectiva antirracistas em
saude mental em seus projetos de cooperagdo e projetos executados.

Replicar de Oficinas de Saude Mental, Alcool e outras Drogas Antirracista em
ambito regional no pais.

Elaborar planejamento ascendente da politica de saude mental, alcool e outras
drogas antirracista, a partir de féoruns locais intersetoriais e consequentes planos
operativos.

4. Estruturacio e Apoio:

O

Implementar comités antirracistas locais que abranjam e coordenem agdes
regionais, estaduais e locais.

Fortalecimento dos conselhos comunitdrios para promover a igualdade racial e
combater o racismo institucional.

Implantar comités técnicos ou grupos de trabalho dentro dos servigos da RAPS
para enfrentar o racismo institucional.

Estabelecer comissdo que debata o racismo na satide mental.

5. Financiamento e Sustentabilidade:

@)

O

Qualificar a distribuicdo de servicos e acesso ao territorio com critérios de
vulnerabilidade racial e epidemioldgica.

Financiamento de praticas integrativas e complementares.

6. Formacao, capacitacio e pesquisa:

O

@)

Formacdo permanente e estrutural de profissionais da Rede de Atencao
Psicossocial (RAPS) em uma perspectiva antirracista.

Promover agdes conjuntas com o Ministério da Educacdo para implementar
politicas de formagao sobre relacdes étnico-raciais nas instituigdes de ensino
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superior, incluindo em residéncias multiprofissionais, especialmente nos cursos da
area da saude.

o Propor edital para fomento de pesquisa sobre praticas antirracistas.

7. Recursos humanos para o Sistema Unico de Saude:

o Fortalecer a saude e qualidade de vida de trabalhadores de satide mental,
incentivando a presenca de pessoas negras e indigenas no SUS.

o Ampliar o nimero de trabalhadoras/es negros e indigenas dentro do Sistema Unico
de Saude, com garantias trabalhistas.

Eixo 3: Legislacdo: legislacdes relacionadas a saide mental, dlcool e outras drogas, com foco na
promocao da equidade racial e no combate ao racismo estrutural

8. Legislacoes e Diretrizes:

o Elaborar uma proposta legislativa com perspectiva antirracista sob a estratégia de
reducao de danos.

o Transformar a politica de satde integral da populacao negra em lei, em vez de
manté-la como portaria, para dificultar sua revogagao.

o Reconhecer e combater o racismo ambiental nas cidades através de legislacao
especifica.

9. Normativas e Regulamentagoes:

o Normatizar a inclusdo de acdes de combate ao racismo nos pedidos de habilitagao
de servigos da RAPS.

Eixo 4: Praticas em Satide Mental, Alcool e outras Drogas Antirracistas: acdes no contexto dos
territorios, da Rede de Atencgao Psicossocial e programas das redes de saude Estratégias de cuidado
e de cidadania:

o Institucionalizar grupos de apoio e mutua ajuda para fortalecer a satide mental de
comunidades negras e indigenas.Promover a formagao de facilitadores de ajuda
mutua entre os usudrios de sade mental e suas familias para geragdo de renda.

o Construir guia antirracista de direitos humanos em conjunto com pessoas usudrias
de Centros de Atencao Psicossocial.

o Construir estratégia antirracista em situagdes de emergéncia em razao de desastres.

1 0. Incidéncia nas redes, servicos e territorios:

o Relatar e apoiar praticas antirracistas em atendimentos de saude mental para
imigrantes, considerando os desafios e estereotipos enfrentados.

o Implementar acdes antirracistas nas escolas através do Programa Saude na Escola
(PSE), integrando a promogao da equidade racial.

o Fortalecer a estratégia de geracao de trabalho e renda como parte do processo de
cuidado da populacdo negra.

o Constru¢ao de uma rede de experiéncia nacional antirracista.
o Instalar pontos de memoria da racializagdo da loucura associada desde o periodo
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escravagista a atualidade, nos territdrios.

Qualificar o Programa Satde na Escola (PSE) para contemplar a promogao da
equidade racial na centralidade das agdes.

Fomentar processos de trabalho antirracistas nas eMulti orientados por novas
normas de organizacdo em ambito federal.

Reavaliacao dos PTI dos servigos habilitados na perspectiva antirracista.

Eixo 5: Outro Deabates e Recomendacdes gerais.

Eixo 5.1: Propostas e recomendacgoes para a Gestio (Governo, Ministério da Saude e Secretarias
Estaduais e Municipais de Saude).

1 1 . Fortalecimento institucional e capacitac¢io:

O

Reforcar a capacitacdo continua e a educagcdo permanente dos profissionais de
satide mental para melhorar a qualidade dos servigos oferecidos.

Promover a articulacdo entre o Ministério da Satde e outros o6rgaos
governamentais € ndo-governamentais para fortalecer a implementagao e a
eficiéncia das politicas de satide mental e assegurar os direitos das pessoas com
problemas de saude mental e com necessidades relacionadas ao uso de alcool e
outras drogas.

Promover oficina de enfrentamento do racismo étnico-racial vivenciado por povos
indigenas.

1 2. Gestao de recursos e servicos:

O

Revisar e redefinir a logica de habilitagdo e financiamento dos servicos de satde
mental para garantir que os recursos sejam distribuidos de forma equitativa e
eficiente, atendendo as demandas regionais.

Desenvolver planos estratégicos para otimizar a alocacdo de recursos financeiros
¢ humanos na Rede de Aten¢ao Psicossocial (RAPS).

Cessar financiamento de comunidades terapéuticas por todas as instancias
governamentais.

Melhorar as condigdes de trabalho dos trabalhadores em satude mental.

Instituir féoruns municipais de participagao social na saude enquanto parte das agoes
dos trabalhadores da RAPS.

13. Integracio e cooperacio:

@)

Incentivar a cooperagdo intersetorial entre os servicos de saude, educacdo,
assisténcia social e seguranca publica para criar uma abordagem integrada no
atendimento de satide mental.

Estabelecer parcerias com organizagdes da sociedade civil para ampliar a oferta de
servicos ¢ a inclusao de praticas inovadoras no cuidado com a satde mental.

1 4. Monitoramento e avaliacao:

O

Implementar sistemas de monitoramento e avaliagdo continua dos servigos de
satide mental para garantir a qualidade e a eficdcia dos cuidados oferecidos.
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Utilizar dados e evidéncias para ajustar politicas e praticas, garantindo que os
servigos atendam as necessidades da populac¢do de forma mais eficaz.

Eixo 5.2: Propostas e recomendagdes para os servi¢os da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS)
e para redes de saude e redes intersetoriais.

1 5. Melhoria da qualidade dos direitos nos servicos da RAPS:

@)

(@)

Incentivar a inovagdo e a implementacao de praticas baseadas em evidéncias nos
servicos da RAPS para melhorar o atendimento aos usuarios.

Promover a integracdo entre os diferentes niveis de atencdo da RAPS, garantindo
que os usuarios tenham acesso a uma rede de cuidados continuos e coordenados.

Melhorar a acessibilidade fisica e geografica dos servicos da RAPS, garantindo
que todos os usuarios tenham facil acesso aos cuidados necessarios.

Promover a inclusdo de praticas que atendam as necessidades especificas de
diferentes grupos, como adolescentes, idosos e pessoas com deficiéncias.

Garantir o acesso das Pessoas que vivem em Situagao de Rua ao cuidado em satude
mental.

Discutir estratégias de redu¢do de danos como uma ética do cuidado.
Instituir experiéncias de advocacia popular em CAPS.
Elaborar manual e carta de principios em economia solidaria.

1 6. Capacitacio de profissionais:

O

Investir em programas de capacitacao e formacao continuada para os profissionais
da RAPS, com énfase em praticas humanizadas e inclusivas.

Implementar treinamentos regulares sobre novas abordagens terapéuticas e
técnicas de intervencgdo para ampliar o repertorio de praticas dos profissionais.

1 7. Estratégias de cuidado e de cidadania:

O

Incentivar a criacao de espagos de escuta e apoio mutuo dentro dos servigos da
RAPS, para promover um ambiente mais acolhedor e inclusivo, com a promog¢ao
de formacao de facilitadores de ajuda mitua com usudrios e suas familias, com o
objetivo de geragao de renda.

Promover a participagdo de usudrios e familiares na gestdo e avaliacdo dos
servicos, assegurando que suas necessidades e expectativas sejam consideradas.

1 8. Fortalecimento da processos de cuidado nas redes de satide e intersectoriais:

O

Garantir a articulagdo e a cooperagao entre os diferentes servicos da RAPS para
oferecer uma rede de cuidados robusta e eficiente.

Financiamento de praticas integrativas e complementares em satde mental
associadas a politicas de atencao psicossocial.

Atentar-se as violéncias obstétricas por mulheres negras usuarias de drogas.

Atentar-se para sofrimento de maes em luto por situagdes de violéncia perpetradas
por forcas de seguranga publica.
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Eixo 5.3: Propostas e recomendacées gerais para a Politica de Saiide Mental, Alcool e Outras
Drogas.

1 9. Desenvolvimento de politicas inclusivas:

o Elaborar politicas de saide mental que considerem as particularidades das
diferentes populacgdes e regides, garantindo uma abordagem mais personalizada e
eficaz.

o Promover politicas de redug¢do de danos que respeitem a autonomia e os direitos
dos usuérios, oferecendo suporte continuo € ndo punitivo.

2 0. Fortalecimento de servicos:

o Incentivar a criacdo e o fortalecimento de servicos comunitdrios de saude mental,
promovendo a descentralizagdo e a capilaridade da rede de cuidados.

o Desenvolver estratégias para integrar os servigos de saide mental com outras
iniciativas comunitarias, como educacao e assisténcia social.

2 1 « Prevenciao e Promocio de Saude:

o Investir em programas de prevencao e promocao da saide mental, com foco na
educagao e no fortalecimento de fatores protetivos.

o Promover campanhas de conscientizagdo sobre a importancia da saide mental e a
necessidade de buscar ajuda, combatendo o estigma associado a transtornos
mentais.

2 2. Apoio a Iniciativas Inovadoras:

o Apoiar iniciativas inovadoras que busquem novas abordagens para a prevencao e
o tratamento de transtornos mentais e dependéncia de substancias.

o Fomentar a pesquisa e o desenvolvimento de novas praticas terapéuticas e
intervencgdes que possam ser integradas aos servigos de saude mental.

2 3. Integracio com Outros Setores:

o Promover a integragcdo das politicas de saude mental com outros setores, como
educacdo, trabalho e seguranca publica, para criar uma rede de apoio mais
abrangente e eficaz.

o Desenvolver parcerias com organizacdes da sociedade civil e setor privado para
ampliar a oferta de servicos e recursos disponiveis para a saude mental.

GOVERNO FEDERAL

OPAS =4 i B¥ifia

UNIAO £ RECONSTRUGAO



DE SAUDE MENTAL, ALCOOL E
OUTRAS DROGAS ANTIRRACISTA:

7. Consideracoes finais

A Oficina Internacional: Politica de Saide Mental, Alcool e Outras Drogas
Antirracista representou um marco significativo na busca por uma abordagem mais justa e
equitativa no campo da saude. Durante os debates, foi possivel identificar e discutir as disparidades
raciais que afetam o acesso ¢ a qualidade dos servigos de saude mental, dlcool e outras drogas. O
evento proporcionou uma plataforma para o intercimbio de conhecimentos e experiéncias entre
especialistas, gestores, profissionais de saude e representantes da sociedade civil, promovendo uma

compreensdo mais profunda da intersecdo entre saude mental e o antirracismo.

A partir das discussdes nas mesas tematicas € nos grupos de trabalho das oficinas foram
apresentadas propostas, delineando também um conjunto de recomendagdes que visam promover a
equidade racial e combater o racismo estrutural nos servicos de saude mental. A organizac¢do das
propostas em eixos tematicos especificos permitiu uma abordagem estruturada e abrangente,
facilitando a formulacao de politicas publicas que sejam sensiveis as necessidades de satde mental
da populacdo negra. Essas propostas servirdo como um guia estratégico para orientar a elaboracao
e a implementagdo de agdes concretas que visam transformar o sistema de saidde mental em um
espacgo mais justo e acessivel. Também estao incluidos aqui outros debates e recomendagdes feitas,
compreendendo a importancia de propostas gerais para a melhoria da sautde mental, alcool e outras
drogas, sem perder o foco nas iniciativas especificas de combate ao racismo e promocao da equidade
racial. Essa abordagem ajuda a equilibrar as necessidades gerais do sistema de satide mental com

os objetivos especificos de justica social e equidade racial.

Nesse sentido, o compilado das propostas e recomendagdes apresentadas serve como uma
base essencial para orientar a Politica de Saide Mental, Alcool e Outras Drogas nos eixos
estabelecidos. Essas propostas foram estrategicamente organizadas para funcionar como um guia
abrangente e detalhado no campo da satde mental e do antirracismo. O objetivo principal € utilizar
essas informagdes para construir e fortalecer politicas publicas de saide mental que sejam
antirracistas, promovendo a equidade racial e combatendo o racismo estrutural. Assim, o compilado
ndo apenas servira como um guia para o desenvolvimento de politicas e praticas antirracistas no
campo da satde mental, mas também busca assegurar que as politicas existentes sejam eficazes,
inclusivas e estejam em consondncia com a justi¢a social, os principios da reforma psiquiatrica

brasileira e os direitos humanos.
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E imperativo que as recomendacdes formuladas sejam integradas nas politicas de satde
mental de maneira imediata. A adocdo dessas diretrizes deve ser vista como uma prioridade nao
apenas para garantir a saude de individuos e comunidades, mas também para cumprir os
compromissos da reforma psiquiatrica brasileira e dos direitos humanos assumidos pelo pais. A
colaboracao intersetorial e a participagdo social ativa serdo cruciais para a implementagao desses
quesitos ético-politicos e para a constru¢do de um sistema de saide que verdadeiramente reflete os

valores de equidade e inclusdo.

Por fim, a oficina deixou claro que a luta contra o racismo estrutural na saide mental, dlcool
e outras drogas ¢ um desafio continuo que exige um compromisso firme e sustentado. O relatorio
final deste evento ndo deve ser apenas um registro das discussdes, mas um ponto de partida para
acoes futuras que promovam mudangas significativas e duradouras. Com o apoio de todos os setores
envolvidos e o engajamento ativo da sociedade, serd possivel avangar rumo a um sistema de saiude

mental que valorize e respeite a dignidade de todas as pessoas, independentemente de sua raga ou

condic¢ao social.
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Data: 20 e 21 de maio de 2024. Duracao: 2 dias
Local: Auditério da OPAS/OMS - Brasilia/DF.

OFICINA INTERNACIONAL: POLITICA NACIONAL DE SAUDE MENTAL, ALCOOL E OUTRAS DROGAS ANTIRRACISTA
Data: 20 de maio de 2024 (segunda-feira) - primeiro dia

Local: OPAS/OMS - Auditério principal
Horario Tema da Mesa Instituicao Convidado/a
Ministra da Saude Nisia Trindade Lima

Presidente da Frente Parlamentar em Defesa da |Deputada Federal Erika Kokay
Luta Antimanicomial e da Reforma Psiquiatrica

Representante da Organizacao Pan-Americana da | Socorro Gross
Saude No Brasil

Secretario de Atencao Especializada a Saude Adriano Massuda

09:00 as 10:00 Mesa de Abertura Diretora do Departamento de Saude

Mental, Alcoole Outras Drogas Sonia Barros

Diretora do Departamento de Direitos Claudia de Angelo Barbosa
Humanos eTemas Sociais do Ministério das
Relagdes Exteriores

Assessor para Equidade Racial em Saude do LUTs Feluerel Bzl
Ministério da Saude

Jodo Pedro Santos da Silva

Conselho Nacional de Saude
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Data: 20 de maio de 2024 (segunda-feira) - primeiro dia

Local: OPAS/OMS - Auditério principal

Horario

Tema da Mesa

Instituicao

Convidado/a

10:00 as 12:30

Experiéncias promissoras para
estratégias antirracistas: Politicas
Publicas

Coordenacao da mesa: Neli de Almeida

Debatedora: Rachel Gouveia

Ministérios da Saude do México

Ministério da Saude do Brasil

Evalinda Barrén Velazquez

Luis Eduardo Batista

12:30 as 14:00

Almoco

14:00 as 16:00

Oficina 1: Sistemas de Informacéo e Politicas de Saude Mental Antirracista

Facilitador/a: Débora Augusto Franco

Oficina 2: Sistemas de Informacéo e Politicas de Saude Mental Antirracista

Facilitador/a: Diana Anunciagdo Santos

16:00 as 17:00

Discussao Coletiva

17:00 as 17:30

Pausa para o lanche e encerramento do primeiro dia
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Data: 21 de maio de 2024 (terga-feira) - segundo dia

Local: OPAS/OMS - Auditério principal

Horario

Convidado/a

09:00 as 12:00

Tema da Mesa Instituicao
Experiéncias promissoras para estratégias |Iniciativa de Saude Mental de Negros
antirracistas: Praticas nos territorios Canadenses, Agéncia de Saude Publica
do Canada

Coordenacao da Mesa: Claudia Braga

Experiéncia brasileira do Kilombrasa
Debatedor/a: Jeane Tavares

Ifrah Abdillahi

Henrique Galrao

12:00 as 13:30

Almocgo

13:30 as 16:00

Oficina 3: Legislagao e Praticas de Saude Mental Antirracista
Facilitador/a: Tadeu de Paula

Oficina 4: Legislagao e Praticas de Saude Mental Antirracista
Facilitador/a: Luciane Régio Martins

16:00 as 17:00

Discusséo coletiva

17:00 as 17:30

Pausa para o lanche e encerramento da Oficina
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