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Apesar dos avangos sociais, persistem desigualdades histéricas de género que
impactam diretamente as condi¢des de vida, salde e acesso a direitos de meninas e
mulheres na sociedade contemporanea. Nesse contexto, muitas mulheres
permanecem expostas a situagdes de vulnerabilidade social, violéncia, sobrecarga de
responsabilidades familiares e exclusdo de oportunidades, fatores que contribuem
para o sofrimento psiquico e para o agravamento de situagdes relacionadas ao uso
problematico de alcool e outras drogas, bem como de outras formas de adoecimento

e sofrimento social.

O Programa Estadual de Acdes Integradas sobre Drogas — Rede Abrago
compreende que a desigualdade de género é um fator que atravessa as questdes
relacionadas ao uso de alcool e outras drogas. Algumas dessas questdes ja constavam
do documento norteador do Programa, que reconhece, por exemplo, que mulheres
que fazem uso de substancias psicoativas estdo mais expostas ao risco de sofrer
violéncias e a estigmais e preconceitos sociais. Observa-se também que um dos
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da Agenda 2023 da Organizacéo das
Nacdes Unidas (ONU) citados no documento norteador do Programa Rede Abraco é o

ODS 5, que trata da igualdade de género.

Nesse cenério, o Programa Rede Abrago reconheceu a importéancia de que o tema
ganhe destaque na discussao, elaboragao e organizagcéo de politicas plblicas sobre
drogas e, por esse motivo, apresenta o projeto Rede Abrago Mulher, estratégia
voltada & atengcéo de meninas e mulheres em situagdo de vulnerabilidade associada
ao uso problematico de élcool, outras drogas, jogos, bets e afins, bem como as

dindmicas familiares e sociais relacionadas no ambito do Programa Rede Abraco.

O Protocolo que ora se apresenta estd em consonancia e complementa o
documento norteador do Programa Rede Abrago e o Protocolo de Atengéo do Centro
de Acolhimento e Atencédo sobre Drogas (CAAD), reafirmando a organizagado dos
principios e das diretrizes de acolhimento, cuidado e protecéo, assegurando

atendimento e abordagem especializada as mulheres em situagcdo de uso



probleméatico de &lcool, outras drogas e jogos, bets e afins, bem como aquelas

impactadas direta ou indiretamente por tais contextos.

Assim, o Protocolo Rede Abrago Mulher fundamenta-se no reconhecimento das
desigualdades de género como determinantes sociais relevantes do sofrimento
psiquico, das vulnerabilidades sociais e das barreiras de acesso as politicas publicas,
reafirmando a necessidade de estratégias institucionais especificas que promovam
acolhimento qualificado, cuidado integral, protecdo de direitos e fortalecimento da
autonomia das mulheres atendidas. E uma resposta institucional do Estado frente &
especificidade do sofrimento feminino, especialmente quando atravessado por
violéncia doméstica, dependéncia emocional, materna, de género, socioecondmica e

a fragilizagéo do vinculo familiar.

Esse documento tem sua aplicagéo voltada a atengéo desenvolvida no d&mbito dos
CAADs, em todas as suas unidades. Trata das especificidades da atengao voltada ao
pUblico feminino e pontua-se que, nos aspectos que ndo forem abordados aqui,
aplica-se o constante no Protocolo de Atengao do CAAD, disponivel no Observatério

Capixaba de Informagoes sobre Drogas (OCID).

N

Embora seja um documento mais voltado a atencdo e ao cuidado, portanto,
recomenda-se que as especificidades de género sejam incorporadas em todas os

eixos de atuagado do Programa Rede Abraco.

Por fim, reafirma-se que nenhuma menina e mulher pode deixar de ser atendida
em razao de barreiras territoriais, econdmicas ou simbélicas e reafirma o compromisso
com a dignidade humana, a n&o revitimizacéo e a ambiéncia segura. Ao instituir fluxo
especifico, Plano Individual de Atendimento (PIA) com recorte de género e articulagéo
intersetorial com a Secretaria Estadual de Mulheres, Centro Margaridas, SUAS, SUS,
RAPS, Defensoria Plblica e Sistema de Justigca, a Rede Abrago Mulher fortalece a
integracéo entre salde, protecédo e promogao da autonomia feminina, consolidando

diretrizes institucionais para atendimento humanizado e especializado.



A fundamentacéo legal deste protocolo encontra respaldo em um conjunto de

normativas nacionais e internacionais que asseguram a protegdo integral das

mulheres, a promogéao da igualdade e o enfrentamento as diversas formas de violéncia

de género. Entre esses marcos normativos destacam-se:

a Constituicdo Federal de 1988, que estabelece os principios da dignidade da
pessoa humana e da igualdade como fundamentos do Estado Democréatico de
Direito;

a Lei n° 11.340/2006 - Lei Maria da Penha, que institui mecanismos de
prevencgao e enfrentamento a violéncia doméstica e familiar contra a mulher;
a Lei n° 12.288/2010 — Estatuto da Igualdade Racial, que reconhece e busca
reduzir as desigualdades raciais historicamente estruturadas na sociedade
brasileira;

A Lei n® 14.448/2022 - Institui, em ambito nacional, o Agosto Lilas como més
de protecédo a mulher, destinado a conscientizagéo para o fim da violéncia
contra a mulher;

a Lei n° 14.786/2023 - Cria o Protocolo “Nao & N&o”, para prevengdo ao
constrangimento e a violéncia contra a mulher, institui o selo “N&o é N&do -

Mulheres Seguras”.

Soma-se a esse arcabouco a decisédo do ADI 4275 do Supremo Tribunal Federal,

que reconhece o direito a identidade de género; bem como a Resolugédo CNJ n°

348/2020, que estabelece diretrizes para o tratamento da populagdo LGBTQIA+ no

sistema de justica.

Também fundamentam este protocolo a Politica Nacional de Atencao Integral a

Salde da Mulher, as diretrizes do Pacto Nacional Brasil contra o Feminicidio, o

Formuléario Nacional de Avaliagdo de Risco e o Protocolo Latino-Americano de

Investigagéo das Mortes Violentas de Mulheres por Razdes de Género, instrumentos

que orientam a prevencéo, identificagédo e enfrentamento das violéncias baseadas em

género, garantindo abordagem intersetorial, prote¢ao de direitos e fortalecimento das

politicas publicas voltadas as mulheres.



O publico beneficiario da Rede Abragco Mulher & constituido por meninas a partir
de 14 anos de idade e mulheres em diferentes contextos de vulnerabilidade social,
especialmente aquelas que vivenciam situagcdes relacionadas ao uso de alcool e
outras drogas ou de dependéncias comportamentais em jogos de apostas e/ou jogos
digitais.

E também voltado para meninas e mulheres familiares, impactadas pelo uso
problematico de substancias de terceiros, com quem possuam lagos de afeto e/ou
parentesco, reconhecendo os efeitos que essas situagdes produzem nas relagdes

familiares, na saGde mental e nas condi¢cbes de vida dessas meninas e mulheres.

Aplica-se o disposto nesse protocolo as pessoas que se identificam como género
feminino, ou seja, as pessoas cisgénero e transgénero. No que tange ao atendimento a

mulheres transgénero nos CAADs, é vedado:

e Exigir comprovacgao cirGrgica ou documental de transigao;
e Submeter usuéria a constrangimento ou exposicéo indevida;
e Negar acesso a servigos ou a qualquer modalidade de acompanhamento com

base na identidade de género.
Deve ser assegurado:

e Uso do nome social;

e Respeito a identidade de género em todos os registros;

e Ambiéncia segura e nao discriminatoria;

e Avaliagado de risco individualizada quando houver contexto de violéncia de

género.



O atendimento é orientado pela centralidade da dignidade, reconhecendo a mulher

como sujeito de direitos e protagonista de sua prépria trajetoria.

A escuta qualificada prioritariamente realizada por mulheres, a confidencialidade e
a néo revitimizagado constituem fundamentos éticos do atendimento, assegurando

abordagem humanizada e livre de julgamentos.

A atuagdo técnica fundamenta-se na perspectiva da interseccionalidade,
considerando género, raga, classe social, territorio, orientagdo sexual e faixa etéria

como elementos que atravessam as experiéncias de vulnerabilidade.

O cuidado é desenvolvido sob a perspectiva da reducédo de danos, respeitando o
tempo e as escolhas de cada mulher e promovendo estratégias que priorizem a

preservacao da vida, a autonomia e a reconstrugéo de projetos de vida.

O protocolo Rede Abrago Mulher reafirma o compromisso com a protegéao integral,
articulando rede intersetorial para garantir seguranga, acesso a direitos e continuidade
do cuidado, garantindo o apoio a mobilidade através do vale social Rede Abraco. Estas
acdes buscam fortalecer a autonomia econdmica e emocional, estimulando o

desenvolvimento de competéncias, a reinsergéo social e o resgate da autoestima.

O acompanhamento é continuo, humanizado e centrado na pessoa, promovendo
n&o apenas a superagao de situagdes de risco, mas também a construgdo de projetos

de vida dignos, seguros e sustentéaveis.



As diretrizes aqui descritas visam garantir atendimento humanizado, qualificado e

centrado nas necessidades da mulher, assegurando respeito a dignidade,

singularidade, autonomia e aos direitos humanos.

O CAAD é um servico de portas abertas, ou seja, que ndo requer encaminhamento
prévio, que atende mediante ordem de chegada e de carater voluntario. O acolhimento
no servigo é ofertado, portanto, a toda aquela que buscar o CAAD voluntariamente.
Independente da demanda especifica apresentada, a equipe do CAAD deve ofertar
escuta empatica e acolhedora. Caso a necessidade apresentada ndo se situe no
escopo da atencgdo ofertada pelo CAAD, a equipe deveré realizar as orientagcdes

devidas e encaminhado implicado.

No caso de meninas e mulheres com necessidades decorrentes do uso de
substancias psicoativas ou de dependéncia em jogos, serdo realizadas as seguintes

etapas:

e |dentificagdo imediata da usuéaria como demanda da Rede Abrago Mulher,
quando aplicavel;

e Registro do atendimento com utilizagdo de nome social, quando solicitado;

e Atendimento inicial realizado pela equipe de enfermagem;

e Realizagdo de acolhimento e avaliagao inicial pelos profissionais de Psicologia
e Servigo Social;

e Apresentagao institucional da Rede Abraco Mulher e dos servigos disponiveis;

e Construcédo do Plano Individual de Atendimento (PIA), garantindo abordagem
singularizada e centrada na pessoa;

e Avaliagao de situagdes de risco, especialmente aquelas que envolvam violéncia
de género, vulnerabilidade social e risco de suicidio;

e Realizag&o de notificagao de violéncia no sistema e-SUS, quando aplicavel;

e Orientagdes sobre canais de dendncia de violéncia, quando aplicavel;

e Acionamento do Conselho Tutelar no caso de identificagéo de violéncia contra

pessoa menor de 18 anos;



e Articulagdo com a rede intersetorial de atencédo e protegdo, conforme
indicagao técnica;
e Atendimento médico clinico;
e Entrevista devolutiva com pactuagdo da modalidade de cuidado de forma
voluntéaria, podendo incluir:
o Encaminhamentos para a rede intersetorial;
o Acompanhamento terapéutico ambulatorial no CAAD — em grupo ou
individualmente;
o Acolhimento no Servigo de Acolhimento Residencial Transitério (SART)
— aplicavel apenas para mulheres adultas com necessidades
decorrentes do uso de substancias psicoativas;
o Solicitagédo de leito de salde mental para desintoxicagdo, mediante
regulagao da Secretaria de Estado da Salde (SESA) - aplicavel apenas
para mulheres adultas com necessidades decorrentes do uso de

substancias psicoativas.

No caso de meninas e mulheres familiares de pessoas com necessidades
decorrentes do uso de substancias psicoativas ou de dependéncia em jogos, seréo

realizadas as seguintes etapas:

e |dentificagdo imediata da usuéria como demanda da Rede Abrago Mulher,
quando aplicavel;

e Registro do atendimento com utilizagdo de nome social, quando solicitado;

e Atendimento pela equipe de familias;

e Apresentagao institucional da Rede Abraco Mulher e dos servigos disponiveis;

e Avaliagao de risco considerando violéncia de género, vulnerabilidade social e
risco de suicidio;

e Realizagcéo de notificagéo de violéncia no sistema e-SUS, quando aplicavel;

e Orientagdes sobre canais de dendncia de violéncia, quando aplicavel;

e Acionamento do Conselho Tutelar no caso de identificagdo de violéncia contra
pessoa menor de 18 anos;

e Articulagdo com a rede intersetorial de atencédo e protegdo, conforme

indicagao técnica;
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e Entrevista devolutiva com pactuagdo da modalidade de cuidado de forma
voluntéaria, podendo incluir:
o Encaminhamentos para a rede intersetorial;
o Acompanhamento terapéutico ambulatorial no CAAD — em grupo ou

individualmente.

Os atendimentos serdo conduzidos, preferencialmente, por profissionais do
género feminino. Quando imprescindivel a realizagdo de atendimento por profissional
de género masculino, devido a disponibilidade de profissionais no CAAD, é facultado a
atendida solicitar a presenca de outra pessoa acompanhando o atendimento — seja

alguém com quem possua lago afetivo ou uma profissional do CAAD.

O atendimento ambulatorial serad realizado por equipe multiprofissional do
CAAD, garantindo continuidade do cuidado e acompanhamento terapéutico. Pode
incluir atuagcéo conjunta de profissionais de psicologia, nutrigdo, medicina, servigo

social e enfermagem, de acordo com o PIA e necessidade singular de cada caso.
O acompanhamento ambulatorial individual pode contemplar:

e Escuta clinica qualificada;

e Atendimento nutricional com escuta clinica e orientagdes;

e Atendimento especializado com médico clinico geral, psiquiatra ou residente
em psiquiatria;

e Atualizagdo e acompanhamento continuo do PIA;

e Monitoramento e reavaliagdo periddica de situagdes de risco (violéncia de
género, vulnerabilidade social e risco suicida);

e Registro e notificagdo no sistema e-SUS, quando indicado;

e Orientacdes sobre canais de denlncia de violéncia, quando aplicavel;

e Articulagdo com a rede intersetorial de atencédo e protecdo, conforme
indicagao técnica;

e Abordagem terapéutica sensivel as questdes de género, maternagem, vinculos

afetivos e dependéncia emocional.
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As unidades dos CAADs ofertam grupos de atendimento voltados para mulheres
em que, as questdes relacionadas ao uso de substancias podem ser discutidas junto
aos atravessamentos de género. Os grupos sdo ambientes protegidos, acolhedores e
livres de julgamento, que favorecem a troca de experiéncias e o fortalecimento

coletivo.

Além dos grupos para mulheres com necessidades decorrentes do uso de
substéncias psicoativas, os CAADs contam com grupos de familiares, em que
mulheres que convivam com entes que tenham problemas decorrentes do uso de

substancias psicoativas podem encontrar suporte para questdes de codependéncia.

No caso de meninas com idade entre 14 e 17 anos, a participagéo no grupo se dara
mediante avaliacdo criteriosa combinada entre a equipe da avaliagcéo inicial e as
equipes responsaveis pela condugédo dos grupos, contando, se necesséario, com a
medicacéo da referéncia técnica. Dessa forma, & possivel a participagdo no grupo de
mulheres ou no grupo de adolescentes — em unidades do CAAD que o possuam —

devendo a equipe avaliar aquele que se mostra mais benéfico a menina acolhida.

A atencéo prestada no ambito do CAAD deve prezar pela articulagdo permanente
com a rede intersetorial de atencgéo, de protegao e de garantia de direitos, da qual

fazem parte, por exemplo:

o Sistema Unico de Salde (SUS): com servigos de atengéo primaria & salde,
Centros de Atengédo Psicossocial (CAPS), Hospitais, Prontos-Socorros,
Unidades de Pronto Atendimento (UPAs), entre outros.

e Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS): com os Centros de Referéncia em
Assisténcia Social (CRAS), Centros de Referéncia Especializada de Assisténcia
Social (CREAS), Centros POP, servicos de acolhimento institucional e
hospedagem, programas de transferéncia de renda e inclusédo produtiva, entre
outros.

e Centros Margaridas;

e Sistema de Justiga;

e Seguranca Plblica, incluindo as delegacias especializadas;
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e Defensoria Publica;
e Ministério PUblico;
e Educacéo;

e Cultursg;

¢ |Iniciativas de qualificagdo profissional, inclusdo produtiva e geragao de renda.

Essa articulagéo visa fortalecer a protegéo integral, ampliar o acesso a direitos e

promover cuidado integral as mulheres atendidas.

O acolhimento residencial transitério € um servico ofertado no ambito do
Programa Rede Abraco com a finalidade de prover um ambiente seguro de apoio e
complemento ao cuidado de questdes relacionadas ao uso de substancias
psicoativas, que tem na convivéncia entre pares um de seus pilares de atencéo. Esse
acolhimento ocorre apenas para mulheres adultas, com adesdo voluntaria,
clinicamente estaveis e com indicagdo expressa apds avaliagdo multiprofissional

realizada pelo CAAD.

O acolhimento em SART n&o supre a necessidade de medida protetiva e/ou de
moradia que algumas mulheres possam apresentar, o que deveréa ser construido em
articulagdo com a familia, o territério e os servigos da rede intersetorial. Poder§, no
entanto, ser uma etapa transitéria que compde uma estratégia de cuidado ampliada e

em rede enquanto outras alternativas sdo viabilizadas.

A avaliagdo e o encaminhamento ao SART seguem os tramites definidos no
Protocolo de Atencéo do CAAD. O Grupo de Orientagdo e o encaminhamento ao SART
serdo conduzidos, prioritariamente, por profissional monitor de dependéncia quimica
do género feminino. Ausente essa profissional, os tramites poderdo ser conduzidos
por monitor de dependéncia quimica do género masculino e é facultado a mulher
atendida solicitar a presenca de profissional do género feminino de outra categoria da

equipe do CAAD.

Especificamente para o publico feminino, o SART deve assegurar:
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e Atencéo articulada com a rede de salde para questdes de salde proprias do
género feminino como, por exemplo, a realizacéo de exames preventivos e pré-
natal, se necessario;

e Disponibilizagao de leitos e bergos para o acolhimento de mulheres lactantes
acompanhadas de seus bebés;

e Articulagdo com a rede intersetorial de modo a prevenir a fragilizagcédo de
vinculos familiares, principalmente de mulheres com filhos;

e Articulacdo estreita com a rede de protecdo e garantia de direitos para
mulheres em situagao de violéncia;

e Abordagem qualificada de questbes de género nos grupos e atendimento
realizados no servico;

e Fortalecimento e incentivo @ autonomia e independéncia material, social e
interpessoal;

e Disponibilizagdo de cursos profissionalizantes consoantes com os interesses

do pUblico assistido.

Em alguns casos, a avaliagdo inicial do CAAD pode observar a indicacdo de
internagdo hospitalar para a mulher com necessidades decorrentes do uso de
substancias psicoativas. A internagcédo é indicada apenas para mulheres adultas e
ocorre na modalidade voluntérias. Os leitos de internagcéo séo ofertados e regulados
pela Secretaria de Estado da Saude (SESA) e o CAAD realiza o cadastro da solicitacéo
em sistema da SESA e acompanha os tradmites até a regulagao do leito e a efetivacéo

da internacéo.

A avaliagdo e o encaminhamento para internagéo seguem os tramites definidos no
Protocolo de Atencédo do CAAD. O encaminhamento ao hospital serd acompanhado,

prioritariamente, por profissional monitor de dependéncia quimica do género feminino.

Mulheres séo as principais cuidadoras nos grupos familiares e a realidade brasileira
ainda é fortemente marcada por familias monoparentais em que apenas a mae esta
presente ou em que a avd é a principal responsavel pelo cuidado de criangas

pequenas. Considerando essa caracteristica e o relato apresentado por muitas
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mulheres sobre a dificuldade de manter-se em acompanhamento nos servigos por
nado terem com quem deixar os filhos pequenos, os CAADs disponibilizam um espago

denominado Cantinho do Abrago.

O Cantinho do Abraco funciona nos moldes de uma sala de espera humanizada e
adaptada ao publico infantil. Essa iniciativa garante um espago seguro, protegido e
acolhedor, em que criangas podem aguardar enquanto seus cuidadores participam

dos atendimentos individuais ou em grupo no CAAD.

O CAAD assegura a concessdo de vale social as mulheres que, em virtude de
hipossuficiéncia econdmica, necessitam do beneficio para manter-se em
acompanhamento no servigo. O protocolo com as diretrizes e regramentos para

concessao do vale social encontra-se disponivel no OCID.

O Programa compreende que os lagcos estabelecidos entre humanos e seus
animais de estimagdo & de grande relevancia emocional para as pessoas assistidas.
Pensando nisso e sempre em busca de facilitar o acesso, organizou um protocolo para
atendimento de pessoas acompanhadas por animais de estimagao, disponivel no

OCID.

O CAAD disponibilizard absorventes higiénicos descartaveis as mulheres em
atendimento e em situagéo de hipossuficiéncia econdmica, além de orientar sobre a
concessado dos absorventes por meio de farmacias conveniadas ao SUS. O fluxo e os

critérios de disponibilizagdo seréo tratados em nota técnica especifica.

A reinsergéo social serd desenvolvida pela Unidade de Apoio a Reinserg&o Social
(UARIS), setor especifico que atua nos CAADs com foco na reinsercdo social,

desenvolvida em trés eixos:

e Fortalecimento de vinculos familiares, comunitarios, territoriais e sociais;

e Elevagdo da escolaridade; e

15



¢ Qualificagéo profissional e inclusdo produtiva.

A UARIS atua de acordo com o Plano Geral de Reinsercao Social, disponivel no
OCID. No acompanhamento de mulheres, sera atentar-se para o atravessamento de
questdes de género que comparecem na singularidade das atendidas e deverd buscar

parcerias estratégicas voltadas para a especificidade do pUblico feminino.
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Como exposto outrora, mulheres com problemas relacionados ao uso de drogas
estdo mais expostas a riscos de sofrer violéncias. Pensar a atengéo e o cuidado a essas
situagodes &, portanto, aspecto de relevancia fundamental para o projeto Rede Abrago
Mulher. A atencédo deve ter como perspectiva evitar a exposigdo a situagdes de
violéncias, identificar situagdes de violéncias quando tiverem ocorrido, prestar apoio
e acolhimento as mulheres expostas a situagbes de violéncias, mobilizar a rede de

apoio e segurancga para superagao da situacédo de violéncia.

O Pacto Estadual pelo Enfrentamento as Violéncias contra as Mulheres e
Prevencéo ao Feminicidio orienta a construgdo de uma rede integrada de prevengao,
protecéo e garantia de direitos. Nesse sentido, no processo de elaboragao do projeto
Rede Abrago Mulher, o Programa Rede Abrago reuniu-se com diferentes
representantes e setores estratégicos para apresentar e debater a construgdo do
projeto. A partir desse diadlogo, construiram-se fluxos de acesso e protocolos de
atuacéo conjuntas, que agora serdo brevemente mencionados. Importa antes dizer
que o que se apresenta ndo constitui um rol exaustivo e que novas parcerias devem e
seréo estabelecidas ao longo do processo de implementagdo dessa estratégia, o que
€ parte do processo de continua expansao e enriquecimento do trabalho conjunto e

articulado.

Profissionais do CAAD que identificarem situagdes de violéncia contra a mulher
devem realizar a notificagdo no sistema e-SUS. A notificagdo é compulséria, ou seja, é
obrigatéria a todos os profissionais, e ndo constitui numa denuncia formal para fins
legais, de modo que ndo substitui a necessidade de orientagdo sobre dendncias
formais. O ato da notificagéo aciona a rede de cuidados e protecédo em saude. No site
da SESA, encontram-se instrutivos e informagdes sobre a notificagéo:

https://saude.es.gov.br/GrupodeArquivos/notificacao-de-violencia
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Em situagdes de violéncia contra a mulher que requeiram atendimento
emergencial, deve-se acionar 0 190 ou as Delegacias Especializadas de Atendimento
a Mulher (DEAMs). O site da Policia Ciovil do Espirito Santo (PCES) disponibiliza a

relacdo e os contatos das DEAMs no estado: https://pc.es.gov.br/enderecos-e-

telefones-das-delegacias-especializadas-de-atendimento-a-mulher

Mulheres em situagdo de violéncia devem ser orientadas sobre os canais para
registros de dendncias, como, por exemplo, junto a Defensoria Publica do Espirito
santo (DPES). A Defensoria conta com o Nicleo Especializado de Defesa dos Direitos
da Mulher (NUDEM) e os atendimentos podem ser solicitadas por um canal on-line
chamado Click Delas, projetado para facilitar o acesso de mulheres a medidas
protetivas e orientagéo juridica. Apés o preenchimento de um formulério on-line, a

DPES entrarad em contato para agendar o atendimento.

As equipes do CAAD devem nao apenas orientar sobre a existéncia do Click
Delas, mas efetivamente demonstrar a usabilidade do canal e, se necesséario, apoiar a

mulher em situagao de violéncia no preenchimento do formulario.

O Click Delas pode ser acessado no link:

https://centraldechamados.defensoria.es.def.br/marketplace/formcreator/front/form

display.php?id=101

Os Centros Margaridas constituem servigos especializados voltados a atencéo e
ao acompanhamento de mulheres em situagéo de violéncia, atuando no &mbito
municipal. Seu funcionamento busca ampliar as estratégias de enfrentamento a esse
tipo de violéncia por meio da oferta de atendimento qualificado e do fortalecimento
da articulagcéo entre os diversos servicos que compdem a rede local de protecéo e

garantia de direitos.

As equipes que atuam nesses equipamentos possuem carater multidisciplinar,
sendo formadas por profissionais como advogado, assistente social, psicdlogo e

educador social. Essa composi¢ao permite a oferta de acompanhamento psicossocial
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e orientagdo juridica as mulheres atendidas, priorizando préaticas de acolhimento

humanizado e escuta qualificada diante das situagdes de violéncia vivenciadas.

Outra dimensédo importante da atuacdo dos Centros Margaridas refere-se a
interlocucdo com os 6rgédos de Seguranca Publica e com o sistema de Justica,
acompanhando o andamento dos casos e contribuindo para o monitoramento das

medidas relacionadas a responsabilizagdo dos agressores.

Destaca-se que quando observado a necessidade de encaminhamento para o
Centro Margaridas, as mulheres poderao contar com suporte de transporte garantido
pela equipe do CAAD, além de articulagdo horizontal entre técnicos do CAAD e do
Centro-Margaridas. Em Anexo temos um protocolo especifico de atendimento em

interface com o Centro Margaridas Metropolitano.

A prevengao a revitimizagao constitui diretriz transversal em todas as etapas do
atendimento, assegurando que o cuidado institucional ndo reproduza violéncias

simbodlicas ou institucionais.

A escuta deve respeitar o tempo da mulher, evitando a repeticdo desnecesséria

de relatos traumaticos e assegurando privacidade, sigilo e acolhimento humanizado.

E vedada qualquer forma de culpabilizagcdo da vitima, exposicao publica ou

conduta profissional que gere constrangimento ou sofrimento adicional.
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A implementagdo do Protocolo da Rede Abraco Mulher representa avango
estruturante na consolidagdo de politicas plblicas sensiveis as desigualdades de
género associadas ao uso probleméatico de élcool, outras drogas e jogos. Ao integrar
acolhimento qualificado, avaliagdo continua de risco, acompanhamento ambulatorial
e a possibilidade de encaminhamento para acolhimento residencial terapéutico,
acesso a leitos de salde mental para desintoxicagdo quando indicado e estratégias
de reinsercao social, a Rede organiza um modelo de cuidado continuo, articulado e

responsivo as multiplas dimensdes do sofrimento das mulheres.

A estratégia reafirma o papel do Estado como agente protetor e indutor de
autonomia, superando préaticas fragmentadas e promovendo intervengéao intersetorial
efetiva com a Secretaria Estadual de Mulheres, Centro Margaridas, SUAS, SUS, RAPS,

Defensoria PUblica, Sistema de Justica e cm politicas de trabalho e renda.

O cuidado ofertado ndo se limita @ abordagem clinica, mas contempla protecéo
institucional, fortalecimento de vinculos, qualificagdo profissional e construgéo de
projetos de vida, reconhecendo que autonomia econdmica e emocional sao fatores

determinantes na prevencgéo da revitimizagdo e da violéncia letal.

Por fim, a Rede Abraco Mulher consolida-se como programa de politica publica
comprometida com a centralidade da dignidade, com a escuta qualificada e com a
garantia de acesso universal e ndo discriminatério. Ao estruturar protocolo préprio,
priorizar atendimento e articular cuidado, protecdo e autonomia, o Estado contribui
para a prevencao qualificada das violéncias contra mulheres e para a promogéo de

trajetorias de reconstrugao, seguranga e emancipagéao social.
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Anexo 01

Protocolo de interface entre O Centro Margaridas Metropolitano e o CAAD.

Protocolo de Encaminhamento
Centro Margaridas

Macrorregiao Metropolitana

As violéncias contra as mulheres constituem grave violagao de direitos humanos e
problema de saldde publica, com impactos profundos sobre a sadde fisica, mental,
social e econdmica das vitimas. No estado do Espirito Santo, o enfrentamento desse
fendmeno demanda respostas articuladas e intersetoriais, capazes de reconhecer sua
complexidade e suas miltiplas determinagdes sociais, culturais e institucionais. Nesse
contexto, o Pacto Estadual pelo Enfrentamento as Violéncias contra as Mulheres e
Prevengdo ao Feminicidio estabelece como horizonte a construgdo de uma rede
integrada de atendimento, voltada a prevencao, protecdo e garantia de direitos, a

partir de uma compreenséo integral do fendmeno.

Nesse contexto, a articulagdo entre o Centro Margaridas e o Centro de
Acolhimento e Atencéo Integral sobre Drogas (CAAD), no ambito da rede intersetorial,
configura-se como estratégia fundamental para a qualificagdo do cuidado e o
fortalecimento dos caminhos de protecao as mulheres. Essa aproximag¢ao se ancora
na diretriz do Pacto que reafirma a importancia de fortalecer a rede de atendimento
as mulheres em situagdo de violéncia, garantindo acesso aos servicos de salde,

assisténcia social e seguranca publica de forma integrada.

No campo especifico das politicas sobre alcool e outras drogas, observa-se que
mulheres usuérias ou familiares de pessoas em uso problematico vivenciam, com
frequéncia, situagdes de maior vulnerabilidade social e relacional, associadas a

sobrecarga emocional, dependéncia econdmica, estigma social, sofrimento psiquico e
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exposi¢cao a multiplas formas de violéncia. Tais fatores podem intensificar situacdes
de risco e dificultar o acesso oportuno aos servicos de protegdo e cuidado,
evidenciando a necessidade de respostas institucionais integradas e sensiveis as

especificidades desse publico.

Estudos e documentos recentes apontam que a violéncia de género contra
mulheres que usam drogas é amplamente subnotificada, em razdo do medo de
discriminagéo, da culpabilizagédo institucional, do receio de serem tratadas como
infratoras e, ainda, do temor de perder a guarda dos filhos. Nesses contextos, a
auséncia de dendncia ndo pode ser interpretada como auséncia de violéncia, mas
como indicativo das barreiras concretas que dificultam o acesso a protecdo. A
criminalizagdo do uso de drogas e outras respostas punitivas agravam esse cenario,

pois ampliam a exposicdo a violéncia, reduzem a busca por ajuda e fragilizam os

vinculos com a rede de cuidado.

Considerando a necessidade de qualificar fluxos, reduzir a fragmentagéo do
atendimento, evitar revitimizagcdes e ampliar a protegcdo continuada, torna-se
fundamental estabelecer diretrizes compartilhadas para o encaminhamento e
acompanhamento das mulheres atendidas pelos servigos. O presente protocolo
insere-se nesse movimento, buscando consolidar uma via estruturada de
comunicagao, corresponsabilizagéo e troca de informacgdes entre as equipes, por meio
de estratégias como encaminhamentos qualificados, discussdo de casos, reunides

técnicas periddicas e monitoramento conjunto das agdes desenvolvidas.

Diante desse cenario, o protocolo orienta-se pela perspectiva de cuidado integral,
intersetorialidade e prevengéao da violéncia letal, como estratégias de enfrentamento
ao feminicidio, reconhecendo a centralidade da escuta qualificada, da autonomia das
mulheres e do fortalecimento de suas redes de apoio formais e informais. Assim, sua
construcao responde a necessidade de sistematizar fluxos e praticas que assegurem
protecédo efetiva as mulheres atendidas, contribuindo para a consolidagdo de uma
politica publica comprometida com a defesa da vida e dos direitos das mulheres nos

seus territorios.
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Também parte do entendimento de que o planejamento da seguranga deve ser
construido com a prépria mulher, com base em escuta sigilosa, consentimento
informado, respeito as suas decisdes e reconhecimento de que sua prépria avaliagao

sobre risco e protecédo deve ocupar lugar central na definicdo dos encaminhamentos.

Dentro do presente protocolo, além do cuidado as atendidas do Centro
Margaridas, e da oferta de agendamentos regulares para o atendimento itinerante no
CAAD Vitéria, visa-se constituir uma via de comunicagdo direta e troca de
informacgdes entre esses equipamentos publicos, para desenvolver estratégias de
intervencéo articuladas e mais eficazes. Estudos de casos, trocas de relatérios,
reunides conjuntas entre as equipes e construgcdo compartilhada de estratégias de

seguranga e protecéo sao algumas das possibilidades propostas.

Mulheres acompanhadas ou atendidas pelo Centro Margaridas, a partir de:

o Demanda esponténea orientada pelo Centro Margaridas;

e Encaminhamento realizado pelo Centro Margaridas, para acompanhamento
conjunto;

e Agendamentos realizados pelo CAAD para atendimento itinerante pela equipe
do Centro Margaridas;

o Situagdes identificadas pelas equipes como demandantes de articulagdo

intersetorial para protecao.

Mulheres acompanhadas pelo Centro Margaridas poderdo ser identificadas para

encaminhamento ao CAAD Vitéria a partir de:
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e Busca espontanea por cuidado relacionado ao uso de alcool e outras drogas,
mediante avaliagao técnica da equipe multiprofissional;

e |Indicacdo decorrente do acompanhamento psicossocial no ambito do
enfrentamento a violéncia, mediante decisdo compartilhada entre equipe e
usuaria;

e Articulagdo intersetorial com outros servigos da rede (SUS, SUAS, sistema de

justica e demais politicas publicas).
O Centro Margaridas elaboraréd documento técnico de encaminhamento, contendo:

e Breve descricdo da demanda;
e Histérico sintético do acompanhamento;
e Qualificadores técnicos pertinentes;

e Pactuagbes estabelecidas com a usuéria.

Uma vez identificada a demanda, o Centro Margaridas fara contato com o CAAD
Vitoria, por intermédio da referéncia técnica, para alinhamento do encaminhamento e

definicdo do melhor percurso assistencial.

A reserva técnica refere-se a pactuacgéo entre Centro Margaridas e CAAD Vitéria
para disponibilizacdo de vagas e organizagdo de fluxos prioritarios destinados as

mulheres identificadas no &mbito do presente protocolo.

Assim, excepcionalmente para esses casos, a avaliagéo inicial seréd realizada
mediante agendamento prévio. Serdo reservados espagos especificos nas agendas de
atendimento psicolégico e em clinica médica e para esses encaminhamentos. Uma vez
identificadas as demandas, o Centro Margaridas elaborard documento oficial de
encaminhamento, com breve descricdo da demanda e qualificadores técnicos,
acompanhado de contato direto com a referéncia técnica do CAAD. A Guia de

encaminhamento deveré ser enviada por email para a dupla de referéncia técnica.
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No campo da reserva de vagas:

a. O CAAD disponibilizara atendimentos por meio de equipe

multiprofissional, conforme avaliagéo técnica;

Para avaliagdo inicial, ser4 pactuada a reserva de um turno especifico
(04 horas) para agendamentos direcionados, a ser definido entre as
equipes;

No atendimento ambulatorial, a reserva técnica podera implicar na
pactuagéo de vagas semanais especificas por modalidade, a serem
ajustadas conforme capacidade instalada do servico;

As vagas semanais reservadas deverdo ser confirmadas com
antecedéncia, até a quinta-feira da semana anterior, e as que nao
forem preenchidas retornardo ao fluxo regular;

Os grupos néo terdo reserva técnica e a participagdo nos grupos
seguird avaliagdo conjunta entre equipe e usuéria, respeitando os
fluxos ordinarios do servigo;

O fluxo e 0 acompanhamento do caso serdo alinhados diretamente

entre as equipes de referéncia dos servigos.

Considerando que o CAAD disponibilizara um periodo de 04 horas em dia

especifico, o fluxo e o mecanismo de acompanhamento seréo alinhados com a equipe

de referéncia técnica, a qual garantird o melhor percurso para o atendimento.

Seréo realizadas agdes conjuntas entre Centro Margaridas e CAAD Vitéria voltadas

a formacéo e sensibilizacéo das equipes, com foco em:

Cuidado integral as mulheres em situagao de violéncia;
Interseccionalidade e marcadores sociais;

Articulagao entre politicas publicas.
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As atividades poderéo incluir:

e Encontros formativos;
e Rodas de conversa com equipes;

e Estudos de caso e supervisdes intersetoriais.

A frequéncia das agbes conjuntas de formagéao, sensibilizagdo e demais atividades
intersetoriais serd definida de forma pactuada entre os servigos, considerando as
necessidades identificadas no acompanhamento dos casos, prioridades institucionais

e disponibilidade das equipes.

A avaliagdo inicial compreenderd acolhimento realizado por equipe
multiprofissional do CAAD ou do Centro Margaridas. Nesse primeiro atendimento,
serdo elencadas as necessidades dessa pessoa e definido, em comum acordo, a
melhor conduta. Sendo realizado o acolhimento pelo CAAD, a avaliagao intersetorial
poderd ensejar encaminhamentos externos. Portanto, ap6s avaliagéo inicial, a conduta

podera ser definida contemplando:

e Inserg&o no atendimento ambulatorial do CAAD (médicos, psicélogos);

e Insercdo no atendimento em grupos do CAAD;

¢ Monitoramento pelo Centro Margaridas;

e Solicitagdo de internagéo para desintoxicagéo via sistema MVREG;

e Acolhimento em Entidades de Acolhimento Residencial credenciadas ao
programa;

e Encaminhamentos intersetoriais;

e Outras modalidades de cuidado conforme avaliagéo técnica.
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Todo encaminhamento para o CAAD ou para o Centro Margaridas deve ser feito
com contato e pactuagéo anterior com a equipe de Referéncia Técnica do CAAD ou
com a referéncia do Centro Margaridas. Encaminhamentos sem esse contato prévio

seréo considerados como demanda espontéanea regular do servigo.

O atendimento ambulatorial inclui psicélogo, psiquiatra e médico clinico. O
ingresso no atendimento ambulatorial se daréd por encaminhamento da avaliagdo
inicial. Como ja citado anteriormente, havera a reserva de 04 vagas de atendimento
ambulatorial por modalidade para o publico do presente protocolo. Essas vagas
poderado ser preenchidas em quaisquer horéarios a depender da disponibilidade e da
avaliagdo de melhor conduta por parte da atendida em articulagdo com a dupla de
avaliagéo inicial. As vagas serdo organizadas conforme disponibilidade e melhor

indicagao terapéutica, em articulagéo entre atendida e equipe.

Cada atendida terd um plano de acompanhamento individual, pactuado entre
equipe e atendida, com frequéncia assistencial e métodos ajustados as suas

necessidades especificas e considerado as singularidades do percurso.

O apoio psicolédgico, social e médico ofertado pelo CAAD, em articulagdo com o
acompanhamento desenvolvido pelo Centro Margaridas, deve ser compreendido
como parte de um projeto terapéutico ampliado, que considere de forma indissociavel
o contexto de violéncia, as condi¢gbes de vida, os vinculos sociais e os direitos das
mulheres atendidas. Essa integracéo visa evitar fragmentacdes, revitimizacdes e

respostas isoladas, fortalecendo trajetérias de cuidado mais seguras e efetivas.

A insercéo em grupos seréa definida a partir de avaliagdo conjunta entre equipe e
usuéria. A participagdo ocorrerd conforme fluxos institucionais do CAAD e

disponibilidade do servigo.
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A participagado em grupos de monitoramento ofertados no CAAD é proveitosa no
sentido de monitorar em conjunto a evolugdo da atendida. Essa insergdo, porém,

dependerd da avaliagéo conjunta entre a atendida e a equipe.

A participagédo em demais grupos segue o mesmo diapaséo, e ndo haver§ ajustamento
do cotidiano do trabalho, uma vez que a oferta de grupos de atendimento é vasta e

abrange todos os horéarios de atendimento.

O Centro Margaridas atuard como nucleo articulador do acompanhamento dos
casos encaminhados. A equipe do Centro Margaridas fara o acompanhamento da
evolugdo do caso a partir de registros de todo o percurso da atendida apds

encaminhamento.

Quando necessério, poderdo ser solicitadas informacdes técnicas ao CAAD,
mediante pactuagéao prévia e anuéncia da atendida, respeitando os principios éticos

e a confidencialidade.

O monitoramento do atendimento prestado esta inserido na perspectiva de uma
corresponsabilidade entre a equipe do Centro Margaridas e CAAD. O monitoramento

sera realizado a partir de:

e registros técnicos sistematicos;
e reunides intersetoriais;

e interlocugao continua entre equipes.

O processo de registro da evolugado da atendida seguird o mesmo processo de
trabalho regular de ambos os servicos. Apenas para fins de construcéo de indicadores

seréo registrados pela referéncia técnica dados gerais desses encaminhamentos.
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e Responsavel por coordenar o processo de encaminhamento, e
acompanhamento das atendidas;
e Garantir a confidencialidade das informagées e o suporte continuo as

atendidas.

e Prestar assisténcia a atendida encaminhada conforme preconizado no
Programa de Atencédo Integral sobre Drogas (Rede Abrago) e o presente
documento;

e Compartilhar informacdes necessarias ao acompanhamento intersetorial,

conforme pactuacgéao e consentimento da atendida.

O presente protocolo expressa, no dambito da Macrorregido Metropolitana, a
operacionalizagdo dos compromissos assumidos no Pacto Estadual pelo
Enfrentamento as Violéncias contra as Mulheres e Prevencdo ao Feminicidio. O
documento se alinha ao eixo da articulagdo e governanga da rede de atendimento, ao
instituir mecanismos formais de comunicagao entre os servigos, pactuacéo de fluxos
prioritarios, corresponsabilizagdo entre equipes e espagos permanentes de didlogo
técnico. Essas estratégias contribuem para a redugcédo da fragmentagcdo do
atendimento, para a prevencdo de revitimizagdes institucionais e para o

fortalecimento da protecéo integral as mulheres.

No ambito do eixo da garantia de direitos, o protocolo orienta préaticas que buscam
assegurar acesso equitativo aos servigos, confidencialidade das informacdes,
continuidade do cuidado e respeito a dignidade das mulheres atendidas,
especialmente daquelas atravessadas por multiplas vulnerabilidades e estigmas
sociais. A articulagdo entre os servigos reafirma o compromisso com respostas nao

punitivas, éticas e comprometidas com a defesa da vida.
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Ao fortalecer a articulagéo intersetorial, qualificar fluxos de atendimento e
promover respostas integradas e continuadas este protocolo contribui para a
consolidagao de uma rede de cuidado comprometida com a protegéo da vida e com
areducdo de barreiras histéricas para a garantia de direitos e a prevengao da violéncia

letal.

Em consonancia com o Pacto, o protocolo reconhece que as violéncias contra as
mulheres sdo fendbmenos complexos, atravessados por desigualdades estruturais,
marcadores sociais e contextos de vulnerabilidade que demandam abordagens
integradas, ndo punitivas e sensiveis as singularidades dos territérios e dos percursos
de vida. Destacando-se o eixo da prevengdo, compreende que a antecipagdo de
riscos, o monitoramento continuado e a atuagao intersetorial sdo elementos centrais

para a interrupcéao de ciclos de violéncia e para a prevengéao da violéncia letal.

Nesse sentido, a integragao entre as politicas de enfrentamento a violéncia contra
as mulheres e de atengéo integral sobre alcool e outras drogas constitui estratégia
fundamental para ampliar o acesso aos servigos, reduzir a fragmentagéo do cuidado e

evitar préticas institucionais que produzam estigmatizacéo ou revitimizagéo.

O protocolo reafirma a centralidade da mulher como sujeito de direitos,
assegurando que os processos de encaminhamento, acompanhamento e definigao
das estratégias de cuidado sejam construidos a partir da escuta qualificada, do
consentimento informado e do respeito as decisdes das atendidas. O planejamento
da seguranga e do cuidado, conforme preconizado pelo Pacto Estadual, deve
considerar a avaliagdo de risco realizada pela propria mulher, reconhecendo seus
saberes, vinculos e redes de apoio formais e informais como elementos essenciais

para a protecdo continuada.

Além disso, o documento reforca que o cuidado ofertado n&o se limita ao
atendimento inicial, mas pressupde monitoramento sistematico, corresponsabilizagdo

entre os servigos e reavaliagdo permanente das estratégias adotadas, de modo a
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responder as dindmicas de risco e as mudangas nas condi¢cdes de vida das mulheres
acompanhadas. O acompanhamento intersetorial continuo constitui, assim,
ferramenta central para a prevencdo do feminicidio e de outras formas graves de
violéncia.

Por fim, este protocolo consolida-se como instrumento politico-institucional de
fortalecimento da rede de enfrentamento as violéncias contra as mulheres, alinhado
aos compromissos do Estado do Espirito Santo com a defesa da vida, a promogéo da
autonomia e a efetivagdo de direitos. Ao integrar esforcos, saberes e
responsabilidades entre diferentes politicas publicas, reafirma-se a integralidade do
cuidado como horizonte ético e estratégico para a construgdo de um ecossistema
institucional mais articulado, acessivel e comprometido com a protec¢ao das mulheres

em seus territorios.
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