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PREFACIO

A AIDS no BRASIL:
situagdo e tendéncias

A aids foi identificada pela primeira vez no Brasil, em 1980. Até a primeira metade da década de 80, a
epidemia manteve-se restrita a Sao Paulo e Rio de Janeiro, nossas maiores metrépoles. A partir dai, observou-
se a disseminacao da doenca para outras regides do Pais.

Apesar do registro de casos em todos os estados, a epidemia da aids nao se distribui de forma homogénea.
E maior a concentracdo de casos nas regides Sudeste e Sul, as mais desenvolvidas. As taxas de incidéncia da
doenga, nos Ultimos anos evoluiram de 8,0 por 100.000 habitantes em 1991, para 13,7 por 100.000 habitantes
em 1998, e apresentam uma grande variacdo ao longo do territério brasileiro:

“Hoje, o que denominamos de epidemia de aids no Brasil é, de fato, o somatério de subepidemias
microrregionais em interagdo permanente, devido aos movimentos migratdrios, aos fluxos comerciais e de
transporte, aos deslocamentos de mao-de-obra, ao turismo, ou seja, de maneira mais geral, & mobilidade da
populagido” (Szwarcwald et al, 1997).

A velocidade de crescimento da epidemia de aids no Pais foi de aproximadamente 36% ao ano, no
periodo de 1987/89 a 1990/92, decrescendo para 12%, no periodo de 1990/92 a 1993/96. Apesar de apresentar
as majiores taxas de incidéncia, a Regido Sudeste é a que apresenta, atualmente, o menor ritmo de crescimento
e maior tendéncia a estabilidade. A analise dessa expansao, segundo as categorias populacionais dos tamanhos
dos municipios, mostra que a epidemia teve o seu inicio nos grandes centros urbanos brasileiros. Entretanto,
se esses mesmos centros detém o menor aumento relativo do crescimento, ja é evidente que os maiores ritmos
de deste processo sao observaveis entre municipios pequenos, com menos de 50.000 habitantes. E ai que a
enidamiq gg encontra, ainda, na fase inicial de expansao (Szwarcwald et al, 1999)

epidemia da infecgdo pelo HIV/aids no Brasil também vem apresentando mudancgas nos niveis de
0 demografica, especialmente nos Ultimos anos.




PERFIL DA POPULAGAO DE INFECTADOS

Desde 1980, até 26/02/2000, 184.506 casos da aids foram registrados junto & Coordenacgdo Nacional de
DST e AIDS do Ministério da Saude. Desses, 6.580 sao criancas e 138.321 adultos do sexo masculino, e 45.739
do sexo feminino (Ministério da Satde, 2000). A partir de estudos de prevaléncia do HIV, estimou-se, para o
ano de 1998, que cerca de 530 mil individuos, na faixa etaria de 15 a 49 anos, estariam infectados pelo HIV.

CATEGORIAS DE EXPOSIGCAO A INFECGAO PELO HIV:

Sexual

Em 1984, 71% dos casos notificados no Brasil eram referentes a homo/bissexuais masculinos. Progressi-
vamente, observou-se a reducdo da participacdo dessa subcategoria de exposicdo que, em 1999/2000, ja é de
Q2%. Essa tendéncia pode ser observada em todas as regides brasileiras (Ministério da Satude, 2000).

O aumento proporcional de casos por via heterossexual, em contrapartida, fez-se acompanhar de uma
expressiva participagdo das mulheres no perfil epidemiolégico da doenga, constatada na progressiva redugao
da razdo de sexo entre todas as categorias de exposicdo, de 24 homens :1 mulher, em 1985, para & homens : 1
mulher em 1999/2000.

Enquanto os maiores aumentos relativos dos casos em mulheres sdo observados em todas as regides do
Brasil, na Regido Sudeste, particularmente, j& vem sendo observada uma desaceleragdo do crescimento da
epidemia entre os homens (Szwarcwald et al, 1999).

Perinatal

Uma das conseqiiéncias diretas dessa maior participag¢do feminina é o progressivo crescimento da trans-
misséo vertical do virus, ou seja, da mae soropositiva para a sua crianga. A primeira ocorréncia de transmisséo
perinatal registrada no Brasil é de 1985. Dai por diante, até 26/02/2000, foram notificados 5.273 casos referen-
tes a essa forma de transmissdo (Ministério da Saude, 2000).

Estima-se que, no Brasil, 12.898 gestantes estdo infectadas, com base nos estudos-sentinela da infecgao
realizados no Pais. Esse niimero corresponde a 0,4% do total das gestantes. Dessas, apenas 2.512 receberam
zidovudina injetdvel no momento do parto, o que corresponde, apenas, a 19,5% do numero estimado de
gestantes infectadas. Considerando a disponibilidade continua da zidovudina injetdvel nos servigos publicos
de satde, que as gestantes, na sua maioria, aceitam submeter-se ao diagnodstico sorolégico do HIV, se ofereci-




do, e que, quando infectadas, é rara a recusa em receber a zidovudina, nao seria de se esperar tdo pequeno
percentual recebendo o medicamento injetdvel, durante o parto (Veloso et al, 1999). Diante dessa situagéo,
encontra-se no Brasil, em fase de implantagdo, a Vigildncia de Gestantes HIV+ e Criangas Expostas, que
possibilitard desde o rastreamento da infeccdo no exame pré-natal — condigdo inicial para o desencadeamento
das acdes profilaticas, até a mensuracado da prevaléncia da infecgdo infantil, dado que permitird ao Ministério
da Saude a verificagcdo do impacto das agdes profilaticas desenvolvidas. Além disso, o acompanhamento conti-
nuo da prevaléncia’ da infecgdo entre gestantes fornece um indicador mais representativo da infecgdo entre
as mulheres, uma vez que tem base populacional, possibilitando a deteccao precoce de flutuacdes da prevaléncia
e/ou alteragoes do perfil epidemioldgico da infecgdo (Ministério da Satde, 2000).

A predominancia da transmissdo perinatal nos casos pediatricos tem modificado o perfil etario dessas
ocorréncias. No periodo de 84-87, 21% das criancas notificadas tinham de 0-4 anos, enquanto que em 1999/
2000, 82% dos casos pedidtricos estavam relacionados a criancas nessa faixa de idade.

No Brasil, desde o inicio da epidemia, o grupo etario mais atingido, em ambos os sexos, tem sido o de
20-39 anos, perfazendo 70% do total de casos de aids notificados até 26/02/2000 (Ministério da Satide, 2000).

Sangiinea

A transmissiao sanguinea do HIV em hemofilicos e individuos que receberam transfusao de sangue,
segmento populacional intensamente atingido no inicio da epidemia, vem apresentando um importante declinio
ao longo do tempo. Essa queda é conseqiéncia do rigoroso controle do sangue e hemoderivados, adotado
principalmente a partir da disponibilidade dos testes laboratoriais para detecgdo de anticorpos anti-HIV. Essas
subcategorias representavam 62% da categoria de exposicdo sangliinea em 1984 e 0,9 % em 1999/2000. Por
outro lado, observa-se uma rapida e extensa difusdo do HIV/AIDS entre usuarios de drogas injetaveis, em
determinadas areas geograficas. Em 1984, 37% dos casos de aids por transmissao sangiinea eram atribuidos
ao uso de drogas injetéveis pelo compartilnamento de agulhas e seringas. Essa subcategoria, em 1999/2000, ja
representava 99% das ocorréncias por transmissao sanguinea (Ministério da Satide, 2000).

NIVEL DE ESCOLARIDADE E VULNERABILIDADE A DOENGA

A escolaridade tem sido utilizada como uma varidvel auxiliar (proxi), na tentativa de se tragar o perfil
socioeconémico dos casos notificados, embora ainda seja elevado o percentual de casos com escolaridade
ignorada. Até 1982, a totalidade dos casos de aids com escolaridade conhecida era de nivel superior, ou com
até 11 anos de

" Por Prevaléncia de uma infecgdo em determinado periodo, entende-se o nimero de

ocorréncias naquele ano, somadas aos casos acumulados na sua histéria.




estudo. Nos anos subsequentes, verificou-se uma tendéncia de aumento no registro de casos com menor grau
de escolaridade, observando-se, em 1999/2000, entre os casos com escolaridade conhecida, que 74% deles
eram analfabetos ou tinham até 8 anos de escolaridade; e que apenas 26% confirmavam mais de 11 anos de
estudos ou curso superior (Ministério da Satide, 2000).

Ainda com relagdo & escolaridade, observa-se que a incidéncia de aids vem aumentando, em homens e
mulheres com até 8 anos de aprendizado escolar. Entre os individuos com mais de 11 anos de estudos,
observa-se que os casos diminuem no sexo masculino, o mesmo nao acontecendo no sexo feminino.

VIVENDO COM AIDS: O DESAFIO E OS BENEFiCIOS DOS ANTI-RETROVIRAIS

Além das tendéncias de interiorizac¢éo, heterossexualizagdo, com expressiva participagdo de mulheres e
pauperizacgao, ja apontadas, nota-se o crescente aumento do tempo de sobrevida dos portadores do HIV e
pacientes de aids.

A queda das taxas de letalidade por aids no Pais, a partir de 1995, coincide com a adogédo da terapia com
anti-retrovirais e a pratica da distribuicdo universal e gratuita desses medicamentos pelo Ministério da Satude.
Acompanhando a evolugao da mortalidade por aids no Brasil, observa-se que a variacdo percentual é de
aumento de 13,05% (1994//1995) até a queda de 37,9% (1995//1997). Essa tendéncia de queda na letalidade
nao é homogénea, variando segundo areas geograficas, sexo, grau de escolaridade e categoria de exposicao. E
mais evidente nas regidoes Sudeste e Centro-Oeste, e entre individuos do sexo masculino. Presume-se que essa
diminuicdo é menor entre usuarios de drogas injetaveis, que teriam maior dificuldade de adesdo ao tratamen-
to, a partir da constatacdo de menores reducdes dessas taxas na regido Sul, onde a subcategoria dos usuarios
de drogas injetaveis tem importante proporcido entre os doentes (Gomes M.R.O., 1999).

Em que pese os progressos alcangados na reducdo da mortalidade, o impacto da aids ainda é muito
grande na mortalidade em adultos em idade produtiva, sendo a 42 causa de ébito no grupo de 20 a 49 anos, no
ano de 1998. Esse impacto, nessa faixa etaria, tem ainda como conseqiiéncia um grande numero de érfaos,
estimado em 29.929, e todos os problemas acarretados por essa situacgdo (Ministério da Satde, 2000).

Os avancgos da terapia anti-retroviral obrigam a vigilancia epidemiolégica a repensar sua pratica, uma
vez que a simples consolidagdo dos dados de aids ndo mais espelha a realidade da epidemia, antes reflete o
modo como a transmissao do HIV ocorria ha alguns anos. A atual tendéncia, com as profilaxias e tratamentos
disponibilizados pelo Estado, é de que as pessoas com o HIV permanecam indefinidamente na condicdo de
infectados, sem preencherem os critérios de definicdo de caso de aids e, portanto, sem serem notificados; o




que acarreta distorgdes na interpretacido da evolugdo da epidemia e dificulta as atividades de planejamento das
agoes de prevencgdo e assisténcia. Em decorréncia desses avangos, a vigilancia epidemiolégica vem ampliando
suas atividades no campo do monitoramento da infecgdo pelo HIV.

MUDANGA DE COMPORTAMENTO = PREVENGAO

Buscando identificar fatores que possam contribuir para o controle da epidemia, o Ministério da Satde
tem apoiado o desenvolvimento de pesquisas que nos permitam avaliar tanto as praticas de risco presentes
quanto a resposta da sociedade as politicas publicas de prevencao e assisténcia as DST e ao HIV/AIDS, visando
novas intervencgdes. A Pesquisa sobre o Comportamento Sexual da Populagdo Brasileira e Percepgdo do Risco
para o HIV/Aids (Berqud E. et al, 1999), por exemplo, foi conduzida em 183 microrregides urbanas do Pais, no
ano de 1998, em uma amostra de 3.600 individuos de 16 a 65 anos. Essa pesquisa mostrou que 80% das
pessoas, dos 16 aos 65 anos, sdo sexualmente ativas, sendo os homens mais ativos sexualmente (87%) do que
as mulheres (72%). Na faixa etdria dos 6 aos 40 anos, estao 89% da populagdo sexualmente ativa. Do total de
pessoas sexualmente ativas, 81% tinham relagdes estdveis nos ultimos 12 meses anteriores a pesquisa, 6%
relacoes eventuais e 13% mantinham os dois tipos de relagdo. No referido periodo, 71% das mulheres tiveram
relagbes sexuais com um Unico parceiro, contra 46% dos homens. Cerca de 35% das pessoas tiveram relagoes
sexuais com dois ou mais parceiros, e 6% tiveram mais de cinco parceiros no periodo.

Essa mesma pesquisa demonstrou que grande parte da populacdo ja se “sentiu”, ao menos uma vez,
exposta & infecgdo; e que 20% ja se submeteram a exame soroldgico para a detecgdo do HIV, em servigos
publicos ou privados. A faixa etaria que mais procurou por servigos de testagem foi a de 26 a 40 anos.

Em relagdo ao uso de preservativos, 64% da populagido sexualmente ativa disseram ter usado ou estar
usando o preservativo, nos Ultimos 12 meses, Sendo que, entre os jovens, esse percentual chega a 87%. Um
dado que chama atencéo é que 48% dos que disseram estar usando ou ter usado o preservativo, o fizeram pela
primeira vez nos Gltimos 5 anos, demonstrando uma adesdo crescente na utilizagdo desse instrumento de
barreira contra a infecgdo. Dados da industria dos preservativos demonstram que, em 1992, eram comercializados,
no Brasil, 50 milhdes de “camisinhas”/ano, chegando esse nimero a 300 milh6es em 1998.

Outro estudo investigativo, a Pesquisa Comportamental de Conscritos de Exército Brasileiro, realizada por
ocasido da apresentacido de jovens entre 17 e 21 anos ao Servigo Militar obrigatério, no ano de 1998, em trés
extratos compostos por: a) municipios de 5 estados do Norte e Centro-Oeste, b) municipios dos estados da regiao
Sul e ¢) municipios do Rio de Janeiro e Sdo Paulo), coletou informagoes sobre condigdes socioecondmicas, praticas




sexuais, uso de drogas injetdveis e problemas relacionados as infecgoes sexualmente transmissiveis, permitin-
do associa-las, pela primeira vez, aos resultados de exames soroldégicos anti-HIV.

Entre os resultados dessa pesquisa, pode-se verificar que os conscritos residentes no Norte e Centro-
Oeste possuiam menor renda familiar, mais baixo nivel de instrucdo, maior taxa de atividade sexual, idade
mais precoce de inicio do relacionamento sexual, maior nimero de parceiros no Ultimo ano, menor taxa de
uso de preservativo, maior percentual de uso de drogas injetaveis e maiores taxas de infecgbes sexualmente
transmitidas. Também foi nesse estrato que se encontrou a maior proporg¢do de infectados pelo HIV (0,2%).

A pesquisa mostrou, ainda, que uma alta proporcdo de conscritos usaram preservativo na ultima rela-
cdo sexual. Analisando-se a utilizagdo do preservativo nos Ultimos 12 meses, observou-se que o uso diminui
quando o parceiro é fixo, aumentando progressivamente se o parceiro é casual, pagante ou pago. Esse aumen-
to também se verifica conforme & maior o grau de escolaridade desses jovens.

E uma outra conclusio bastante relevante: o uso de drogas injetaveis € uma pratica que se reduz na
medida em que aumenta o grau de educagado escolar dos jovens que responderam ao questionario.

Finalmente, essa pesquisa identificou a escolaridade como a varidvel com maior poder explicativo das
diferencas relativas as praticas sociais de risco (Szwarcwald C.L. et al,1999). Os seus resultados corroboram os
estudos realizados em outros paises, que demonstraram serem os jovens adolescentes de baixo nivel de
instrucado e baixo nivel socioecondmico os mais suscetiveis as doengas sexualmente transmissiveis. O estudo
indica, portanto, a necessidade permanente da implementacdo de programas voltados & prevengao de compor-
tamentos sexuais de risco entre os nossos adolescentes.

JUVENTUDE x VULNERABILIDADE

O relatério AIDS no Mundo II salienta que, a cada ano, mais de 150 milhoes de jovens entre 13 e 24
anos tornam-se sexualmente ativos, em todo o mundo (MANN J., 1996). No Brasil, estima-se que quase 4
milhoes de jovens tornam-se sexualmente ativos, por ano (BERIA d., 1998) Os jovens sexualmente ativos
estdo entre os segmentos sociais mais vulneraveis as DST/AIDS: 12,87% dos casos de aids notificados junto ao
Ministério da Saude, entre 1980 a 1999, correspondem a jovens entre 13 e 24 anos de idade.

Ademais, estudos recentes indicam que o compartilhamento de seringas ou agulhas contaminadas,
quando do uso de droga licita ou ilicita por via parenteral, entre homens e mulheres, seguido da transmissao
heterossexual do homem UDI infectado pelo HIV para sua(s) parceira(s) sexual(is), constituem a principal
caracteristica da disseminagdo do HIV entre os jovens brasileiros. (CASTILHO E.A.,1998). A partilha de serin-




gas, mas também o efeito das substancias psicoativas — inclusive as licitas, sdo fatores que os predispdoem a
maior vulnerabilidade.

Também sdo fatores que contribuem para aumentar a condigdo de vulnerabilidade dos nossos jovens as
DST e ao HIV/AIDS o despreparo para lidar com a sua sexualidade, a sensagao de onipoténcia e invulnerabilidade,
os mitos e preconceitos, a dificuldade de tomar decisdes assertivas, a indefinicdo da identidade, o permanente
conflito entre razdo e sentimento, a necessidade de afirmacao grupal, a dificuldade de administrar esperas e
desejos. Muitos deles tém dificuldade em obter informagodes na area da sexualidade, seja por retragdo ou
vergonha, seja por falta de acesso a pessoas adequadamente preparadas para conversar sobre as suas duvidas
de maneira franca, clara e correta. Alguns pais e educadores, por exemplo, ainda confundem “educagao para a
prevencgao” com “estimulo & libertinagem e promiscuidade”.

Portanto, desmistificar e desvincular a AIDS dos velhos tabus e preconceitos sociais que envolvem o
amor e o prazer, a pratica do sexo e a realidade das drogas, sdo condigcdes primordiais & convincente informa-
¢ao para a educagdo e prevencao de doencgas, promovendo, efetivamente, uma vida presente e futura mais
saudavel e feliz para a nossa juventude.

Paulo R. Teixeira

Coordenador

Coordenacao Nacional de Doencgas Sexualmente Transmissiveis e AIDS
Ministério da Satde
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APRESENTAGAD

O processo de consolidagdo da chamada Midia Jovem coincide, no Brasil, com a tardia descoberta de que
convivemos com a maior populagao jovem de nossa histéria: sdo mais de 30 milhdes de garotos e garotas entre
15 e 24 anos.

Esse processo de consolidagdo coincide, também, com o despertar da nagdo — outra vez tardio — para a
urgente necessidade de resgatarmos uma divida social histérica, reflexo de uma das distribuigbes de renda
mais desiguais do planeta. Parte consideravel de nossos jovens sobrevive sem ter acesso a seus direitos funda-
mentais.

Mas a Midia Jovem brasileira se fortalece, principalmente a partir do momento em que a nossa socieda-
de comega a enxergar além dos esteredtipos comumente associados & juventude: de um lado, o adolescente em
crise, rebelde, uma ameaca a sociedade; de outro, o jovem alienado, presa facil dos modismos, valorizado
apenas enquanto consumidor. Estamos reconhecendo — e, de novo, antes tarde do que nunca — o potencial
criativo e participativo do jovem enquanto agente das solugdes, e ndo como sinénimo de problemas.

Se analisado a partir desse contexto mais amplo, o jornalismo dirigido ao publico jovem, necessaria-
mente, teria que amadurecer rumo a um perfil muito préximo do que hoje vem sendo chamada “info-educa-
¢cao” — a informacao e a formagdo de maos dadas. Um jornalismo, portanto, que reconhece sua funcéo estraté-
gica, em termos sociais e humanos. Mas que nem por isso se distancia de seu compromisso com a qualidade da
informacao, a profundidade de investigagao, a transparéncia dos fatos ou a dentncia dos problemas. Agrega-se
a esses fatores, isto sim, a intencido de contribuir para a visibilidade e discussido de solucgdes visando os
desafios que dizem respeito nao sb6 a juventude, especificamente, mas & sociedade como um todo.

O DESAFIO DA AIDS

E exatamente nesse contexto que se insere esta publicagdo, fruto do esforgo conjunto de diversas
organizacdes diretamente envolvidas com o universo do adolescente: a Coordenacdo Nacional de DST e AIDS
do Ministério da Satde, a ANDI, a Unesco, o Unicef e o UNDCP, que contaram, ainda, com apoio do Instituto
Ayrton Senna para realizar em Brasilia, no final de semana de 2 a 4 de junho, o Semindrio Os Jovens na Midia:
O Desafio da AIDS - camisinha, uso indevido de drogas e mudanga de comportamento.

Reunindo 50 profissionais dos suplementos de jornais, revistas e programas de televisao dirigidos ao puabli-
co jovem, 17 adolescentes integrantes de projetos de protagonismo juvenil e 20 especialistas nas areas de midia e
de prevencdo as DST/AIDS e ao uso de drogas, o Seminario teve como objetivo central possibilitar aos jornalistas a
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oportunidade de aprofundar a discussdo sobre o tratamento editorial das questoes relacionadas & prevengao.

Paralelamente, buscou-se melhor qualificid-los para uma cobertura freqiente e eficaz de uma tematica
que é, a um sb6 tempo, vital para os jovens, tecnicamente complexa e bastante limitada em relacdo a quantida-
de de ganchos factuais capazes de inspirar novas pautas.

As discussobes foram apoiadas por analise da cobertura que o tema AIDS recebeu de 31 veiculos para
jovens, ao longo do ano de 1999. Esses numeros integram a sétima edicdo da Pesquisa Os Jovens na Midia,
langada no Seminario!.

Divididos em oito Grupos de Trabalho, os participantes discutiram a viabilidade de ampliar a interface
jornalistica dos assuntos ligados & adolescéncia e a prevengao, em oito areas especificas: Situagido Socioecondémica,
Género, Sexualidade, Escola, Familia, Drogas, Gravidez e Protagonismo Juvenil.

AS CONCLUSOES

A disposigdo com que jornalistas, jovens e especialistas dedicaram-se & tarefa de aprofundar a anlise
desses temas focais pode ser medida pela qualidade dos textos apresentados pelos Grupos de Trabalho. Enri-
quecido por sugestoes elaboradas pelos préprios participantes, o material foi editado pela ANDI e pela CN-DST/
AIDS, de maneira a padronizar-se a sua formatacdo, em oito capitulos. Cada um deles inclui:

@. Inicio de conversa — breve texto provocativo, apresentado ao Grupo de Trabalho no inicio dos deba-
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tes.
Contexto — radiografia dos problemas relacionados ao tema focal e & cobertura da Midia Jovem.

O papel da midia — recomendagdes para uma atuagido mais eficaz dos jornalistas na cobertura daquela
determinada tematica.

Sugestoes de pautas

Busca de solugbes — rapida descrigcdo de algumas iniciativas do governo e/ou da sociedade civil para o
enfrentamento dos problemas relacionados ao universo daquela tematica especifica.

! A publicagéo foi produzida pela, ANDI, em alianga com a Unesco e o Instituto Ayrton Senna, e com apoio do Unicefe da
Fundagéo Odebrecht. No Semindrio Os Jovens na Midia: o Desafio da AIDS, foram langados também a Pesquisa em Escolas
sobre Agées Desenvolvidas em DST/AIDS e Uso Indevido de Drogas, elaborada pela Coordenagcdo Nacional de DST e AIDS do
Ministério da Saude, e o livro Protagonismo Juvenil - Adolescéncia, Educagao e Participagdo Democratica, do prof. Anténio
Carlos Gomes da Costa, em edigdo da Fundacéo Odebrecht.
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Guia de fontes — relacdo de projetos que vém contribuindo para o desenvolvimento de novas aborda-
gens em suas respectivas areas focais. O Guia de fontes nao pretende cobrir todas as boas iniciativas
hoje existentes no pais, mas sim permitir ao jornalista rapido acesso a algumas das fontes e iniciativas
capazes de substanciar suas pautas sobre a tematica em questio.

Um capitulo adicional traz, ordenados por ordem alfabética, todos os projetos relacionados em cada um
dos @uias de fontes dos oito temas dos Grupos de Trabalho. Uma sintese das atividades desenvolvidas por
estes projetos e os nomes/fones de contato integram também esse capitulo.

Relacdo de entidades de diversos estados que trabalham com Redug¢do de Danos, além dos contatos das
Coordenagées Estaduais de DST/Aids e dos Conselhos Estaduais dos Direitos da Crianga e do Adolescente,
completam o Quia de fontes.

Finalmente, foi anexado & publicagdo documento produzido pela Coordenacdo Nacional de DST e AIDS
do Ministério da Satde, O acesso do adolescente ao preservativo e & testagem anti-HIV: a questao legal,
detalhando aspectos técnicos da legislagdo brasileira, principalmente quanto a aplicagdo do Estatuto da Crian-
ca e do Adolescente na garantia destes direitos aos jovens.

Veet Vivarta
Editor de Midia Jovem
ANDI - Agéncia de Noticias dos Direitos da Infancia




0 CONTEXTO GERAL

Algumas questdes estruturais se destacaram nos resultados apresentados pelos oito Grupos de Trabalho
do Seminario Os Jovens na Midia — O Desafio da Aids. Quando reunidas, formam um quadro bastante nitido
dos desafios que o jornalista brasileiro necessita enfrentar, diariamente, para realizar uma boa cobertura das
questdes relacionadas & adolescéncia e & prevencdo do HIV e do uso indevido de drogas.

Perfil da sociedade

* Barreiras morais inerentes ao contexto social especifico de uma determinada regiao ou estado.

* Resisténcia de muitos pais em aceitar que os filhos leiam e participem de reportagens sobre tematicas
relacionadas a sexualidade e ao uso indevido de drogas licitas ou ilicitas.

» Dificuldade de encontrar personagens dispostos a expor a sua intimidade ou dar a sua opinido sobre temas
polémicos.

Postura das empresas

* Resisténcia de diretores e editores de empresas de comunicagdo em focalizar determinadas pautas — AIDS,
DST, sexo oral, homossexualidade, aborto, uso de drogas, méa distribuicdo de renda — por nao as considerarem
vidveis sob o ponto de vista mercaddlogico, ou por conservadorismo.

* Em alguns casos, constatou-se a pratica de censura — velada ou nao — ao tema sexualidade, mediante o veto
a palavras, imagens, opiniées ou conceitos.

* Receio das empresas em abordar assuntos polémicos envolvendo jovens com menos de 18 anos de idade.

Acesso a fontes

* Dificuldade de acesso, em nivel regional, a informagcdes oficiais relacionadas aos temas sexualidade e preven-
¢ao ao HIV/AIDS.

» Dificuldade em acessar fontes qualificadas ao focalizar as interfaces da prevencdo ao HIV com diversos dos
temas focalizados durante o seminario, como situagdo socioecondmica, género, familia e protagonismo juve-
nil.

Infra-estrutura




* Falta de investimento nos suplementos jovens por parte da grande maioria das empresas de comunicagao.
* Sobrecarga de atividades das editorias de Midia Jovem, que geralmente contam com equipes reduzidas.
* Tempo de elaboracdo das reportagens (deadline curto).

Capacitagdo profissional

* Falta de cadeiras ou cursos de extensdo especificos, nas faculdades de comunicagdo, para a qualificacdo de
profissionais de Midia Jovem.

e Dificuldade em encontrar uma linguagem adequada diante de temas delicados e de um publico-alvo em
formacgéo.

¢ Alguns dos jornalistas reconhecem que lhes falta, desenvoltura para falar ou escrever sobre sexualidade.

RECOMENDAGOES: O PAPEL DA MiDIA

Diante desse quadro, diversos dos Grupos de Trabalho incluiram em seus documentos sugestoes de
parametros basicos que deveriam pautar a atuagdo do profissional de Midia Jovem, no processo de cobertura
das tematicas associadas ao universo da prevencao:

* A questdo da prevencado & AIDS precisa ser superada enquanto um “jogo pré-determinado de regras”, e
passar a ser entendida como uma linha editorial do veiculo. Isso significa que cabe aos jornalistas, certos de
sua postura individual, convencer a chefia de redagido da relevancia desse tipo de abordagem.

* No contexto de uma pauta especifica, é necessario localizar ganchos que tenham enfoque preventivo e
desenvolver uma abordagem mais critica, para tornar a matéria relacionada ao HIV e/ou ao uso indevido de
drogas interessante a leitores nao-potenciais do assunto.

« £ muito grande a responsabilidade da televisdo, tanto na informacao quanto na formacdo do adolescente.
Como meio de altissima penetracado, € especialmente influente junto aos jovens de familias de baixa escolari-
dade e/ou renda. E fundamental, portanto, que as empresas de comunicagido se conscientizem da sua funcgao
social, garantindo, em toda a sua programacado — com destaque para a area de entretenimento, a insercdo de
nogdes de prevencao as DST/AIDS e a gravidez na adolescéncia.

* A midia deve assumir uma postura participativa em relacdo ao processo de consolidagdo do Estatuto da
Crianca e do Adolescente-ECA, em nossa sociedade. E importante que, nas mais diversas pautas — entre elas as
relativas a prevencao do HIV e do uso indevido de drogas — o jornalista esteja atento & necessidade de cobrar a
aplicagdo e/ou divulgar os direitos definidos no Estatuto.
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SITUAGAO SOCIOEGONOMICA

Inicio de conversa

Diferencas socioecondmicas, ma distribuicao de renda,
politicas publicas.

As camadas economicamente mais pobres da populacdo estao muito mais vulneraveis a
doencgas de todos os tipos. Nao é de se espantar, portanto, que o0 mesmo ocorra em
relacao as DST e a aids. Discutir a pauperizacao dessas doencas ganha, assim, importan-
cia fundamental, sobretudo porque as condi¢coes de enfrentamento (prevencio e trata-
mento) das doencas sdo mais dificeis para as populagdes pobres.

E preciso encontrar meios cada vez mais eficazes de informar e orientar também os
jovens das classes economicamente menos favorecidas. E possivel sensibilizar os jovens
das classes mais ricas para esta realidade? A midia jovem é um instrumento importan-
te, talvez subaproveitado nesse contexto.




Contexto

A ATIDS vem se pauperizando nos ultimos dez anos. De acordo com pesquisas, a incidéncia maior da doenca
vem se verificando em pessoas de baixa escolaridade.

O inicio precoce da vida sexual compromete de forma mais marcante as populacgoes desassistidas em areas
fundamentais como educagédo, cultura, satide e saneamento basico.

As caracteristicas continentais do Brasil, além das agudas diferencgas regionais, culturais e socioeconémicas,
contribuem para que ainda existam falhas na distribuicdo de preservativos e dos coquetéis anti-HIV pela
rede publica de satde.

Por outro lado, o valor de venda da camisinha néo a torna acessivel as camadas mais pobres da populagao.
A alta incidéncia de outras DST (como a sifilis e a gonorréia, que ndo tém sido diagnosticadas e tratadas
corretamente) facilita a infecgdo pelo HIV.

E baixa a adesdo ao tratamento: apesar de o coquetel anti-HIV ser distribuido gratuitamente, os remédios
devem ser ministrados em horarios rigidos (dificeis de serem cumpridos por quem vive “de bico” ou tem
problemas de alcoolismo, por exemplo) e acompanhados de uma dieta especial e cara.

Além disso, o préprio deslocamento para as unidades de salide pode ser dificil, e as maes com filhos em
tratamento esbarram em dificuldades ou faltas estruturais, como nao ter com quem ou onde deixa-los para
ir trabalhar. Nos primeiros meses, o tratamento causa uma série de efeitos colaterais, e a falta de informa-
cao e de grupos de apoio leva muitas pessoas & desisténcia. Com o tratamento interrompido, o virus torna-
se resistente & medicacao.

Contribui para o agravamento do problema a desestruturacdo do nucleo familiar. S840 comuns os casos de
pessoas que sdo expulsas de casa e passam a morar nas ruas, ao descobrirem serem soropositivas. Também
é grande o numero de “6rfaos” da AIDS.

Os trabalhadores informais — grande maioria entre a populagdo pobre — que perdem sua fonte de renda por
desenvolverem a AIDS nao contam com amparo legal trabalhista, o que compromete a sua subsisténcia e a
da sua familia.

No contexto da prevencado a AIDS, ainda € muito limitado o poder de penetracdo e influéncia da midia —
seja em termos de campanhas e merchandising social, seja via telejornalismo e radiojornalismo — nas
camadas mais pobres da populacao.



O papel da midia

A Midia Jovem deve atuar em dois sentidos primordiais:
* Informar a populagdo menos favorecida. Sabe-se que essa populagdo tem maior acesso a

radio e televisao, pouco consumindo jornais e revistas.

* Conscientizar as classes mais favorecidas econémica e culturalmente, para que contribuamna disse-
minacdo de informagdes precisas, atuando como co-agentes de transformacao social.

O assunto AIDS/camisinha pode ser inserido em matérias de arte, cultura, esporte e perfis de idolos. E
muito eficaz associar aos idolos o uso do preservativo.

E possivel chamar a atengdo das classes economicamente mais favorecidas para a proximidade do problema
das classes mais pobres. A midia deve expandir sua pauta para focalizar o didlogo entre o patrao e a
empregada domeéstica, alertando para a importancia de se contemplar a questado da sexualidade e da pre-
vencao a gravidez e ao HIV.

E necessario destacar, também, que muitas adolescentes trabalham em servigos domésticos. Na maioria das
vezes longe de suas familias, acabam ficando sem qualquer tipo de apoio emocional, privadas de informa-
¢bOes importantes para seu desenvolvimento. Nao raro, ficam, inclusive, sem acesso & escola, o que amplia
sua situagdo de vulnerabilidade.

Sao extremamente validas as matérias que desmitificam o estigma do portador, mostrando que é possivel
conviver com a doenca, de preferéncia remetendo a casos reais de gente famosa, como “Magic” Johnson ou
Valéria Piassa Polizzi (autora do livro Depois daquela viagem).

E muito importante que a Midia Jovem esteja atenta as diversas formas de discriminacado a que estao
expostas as pessoas HIV-positivas de baixa renda. A Coordenacgdo Nacional de DST e AIDS do Ministério da
Saude conta com um departamento juridico para auxiliar pessoas que foram sujeitas a qualquer tipo de ato
discriminatdério, seja no trabalho, na escola ou mesmo na familia. As matérias que venham a tratar da
questao podem destacar, com clareza, os conceitos de solidariedade e tolerancia.

Deve-se tornar a imagem da camisinha comum, brincando com simbolos falicos, aproveitando o fato do
duplo sentido estar sempre presente nas conversas e pensamentos do adolescente. E possivel utilizar os
recursos estéticos mais modernos para tornar a sua imagem e uso atraentes.




Sugestdoes de pautas

Por que sao tao poucos os anuncios de camisinha nas midias impressa e eletrénica? Sera que os fabricantes
acreditam que as campanhas do governo sao suficientes para promover o seu produto?

Por que ninguém confronta a postura das industrias de preservativo do Pais? Elas estao longe de desenvol-
verem um compromisso social: na maioria dos casos, a camisinha é vendida ao consumidor por um prego
25 vezes maior do que o Ministério da Satide paga em grandes compras. Sera que estao fazendo da AIDS um
grande negbcio?

Por que, mesmo com a informagdo, o jovem ndo usa a camisinha? Quais s&o os problemas que ele encontra
na hora H?

Divulgar a campanha pela isenc¢do de impostos da camisinha, repercutindo a iniciativa junto & populagéo.
Questionar o porqué da camisinha nao ser vendida em locais freqiientados por jovens.

Como ¢ o acesso do jovem de baixa renda ao preservativo? Que dificuldades ele encontra? Além da questao
financeira, serdo os seus problemas os mesmos enfrentados pelo jovem de classe média?

Uma revista publicou em sua capa a seguinte chamada: “Romario d4 dez numa noite”. Poderiamos acres-
centar: “Num més, ele gastaria uma grana com camisinha. Se vocé nao ganha bem como ele, retire as suas
de graga nos postos de satde.”.

Foi noticia: “Ronaldinho, astro da campanha anti-AIDS do UNAIDS, vai ser pai depois de um més de
namoro”. Por que ndo repercutir esse tipo de informacao, investigando se a sua noiva submeteu-se ao teste
anti-HIV no pré-natal?

Convocar os idolos da juventude a participar: “Vava do Karametade conta que usa camisinhas com sabores
de fruta”; “Feiticeira faz o test-drive da camisinha feminina”.

Busca de solugbes

Esté sendo implementado o cadastramento dos portadores do HIV para melhor controle da distribuicdo do
coquetel. Assim, evita-se que, por exemplo, a mesma pessoa retire medicamentos em duas cidades diferen-
tes para revendé-los, como ja aconteceu.

Para evitar constrangimentos nos Centros de Satde, nos Ultimos anos vém sendo implantadas unidades
especificas para a aplicagdo do teste anti-HIV, os Centros de Testagem Anodnima-CTA, onde o interessado
também recebe informacdes e aconselhamento. Como, atualmente, a discriminacdo ao soropositivo é bem
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menor, a tendéncia é voltar-se a unificar esse atendimento nos Centros de Satide. Assim, sera possivel néao
focar apenas a questao da AIDS, propiciando assisténcia integral a satide do cidadao.

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar foi criada para regular a atuacédo dos planos de satide no Pais.
Em relagdo & AIDS, a recomendagdo é que o0s planos reembolsem qualquer gasto com exames, testes e
tratamentos. Porém, ainda é comum a exclusao de segurados soropositivos. A Rede de Direitos Humanos
da Coordenacgdo Nacional de DST e AIDS do Ministério da Satide recebe denuncias sobre o assunto e presta
assessoria juridica com o apoio de ONG.

Existem projetos que distribuem cestas de alimentos especiais para pessoas em tratamento com o coquetel,
mas exigem a participagdo em encontros informativos.

Existem diversas ONG que buscam amparar pessoas pobres HIV-positivas, seja no que se refere ao trata-
mento, seja nas questdoes de seus direitos.

Hoje, existem varios projetos que fazem da arte uma forma de multiplicar informagoes sobre sexualidade e
prevencdo. Grupos de teatro que atuam na rua, em escolas ou em fabricas, sdo um 6timo exemplo dessa
abordagem.

Um grupo de entidades vem trabalhando pela definitiva isengdo dos impostos sobre a camisinha (que
devera se refletir na redugdo do prego final e, conseqlientemente, também no aumento do consumo), e
pela inclusao do preservativo na cesta béasica do trabalhador.




Prevencao no Congresso

Vocé pode acompanhar os projetos de lei que tramitam na Camara ou no Senado Federal acessando
www.camara.gov.br e www.senado.gov.br. As ferramentas de busca permitem encontrar, rapidamente, os projetos
relacionados ao universo do adolescente e, mais especificamente, a questédo da prevencao ao HIV/AIDS. Alguns
exemplos:

- Projeto da deputada Maria Elvira (PMDB-MG) torna obrigatéria a testagem anti-HIV para gestantes.

- Projeto da deputada Iara Bernardes (PT-SP) define a criagdo de programas de orientacdo sexual, prevengao
da AIDS e do uso indevido de drogas.

- Projeto do deputado Max Rosenman (PSDB-PR) torna obrigatéria a impressao de mensagens de prevengao
ao HIV em embalagens de preservativos e absorventes intimos.

- Projeto do deputado Paulo Rocha (PT-PA) dispbe sobre a obrigatoriedade de motéis, hotéis, pousadas,
pensodes e congéneres colocarem a disposicdo de seus usuarios preservativos e material educativo (cartazes,
folhetos, filipetas e outros) sobre doencgas sexualmente transmissiveis em suas dependéncias.

- Projeto dos deputados Jaques Wagner (PT-BA) e Ana Julia (PT-PA) institui a veiculagdo gratuita, pelas
emissoras de radio e televisdo do Pais, de mensagens alusivas a formas de prevencdo da AIDS, e outras
providéncias.

- Projeto do deputado Pastor Jorge (PMDB-DF) dispbe sobre a concessao de cestas basicas e vales-transporte
aos portadores de AIDS.

- Projeto do deputado Dr. Hélio (PDT-SP) torna obrigatdria a propaganda de prevencdo da AIDS e estimulo ao
uso de preservativos.

- Projeto do deputado Carlito Merss (PT-SC) define a propaganda institucional educativa em conjunto com
filmes focalizados em tematicas sexuais.

- Projeto do deputado Enio Bacio (PDT-RS) torna obrigatéria a distribuicdo de camisinhas aos frequentadores
de casas noturnas.

- Projeto do deputado Paulo Paim (PT-RS) torna obrigatéria a inclusdo, nos programas de ensino fundamen-

tal e médio, das informacdes e orientacdes cientificas sobre AIDS, DST, drogas, entorpecentes, psicotrépi-

cos, bebidas alcdolicas, cigarros e outros.

Projeto do deputado Euler Morais (PMDB-GO) modifica a lei 8036, de 11 de maio de 1990, a fim de

possibilitar o saque do saldo da conta vinculada do FGTS para tratamento de satide de parentes em primei-

ro grau do titular portador do HIV.
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Participantes do Grupo:

Moderador
Luciano Milhomem (Unesco — DF)

Consultores
Henriette Ahrens (CN DST/AIDS - DF)

Matias Spektor (Unesco — DF)

Jornalistas
José Roberto S. Neves (Fanzine/A Gazeta — ES)

Patricia Pinheiro (Fun/Gazeta do Povo — PR)
Ricardo Tanaka (Todateen — SP)

Silvana Leado (QG/Folha de Londrina — PR)
Sonia Francine (MTV — SP)

Jovens protagonistas
André Xingu (Se Liga, Galera! / Caderno Teen — DF)

Leonardo Ladeira (Meios & Acdo — MG)
Luciano Simplicio (Bem TV — RdJ)
Patricia Osandén (ANDI/Radcal — DF)
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Guia de fontes

Adolescentro ¢ Associagdo Saude da Familia * Banco de Horas — Instituto de Agdo Cultural * Barraca da Satde
* Casa da Criancga — Centro Corsini ¢ Casa Vida * Cemina — Centro de Projetos da Mulher * Centro de Estudos
e Assisténcia a Familia — CEAF ¢ Clinica AMMOR - Atendimento Médico ao Menor de Rua * Disque Satde /
Pergunte AIDS — Ministério da Satide * ECOS ¢ Einstein na Comunidade * GENOS Internacional * Grupo de
Trabalho e Pesquisa em Orientagado Sexual — GTPOS ¢ Grupo Pela Vidda ¢ Grupo Solidariedade é Vida ¢ Grupo
Viva Rachid — Projeto de Apoio a Criangas Portadoras do Virus da AIDS ¢ Instituto de Satude e Desenvolvimen-
to Social — ISDS ¢ Oboré — Projetos Especiais: Comunicagoes e Artes * Programa de Atencado Multidisciplinar ao
Adolescente - PROAMA ¢ Projeto CAPS ¢ Projeto Meninas da Calgada * Projeto Satide e Alegria * RedeSatde —
Rede Nacional Feminista de Saude e Direitos Reprodutivos ¢ Sociedade Viva Cazuza * SOS Adolescente







Grupo
GENERO

(2B Inicio de conversa
Poder, esteredtipos, modelos, identidade.

O sexo bioldgico é dado pela natureza; o género é construido. Vivemos em uma, socieda-
de na qual os padrdes de comportamento masculino e feminino ainda reproduzem
valores tradicionais, como “mulher sensivel e fragil x homem forte e dominador”. Ao
mesmo tempo, a transformacao da sexualidade colocou em pauta as contradigdes entre
herancga cultural e pratica cotidiana. Assim, varios mitos foram sendo desconstruidos
no correr das Ultimas décadas, sem que, entretanto, consolidassem-se efetivas mudan-
cas de comportamento.

E comum vermos garotas e garotos enfrentando dificuldades ao negociar o uso da cami-
sinha com o parceiro, perpetuando a questao do poder nas relagdes. Frequentemente a
midia jovem reproduz modelos da “midia adulta”, oferecendo uma abordagem mais
ampliada da sexualidade e da afetividade apenas para as meninas. E fundamental
enxergar que essas relacoes de poder aumentam a vulnerabilidade as DST/aids e a
gravidez na adolescéncia.




I

Contexto

A partir de uma reflexdo sobre as diferencgas biolégicas entre homem e mulher, conclui-se que a construgao
do sistema de papéis e relagdes tem permitido a cristalizagdo dos conceitos preestabelecidos para cada
género.

Hoje, é evidente uma crise de identidade dos papéis frente aos novos modelos masculino/feminino. Um
exemplo € o caso de homens “domésticos” com dificuldade de assumir essa condigao.

Merece atencgdo, também, o fato da homossexualidade tender a reproduzir as relacgoes tradicionais de poder
entre géneros.

E flagrante a urgente necessidade de inaugurarmos uma mudancga de paradigmas que, ao invés da
hierarquizacgdo e da competicdo, priorize a horizontalidade e a solidariedade como principios da transfor-
magao.

Em relacdo ao exercicio da sexualidade, continuamos esbarrando na percepcao de que o prazer estd restrito
apenas & penetracao, relevando-se a segundo plano todo um conjunto de possibilidades erdticas capazes de
estimular uma relacdo mais solidaria entre os géneros.

Nossa cultura considera que as diferencas biolégicas sdo determinantes, de forma fatalista, para a constru-
cao dos papéis do homem e da mulher. Por sua vez, a padronizagido desses papéis termina acarretando uma
naturalizacdo de como os sexos devem desempenhar seu papel social. De maneira geral, a midia centrada
no entretenimento vem reproduzindo a cristalizacdo destes papéis sociais, contribuindo para que tais
esteredtipos sejam reforgados.

As questbes relativas a sexualidade (incluindo questdoes de género) sdo pautas praticamente obrigatdrias
para os veiculos jovens. Entretanto, a quantidade de informagdes sobre prevencao as DST/AIDS nao impli-
ca, necessariamente, a elaboracao de material de qualidade que possa contribuir, efetivamente, para mu-
dancas no comportamento do receptor da informagao.

As matérias ainda se restringem ao género feminino, principalmente por questoes editoriais e mercadoldgicas.
Os meios de comunicagdo também estdo sujeitos a dificuldades estruturais que limitam o aprofundamento
de temas complexos ou delicados. Essas dificuldades tornam-se mais ou menos significativas, de acordo
com cada regido e cultura.

O papel da midia

RelagOes mais solidarias entre os géneros permitem um comportamento mais cumplice e co-responsavel
em relagdo a prevencgdo das DST/AIDS. Assim, os temas devem ser tratados pela Midia Jovem com mais
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criatividade, utilizando referéncias culturais (comuns na poesia, musica, artes plasticas etc.) e experiéncias
de vida, de forma a buscar maior interagdo com o publico, bem como contribuir para a desconstruc¢do dos
esteredtipos sexuais.

Em contrapartida a ditadura do factual, que exige sempre um gancho, é recomendéavel explorar a chamada
“noticia invisivel”, que valoriza a experiéncia do individuo comum (histérias de vida).

As reportagens devem-se fundamentar, entre outros aspectos, na valorizacdo do comportamento positivo
frente a prevencgdo, ao invés de condenar comportamentos de risco.

E importante, sempre, valorizar a democratizagdo do acesso ao preservativo.

Ouvir testemunhos diferenciados, ampliando a abordagem sobre a questdo de género, contribui para a
garantia de credibilidade das matérias. Também é essencial uma abordagem problematizadora, em
contraposicdo ao didatismo tradicional.

E premente a necessidade de resgatar a problematica do masculino diante das questoes de género. Os
veiculos da Midia Jovem tém a responsabilidade de um passo pioneiro no contexto da imprensa brasileira
— que certamente se refletird em mudancas editoriais também por parte da “midia adulta”.

Vale, sempre, ter em mente que a utilizacdo de depoimentos de especialistas é uma otima estratégia para
difundir valores que nao podem ser explicitados pelo préprio jornalista.

E recomendével trabalhar a questao da prevencao as DST/AIDS de maneira transversal, ao abordar os temas
ligados a sexualidade.

Sugestoes de pautas

Apresentar novos sentidos e atitudes na relagado entre os géneros, como sensibilidade, participagdo, solida-
riedade, tolerdncia, responsabilidade.

A questdo de género traz a superficie muitos elementos ligados a interface poder/sexualidade: assédio,
exploragado, barganha, estupro. Nao faltam casos reais, muitas vezes envolvendo jovens, para substanciar
boas reportagens com esse Vviés.

Boas reportagens podem pautar-se na investigacao de como se relacionam os adolescentes de hoje com os
esteredtipos masculino (fortaleza, assertividade, racionalidade) e feminino (fraqueza, passividade,
emotividade). E também de como encaram os novos mitos que vém sendo construidos: o homem sensivel,
carinhoso, companheiro; e a mulher independente, bem sucedida, amiga.

Merecem atengdo pautas que demonstrem a diferenca na educacdo de meninos e meninas, tanto em aspectos



gerais quanto especificamente, na area de sexualidade/prevencao.

Vem sendo pouco explorada a reflexdo sobre como saber “quando é a hora H”, especialmente no caso da
primeira vez dos garotos. Nesse contexto, a questao da pressao social, gerada nao sé pelo grupo de amigos,
mas muitas vezes pela familia e pelo préprio pai, é fundamental.

Quem costuma definir o uso — ou nao — do preservativo nas relagdes? O quanto interfere a vergonha de néao
saber se colocar, a passividade diante da imposigdo do outro, o medo de néo ser aceito? Vale lembrar que
auto-estima é um elemento-chave nessas situagoes.

Como os garotos se sentem quando a parceira sugere o uso do preservativo? Ou quando els traz a camisi-
nha na bolsa? E quais as experiéncias das garotas, nessas mesmas situacoes?

Procure ouvir os meninos sobre o que consideram ser seus principais conflitos em relagdo a sexualidade.
Sera que eles se sentem suficientemente informados? Onde ou com guem eles procuram esclarecer suas
davidas?

E as meninas? Serd que elas acham que os meninos estdo bem informados sobre sexualidade? Que suges-
toes elas tém para dar aos garotos?

Outro desafio criativo estd na abordagem da existéncia de terceiros géneros, além do masculino e feminino.
Como abrir espago para discutir o que é ser homossexual, bissexual ou transexual? Que tal conversas que
envolvam também a presenca de adolescentes heterossexuais, registrando similaridades e diferencas de
suas experiéncias afetivo-sexuais? Nesse contexto, focar a questao da tolerdncia e do respeito as diferencas
é primordial.

Busca de solucgdes

Hoje, nas mais diversas regidoes do Pais, encontramos projetos de boa qualidade desenvolvidos seja por
ONG, seja especificamente por grupos de protagonismo juvenil, em que a questdo de género permeia a
maior parte das atividades centradas nas areas da afetividade e da satude sexual.

No ambito das escolas que vém implementando seus projetos de orientacdo sexual para adolescentes, é
possivel encontrar 6timos exemplos de como a questao de género pode ser contextualizada de forma
acessivel e criativa.

No universo das ONG que concentram suas atividades na questao dos direitos da mulher, comegam a nascer
iniciativas que contemplam mais diretamente a realidade das adolescentes e jovens.

No Congresso Nacional, tramitam intmeros projetos que tém como foco os direitos da mulher. Em alguns
deles é possivel identificar agoes voltadas para areas que também beneficiam diretamente as adolescentes.
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Grupo
SEXUALIDADE

(ZB Inicio de conversa,

Prazer, culpa, repressao, genitalidade, coisificagao,
amor, fidelidade, promiscuidade, liberdade, opgéao.

A manifestacdo da sexualidade acontece em cada ser, variando conforme g especificidade
do contexto social. Uma das principais dificuldades da expressao da sexualidade consis-
te na superacao dos limites pessoais e sociais, levando em consideracao a existéncia de
preconceitos e discriminagoes.

A segregacdo do diferente, o impedimento da sua livre expressao, o discurso cientificista
da medicina e as limitacdes sociais impostas pela justica tendem a criar uma situacao de
fragilidade psicdélogica e vulnerabilidade social, a exemplo do que acontece com quem é
portador do HIV ou doente de aids.




Contexto

O cenario de grandes diferencgas culturais, sociais e econémicas das diversas regides do Pais — por si sé
fatores complicantes na abordagem da questdo da sexualidade - sofre, hoje, o impacto do discurso
padronizador e erotizador dos meios de comunicagao.

Entre as maiores dificuldades para se consolidar mudancas de comportamento na area da sexualidade, esté
o fato de que os jovens muitas vezes estdo aprendendo a lidar com vergonhas, culpas e medos associados,
em nossa cultura, & pratica sexual. Nesse sentido, o uso da camisinha pode soar constrangedor, pois
necessariamente leva a sexualidade a ser explicitada e assumida diretamente pelos parceiros.

No Brasil, a educagéo ainda engatinha no que se refere a orientagado sexual na infancia. Ao ndo esclarecer
as davidas das criancgas, seus medos e, principalmente, o sentimento de culpa, o adulto contribui para a
formacao de um adolescente incapaz de lidar de forma adequada com suas transformacoes fisicas e emocio-
nais. Processos autodestrutivos, como transar sem camisinha, uso indevido de drogas, acidentes de carro,
brigas violentas e gravidez indesejada sao muitas vezes provocados por esses conflitos relacionados &
sexualidade — inclusive aqueles associados a descoberta pelo jovem de que tem desejos sexuais e nao sabe
como lidar com eles.

E uma falacia o conceito de “pré-adolescéncia”. Na verdade, representa uma interrupg¢ao brusca da infancia
e, a0 mesmo tempo, uma antecipacdo dos processos psicolégicos e comportamentais tipicos do adolescente.
Isso acarreta a aceleragdo de aspectos relativos a sexualidade, provocando distorgdes que muitas vezes
induzem a garota ou o garoto & busca do prazer imediato e ao consumo exagerado.

Existe uma tendéncia de distorcdo do objetivo do teste de HIV. Nao é tdo raro que o jovem, diante do
resultado negativo, se acredite com uma garantia de imunidade, o que acaba levando-o a comportamentos
de risco.

Muitos meios de comunicacido dirigidos ao segmento jovem também se deparam com certas dificuldades
para definir uma linguagem adequada para as questoes relacionadas a sexualidade. Por exemplo, ao tentar
construir abordagens criativas para temas complexos, como a AIDS, sem cair em um tom doutrinador; ou,
por outro lado, carente de limites.

O papel da midia

Humanizar a abordagem da sexualidade, enfatizando o relacionamento. O enfoque na afetividade, no cari-
nho e no amor pode ser um caminho para estimular o respeito e o cuidado consigo e com o outro. Ao
mesmo tempo, é importante evitar abordagens que condicionam a pratica sexual exclusivamente a relacgao
estabelecida, para ndo correr o risco de moralizar o discurso.
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E recomendavel buscar falar com os jovens sem parecer falso ou moralista. Nao adianta forcar o uso de
girias, nem ser “aconselhativo”, formal ou demasiadamente cientifico.

Destacar a relevancia de uma abordagem da sexualidade na qual se busca recuperar a percepcao do direito
ao prazer, relacionado ao compromisso da pessoa consigo mesma, com a preservagao de sua salde e com 0O
seu projeto de vida.

A manutencédo e cuidado com a auto-estima do jovem é essencial para a prevencdo as DST/AIDS e ao uso
indevido de drogas. Ao reproduzir a opinido do jovem, a midia o valoriza. Com isso, o prdprio jovem se
valoriza. Um jovem autoconfiante nao sé se cuida mais, como também planeja melhor o seu futuro. O uso
da camisinha também pode ser relacionado positivamente ao “culto” da satde e da beleza.

E muito importante buscar inserir a prevencao nas mais diversas pautas. O tema AIDS permeia varias
manifestagdes do comportamento humano, a exemplo do uso de drogas, namoro, gravidez precoce, primei-
ra transa, violéncia sexual, privagdo de liberdade, opgdo sexual, prostituicdo, entre tantos outros.
Deve-se, sempre, consultar especialistas para subsidiar as reportagens sobre as tematicas AIDS & Sexuali-
dade. Essas fontes podem ser reveladas ou néao; o importante é que haja seguranca e precisdo na informa-
cao.

Deve-se, também, usar do senso critico antes de se reproduzir o depoimento de especialistas, pois muitos
deles apenas dizem o que o jovem quer ouvir, sem, portanto, assumirem o compromisso adulto e profissi-
onal de orientar o adolescente, sem o receio de contraria-lo.

Se houver constrangimento — por parte do jornalista ou do jovem — na hora em que se colhe depoimentos
sobre sexualidade, nado esquecer de que o e-mail pode facilitar muito esse processo.

Vale ter em mente que a Midia Jovem deve estimular o didlogo do adolescente com os adultos sobre
questoes relacionadas a sexualidade. E possivel envolver pais, professores e especialistas, trazendo-os para
a discussdo em espagos como a familia e a escola. O assunto também deve ser abordado nos veiculos
dirigidos ao publico adulto.

E necesséario investigar como vém se comportando os servigos publicos de satde no que se refere ao acesso
dos adolescentes & camisinha e aos métodos contraceptivos em geral. A Coordenacdo Nacional de DST e
AIDS do Ministério da Satude apoia-se no Estatuto da Crianca e do Adolescente para orientar os profissio-
nais dos Centros de Saude a darem assisténcia ao adolescente a partir dos 12 anos, sem necessidade de
autorizagao dos pais. A imprensa tem o dever de denunciar quando esses direitos e servigos nao estiverem
sendo cumpridos, e mobilizar a sociedade para a necessidade de mudancas, sejam elas culturais,
comportamentais ou institucionais. (ver Anexo)

Os mesmos direitos se aplicam a questédo do acesso do adolescente ao teste gratuito de HIV. A midia pode
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contribuir para dar visibilidade a uma &rea de atendimento extremamente delicada, na qual a aplicagcdo do
Estatuto da Crianca e do Adolescente, ndo raro, vem esbarrando em resisténcias e preconceitos.

* No mesmo contexto dos direitos, merece especial atencdo a questdo do acesso ao preservativo e ao teste
anti-HIV entre os adolescentes em conflito com a lei — especialmente nas unidades de privagado de liberdade
previstas pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente.

Sugestoes de pautas

* Abordar a questdo da testagem para o HIV. Por exemplo: “Teste HIV — Eu fiz, e agora?”. Por que pensei em
fazer o teste? Como foi fazer o teste? O que aconteceu depois do resultado (tanto no caso de ser negativo,
quanto positivo)?

e E possivel elaborar boas reportagens abordando a importancia do autocuidado para qualquer iniciativa de
prevencao bem sucedida. Assim, chama-se a atencao para o fato de que “se descobrir” ndo é algo restrito a
uma exposicdo do corpo (ndo é s6 se despir, por exemplo): antes de mais nada, é preciso se relacionar
consigo, para entao poder se relacionar com o outro.

e Ha uma forte tendéncia entre parceiros fixos de abolir o uso de preservativos. Logo que iniciam uma
relacdo um pouco mais estavel, adolescentes e jovens que costumavam praticar o sexo seguro admitem que
optam por “confiar no parceiro”.

* Além da confianca, é sempre uma pauta importante focalizar os demais mitos popularizados entre os
adolescentes: “nunca vai acontecer comigo”, “uma vez s6 nao é problema”, “uma pessoa assim atraente (ou
gente boa, ou sauddvel, ou limpa) nunca ird representar risco.”.

* Comunicagdo e franqueza sdo fundamentais para a pratica do sexo seguro: pesquisa mostrou que entre
jovens que nao haviam conversado com o parceiro sobre AIDS nos Ultimos 30 dias, o risco de nédo usar
camisinha era 2,5 vezes maior do que entre os que haviam dialogado sobre o tema.

* Explorar a imagem da camisinha, assim como de outras praticas preventivas, como objeto de erotizacgao,
sedugdo, prazer, em Oposicdo & imagem do preservativo como “remédio”. Jovens e artistas de destaque
podem ser convocados a relatar experiéncias prazerosas envolvendo o uso do preservativo.

* Aparentemente 6bvia, esta pauta vem passando em branco: Sexo e AIDS nao sao a mesma coisa (e nem
precisam ser). E possivel ajudar a combater o medo da infecgcao, mostrando que transar com seguranca nao
prejudica o prazer!

* TUm tema ainda pouco explorado é a relagdo dos adolescentes com as salas de bate-papo da Internet. O que
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rola sobre sexualidade nessas conversas? A questdo da prevencdo é contemplada?

Busca de solugdes

Nos mais diversos estados brasileiros vém sendo desenvolvidos projetos que apoiam o jovem na lida com a
sua afetividade e sexualidade de uma forma mais saudével, responsavel e prazerosa. Essas agdes costumam
ser implementadas diretamente por ONG, ou por meio de parcerias entre o governo e a sociedade civil.
Grupos de autoconhecimento, inspirados em diferentes correntes terapéuticas e abordagens holisticas,
comegam a se firmar como uma tendéncia criativa e eficaz de apoiar o adolescente no desenvolvimento de
sua auto-estima, do seu projeto de vida e de uma sexualidade saudavel.

Hoje, existem home-pages de excelente qualidade na abordagem de tematicas relacionadas a sexualidade e
a prevencado do HIV e da gravidez indesejada. A grande maioria delas conta com especialistas para respon-
der as duvidas do internauta. Alguns sites sdo dedicados exclusivamente ao adolescente.

Pesquisas apontam que o jornalismo é uma das principais fontes de informagao dos adolescentes, quando o
tema é sexualidade. Contribuicbes bastante eficientes vém sendo oferecidas pelas chamadas “Colunas de
Consulta”, nas quais especialistas respondem as duvidas de leitores das revistas e suplementos de jornais
da Midia Jovem. Alguns programas de televisdo tém se destacado pelo tratamento franco e competente da
questao.

Setores da sociedade seguem se mobilizando com o objetivo de cobrar das emissoras de televisado uma
postura responsavel no que diz respeito & exibigdo de cenas violentas e de alto contelido erdtico, muito
freqientes em programas de entretenimento exibidos em horarios acessiveis ao publico infantil e adoles-
cente. No Congresso Nacional, discute-se formas de regulamentar esse tipo de comportamento da midia. E
o Ministério da Justica vem negociando a definicdo, por parte de cada emissora, de um cédigo ou manual
de ética para ser aplicado & sua programagcao.




Prevencgao na rede

www.adolesite.aids.gov.br
Além de informacdes sobre sexo, camisinha e DST/AIDS, o site oferece um servigo de respostas as duvidas dos
jovens e mantém um férum de discussao.

www.bireme.br/bvs/adolec
Além de paginas especificas sobre drogas, sexualidade, AIDS e gravidez, o site tem espaco para consultas da
familia e noticias relevantes sobre o universo adolescente.

www.temqueusar.com.br

O site faz parte da campanha de prevencdo & AIDS da revista Capricho e permite ao internauta fazer, sem
qualquer custo, doacgdo de camisinhas para projetos de prevencdo ao HIV. Duvidas sobre sexo podem ser
enviadas.

www.uol.com.br/sexoteen
No site do Uol, a sexdbloga Rosely Sayao é quem responde as perguntas. Também sio promovidas enquetes e
um bate-papo virtual com temas polémicos, todas as tergas-feiras.

www.kaplan.org.br/sosex.htm
Oferece servigo de orientacdo sexual e aproveita as duvidas enviadas por e-mail para realizar pesquisas sobre
sexualidade.

www.gineco.com.br
Apresenta fotos que ensinam a colocar a camisinha, além de informagdes sobre o exame ginecoldgico, anticon-
cepcionais, auto-exame de mamas e outras informagoes de saude.

www.sexualidade.com
O site traz pesquisas e informagdes sobre planejamento familiar, e responde as duvidas mais freqiientes.
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Grupo
ESGOLA

Inicio de conversa

Comunidade, curriculo, Enem, formagao, LDB, grémios,
parametros curriculares, repressao, temas transversais.

Parte significativa das instituicées de ensino — de creches a universidades — tem um
contato precario com a sua comunidade e com a sociedade em geral. O espaco da sala de
aula atravessou o século 20 sem sofrer praticamente nenhuma alteracado. Temas sociais,
mesmo aqueles que afetam diretamente a vida dos estudantes, ainda tendem a continu-
ar fora dos curriculos. Ha escolas que chegam a expulsar criancas portadoras do HIV ou
adolescentes gravidas. Jovens reclamam da falta de respeito por parte dos professores.

Mas héa também um grande campo de experimentacdo na educacado, atualmente. uma
escola, dos EUA, por exemplo, pOs camisinha de graca nos banheiros. Segundo docu-
mento da Unesco, hoje é necessario aprender a aprender, a fazer, a ser e a conviver. Em
relacdo ao abuso de drogas e a prevencao de DST/aids e da gravidez, o desafio que se
coloca para as escolas € semelhante aquele dos meios de comunicacao: como inserir este
contelldo no conjunto de suas atividades?




Contexto

De modo geral, a Educacgdo é vista como uma coisa chata e acabada. Os alunos carregam essa impressao,
derivada do contato cotidiano com praticas pedagbgicas arcaicas, que ainda predominam em boa parte das
salas de aula do Pais.

Geralmente, existe uma barreira entre os alunos e os professores, a diretoria e outros funcionarios da
escola. Essa barreira gera repressdo, insegurancga, falta de participagdo e de didlogo. Ao manté-la, ignora-se
que a adogao de atitudes, comportamentos e praticas preventivas depende da formacao de pessoas auténomas
e responsaveis.

Mesmo quando se fala sobre sexualidade na escola, o discurso é muitas vezes tedérico, nem sempre se
encaixando com o que o aluno realmente estéd a fim de saber. Freqientemente, fala-se sobre sexo, mas nao
se permite que o jovem expresse a sua sexualidade. Jovens gravidas, beijos, namoros etc. sdo reprimidos.
Isso porque muitos professores (e pais e méaes) nao assumem que seus alunos (e filhos) podem ser sexual-
mente ativos — o que nao necessariamente significa a pratica de relagdes sexuais com penetracdo vaginal ou
anal. As escolas ndo podem usar uma linguagem moralista ou apenas recomendar o preservativo, sem
responsabilizarem-se por estabelecer uma relagdo de cooperagio.

Uma grave conseqiéncia dessa postura ambigua diante da sexualidade é que se pode falar de preservativo
nas aulas, mas vendé-lo ou distribui-lo no ambiente das instituicbes de ensino ainda é um tabu. De
maneira geral, o acesso do jovem a camisinha continua complicado, contrariando a politica de informar,
ensinar e convencer o jovem a se prevenir das DST/AIDS.

Ainda hoje, muitas adolescentes gravidas costumam ser “convidadas” a sair de suas escolas, logo que a
diregado toma conhecimento do fato. Sao assim violentados os direitos basicos da garota. Em vez de encarar
a questao e apoiar a jovem, a instituigdo procura se livrar do problema o mais rapidamente possivel.
Quando nao o faz ativamente, a falta de suporte pedagdsgico especifico acaba desestimulando a adolescente,
que muitas vezes abandona o colégio e/ou os estudos.

Vale ressaltar que o mesmo também ocorre com alunos usudrios de drogas ou HIV-positivos. A abordagem
repressiva ainda predomina em parte das escolas, cujos profissionais ndo tém meios, qualificagdo e/ou
disposigdo para assumir a responsabilidade de trabalhar a questdo pela 6tica dos direitos do jovem.




O papel da midia

As relagdes na escola 880 — como em qualquer instituicdo — relagdes de poder. Elas constituem a identidade
das pessoas envolvidas e, consequentemente, impactam o seu comportamento em relagdo a vida e, em
particular, & sua sexualidade. Esse vinculo pode ser trabalhado pelos meios de comunicagao.

E importante saber que a aluna gravida tem o direito a negociar algumas facilidades no cumprimento de
sua, carga horaria, em fungdo de questdes relacionadas a satde, além de licenca maternidade e, posterior-
mente, de intervalos para aleitamento durante as aulas.

Outro ponto importante é a situagdo do jovem pai, esteja ou nado estudando na mesma escola da garota.
Além da necessidade de apoio, ele tem direito & licenga paternidade do ambiente de trabalho, prevista em
lei — em caso de estar trabalhando regularmente.

Tlustrar os assuntos com personagens, exemplos da vida real e situagdes relacionadas ao cotidiano dos
alunos é um jeito de conseguir a atencédo do jovem. Eis um caminho a ser indicado, tanto para os jornalis-
tas quanto para os educadores. Em geral, a escola aborda os temas relacionados a juventude de forma
tedrica, com pouca utilidade na sua vida pratica.

O grande desafio estd na capacitagdo de professores para implementar esse universo na sala de aula,
cobrindo questdes de ética, género e sexualidade propriamente dita. Pesquisas indicam que a orientagdo
sexual muitas vezes é mal trabalhada, devido as dificuldades pessoais e/ou técnicas dos educadores. A Midia
Jovem tem como contribuir de forma significativa com esse processo, dando visibilidade aos projetos bem
sucedidos de capacitagdo de professores e de orientagdo sexual de estudantes, que podem e devem ser
multiplicados.

O modelo de relagdo que define barreiras entre os alunos e os professores, a diretoria e outros funcionarios
da escola deve ser questionado na midia. O aluno quer ser respeitado, ser ouvido e ter suas opinibdes
consideradas. As pessoas diretamente envolvidas precisam participar da construgdo das normas e valores
que regem as relagdes na escola (e na sociedade). Os meios de comunicagdo podem incentivar esse tipo de
participacao.

A midia deve encontrar um caminho mais atraente para falar sobre o futuro profissional do jovem e
ganchos mais atuais sobre o mercado de trabalho. As nogbes de carreira estdo mudando muito, e todo
mundo terd de estudar a vida inteira. E muito importante, também, destacar que a carreira profissional
deve ser tratada como aspecto integrado ao espectro mais amplo do projeto de vida do adolescente, evitan-
do enfocar apenas a questao financeira.

Os educadores identificam o potencial do material produzido pela Midia Jovem como um auxiliar para o
seu trabalho em sala de aula. Entretanto, muitas vezes esses mesmos educadores nao sabem como se
utilizar dessas publicacgdes no seu fazer pedagdgico. Os meios de comunicagado, certamente, podem ter um
papel importante na solucdo desse problema.
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Sugestoes de pautas

Investigar novos tipos de Educagao — para os valores, para a vida — que relacionem a escola com inventividade,
prazer, cidadania, arte e cultura.

Como capacitar os professores e diretores para que nao acabem alijando alunos usuarios de drogas, HIV-
positivos ou gravidos, mas sim colaborem com eles? E possivel questionar a falta de capacitacdo, inclusive
por meio de queixas dos professores. Essa pode ser uma grande pauta.

Merecem destaque os workshops de capacitagdo, mostrando aos jovens que muitos professores e escolas
também estao fazendo sua parte para melhorar o didlogo com eles.

E possivel focalizar, lado a lado, as experiéncias de alunos de uma escola que oferece orientag¢do sexual e de
outra que nao oferece. Como isso repercute no exercicio da sexualidade, na prevencado ao HIV, na familia?
E os professores dessas escolas, o que tém a dizer sobre os alunos?

Tramita no Congresso Nacional projeto de lei que permite as escolas fazer testes antidrogas em seus
alunos, desde que com o consentimento dos pais. A proposta, se aprovada, abriria espago legal para uma
violéncia contra os direitos dos adolescentes, além de contribuir para o desenvolvimento de um clima de
medo e repressiao em um ambiente que deveria ser permeado pelo exercicio democratico. Em algumas
cidades e estados, tramitam projetos semelhantes.

O relato de intervengoes sociais bem sucedidas a partir da acdo de jovens — inclusive aquelas relacionadas &
area da sexualidade e da prevencdo ao HIV — é motivante para outros jovens. Os jornalistas podem escrever
matérias que auxiliem e orientem mobilizagdes de jovens geradas no contexto escolar. Na sua abordagem,
devem destacar os varios passos da mobilizagdo, as dificuldades, a necessidade de persisténcia, o prazer da
vitéria.

Pode-se contar casos sobre as relagbes (as vezes complicadas) entre grémios e diretorias de escola. Muitos
alunos motivam-se para criar o grémio, mas nao sabem como manté-lo e que atividades podem desenvol-
ver, a partir dessas organizagoes.




Busca de solugbes

Os novos Parametros Curriculares Nacionais definem a Orientagdo Sexual como um dos temas transversais
que podem ser trabalhados pelas escolas. Esta abordagem busca fazer com que a aprendizagem ocorra a
partir de questdes que sdo significativas, relacionadas ao cotidiano dos alunos.

Existem excelentes experiéncias de capacitagdo de professores na orientacdo sexual de estudantes, gover-
namentais ou nao, sendo desenvolvidas em varias regides do Pais. Muitas delas ja comegam a ser multipli-
cadas.

Vém sendo documentados casos de escolas com alto indice de adolescentes gravidas, que decidem encarar
de frente a realidade, discutindo o problema com alunos e pais. Com o apoio da comunidade, conseguem
chegar a solugdes como a criagdo de creches para atender os bebés das jovens maes, evitando que elas
parem de estudar.

No ambito da arte como instrumento da prevengdo, vém-se multiplicando grupos de teatro, formados
exclusivamente por jovens ou nao, que apresentam nas escolas pegas centradas na questdo da sexualidade
e das praticas preventivas. Os integrantes dos grupos também sao capacitados para debater os temas com os
alunos.

As emissoras de televisdo de teor educativo vém contribuindo com material de excelente qualidade, tanto
para a capacitagdo de professores quanto para a informacgao direta dos alunos, no contexto da sexualidade
e da prevencgdo ao HIV e & gravidez indesejada.




Participantes do Grupo:

Moderador
Fernando Rossetti (Instituto Ayrton Senna — SP)

Consultores
Inocéncia Negrao (CN DST/AIDS — DF)

Maércia Campos (Fundagdo Odebrecht — BA)

Jornalistas
Alice Honério (For Teens/Meio Norte — PI)

Brenda Fucuta (Capricho - SP)

Carla Lencastre (Megazine/O Globo — Rd)
Daniela Zanetti (Tribuna Teen/A Tribuna — ES)
Geovana Cypreste (Caderno Teen/TVE — RdJd)
Omar Gusmaéo (Papo Cabega/A Critica — AM)

Jovens protagonistas
Aldo César (Conselho Pop/O Popular — GO)

Alessandra Aratjo (Paepalanthus/Gaia — MG)
Camila, Bordinha (Radcal — DF)

DS Guia de fontes
<t3,l4/

;j Atitude — Grupo Jovem de Prevencdo as DST e AIDS ¢ Centro de Referéncia Integral para Adolescentes — CRIA ¢
Grupo de Andlise sobre Sexualidade — GASS* Grupo de Trabalho e Pesquisa em Orientacdo Sexual — GTPOS * Grupo
Gaia de Adolescentes * Projeto Educacio Afetivo-Sexual ¢ Projeto Educarte — CEDUS (Centro de Educagao Sexual)
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Grupo
FAMILIA

@]l Inicio de conversa
Vergonha, tabu, padrées de comportamento.

As familias sédo o primeiro grupo social a que uma pessoa pertence. Elas sao responsa-
veis pelo cuidado e desenvolvimento das criancas. Dentro da familia, as pessoas cuidam
uma das outras de diferentes maneiras, e todos os seus membros contribuem de alguma
forma nas relagoes familiares. O funcionamento e modo de viver de uma familia € base-
ado em valores e crencas proprios, que cada uma estabelece para si.

Muitos adultos gastam mais tempo falando aos jovens sobre o que devem fazer, do que
ouvindo as suas necessidades — afeto, respeito e educagdo para uma vida sexual mais
saudavel. A comunicagdo aberta sobre sexo dentro da familia reduz o comportamento
de risco. Estudos sobre a sexualidade entre adolescentes demonstram que aqueles cujas
maes falaram sobre sexo antes de que iniciassem suas atividades sexuais, usavam trés
vezes mais camisinhas que aqueles que nao tiveram esse tipo de didlogo. A midia jovem
pode contribuir para esse dialogo?




Contexto

Infelizmente, a familia estd longe de ser a primeira e principal fonte de informacao e esclarecimento do
adolescente no que se refere aos temas Sexualidade e Prevencdo ao HIV. Os motivos sdo diversos: a falta de
intimidade e didlogo entre pais e filhos, o medo de se abrir e a propria incapacidade dos pais de orientar os
filhos e de iniciar o didlogo — vindos de geragbOes mais conservadoras, muitas vezes encontram maiores
dificuldades em falar sobre esses assuntos do que os proprios filhos. Pesquisas mostram que os jovens se
ressentem dessa distancia.

O atual conceito de Familia é muito diferente do que se tinha em tempos passados. Desmorona a versao
idealizada de um nucleo familiar estavel e voltado primordialmente para si mesmo. Surgem novas possibi-
lidades de familia, constituidas por grupos de pessoas com lagos afetivos e/ou sangliineos que habitam o
mesmo espaco fisico ou pelo menos mantém certa proximidade. Esses novos arranjos estdo longe de serem
instituigbes fechadas, apresentando-se sempre em evolugao e transformacao.

O problema do género costuma se expressar de forma bastante aguda no universo familiar. De modo geral,
quando o assunto é Iniciacdo Sexual, a familia diferencia a abordagem do tema entre meninos e meninas.
As familias tendem a prestar uma atencgdo maior nas meninas, como se eles ndo demandassem O mesmo
apoio. Entre as varidveis que influenciam esse jogo, estd o fato de quase sempre caber a mulher a fungao
central na criagdo dos filhos.

Boa parte dos veiculos da Midia Jovem aborda a questdo da familia em seus noticidrios, com maior ou
menor énfase. Muitos, porém, ainda encontram dificuldades em gerar pautas criativas sobre esse universo,
que venham realmente a atrair a atencado do jovem. Um limite comum, radiografado pelo grupo de traba-
lho, é a falta de habilidade do préprio jornalista em abordar o tema familia, seja por questoes de linha
editorial, seja por considerar que o assunto ndo é de grande relevancia para o publico-alvo.

O universo da prevengado ao HIV é pauta de praticamente todos os veiculos da Midia Jovem, com diferentes
abordagens. Apesar do espaco conquistado, ainda é considerada uma area delicada, e alguns profissionais
tém dificuldade de tratar abertamente a questdo, pelos mais diversos motivos (ainda ha um tabu em
relagdo ao tema). Ha, também, uma disparidade entre “falar de prevengado” e o espago restrito oferecido ao
papel da familia em relagdo a prevengdo das DST e AIDS. De modo geral, a relacdo da familia apenas
tangencia as matérias.

A abordagem do tema Prevencdo as DST e AIDS baseado num modelo negativo (doenga, morte, medo etc.)
vem encontrando limites em gerar mudancgas significativas de comportamento. Para o jovem das classes
mais favorecidas, a tragédia e a morte costumam ser temas distantes de sua realidade e praticamente nao o
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atingem. Para o jovem pobre e/ou em situagado de risco social, muitas vezes o convivio didrio com a violéncia
e a exclusdo geram embotamento as mensagens de prevencdo baseadas no medo.

O papel da midia

Os adolescentes sinalizam o desconforto gerado pela distdncia dos pais diante das questoes referentes a
sexualidade e & prevencao. S&o os amigos e a midia, apontam estudos, as principais opgdes buscadas para
preencher esse vacuo de informagao/apoio. Uma postura consciente da Midia Jovem acabara contribuindo
nao apenas para que os adolescentes consigam solucionar corretamente suas duvidas relacionadas a area
da sexualidade, mas também para estimular pais e filhos ao didlogo tao desejado.

As informagcodes veiculadas podem ajudar a criar uma nova consciénecia, difundindo novos padrdes de com-
portamento, que variam conforme as diferentes realidades culturais e sociopolitico-econémicas, e também
conforme o fator tempo.

A midia deve procurar meios de tratar questdes relacionadas & falta de acesso & informagdo, a violéncia
doméstica e a pobreza como fatores de vulnerabilidade ao HIV e ao uso indevido de drogas.

A midia detém grande poder de influéncia sobre a criagdo, difusédo e manutengao de modelos comportamentais
e familiares. Assim, pode exercer um papel importante na discussdo das novas relagdes familiares que se
apresentam na sociedade contemporanea, privilegiando a questdo da sexualidade e da prevencao ao HIV.
Vale ressaltar a grande importadncia da comunicacdo visual e da oralidade em nosso Pais, onde parcela
significativa da populacdo nao foi alfabetizada. Isso reforga o papel estratégico da televisdo e do radio,
meios com ampla penetragdo nos lares situados nas mais diversas regides.

Partindo do principio de que é melhor aprender pelo prazer do que pela ameaga, o desejavel seria que a
imprensa deixasse de trabalhar com o modelo do “nao”, da proibicdo, e passasse a se pautar pelo principio
do “sim” e da promogao do auto cuidado, da vida saudavel. Pesquisas apontam que campanhas que enfatizam
os aspectos Beleza e Saude apresentam melhores resultados do que aquelas centradas em imagens de
deformagdo e morte.

Um grande desafio é parar de tratar questoes relacionadas a sexualidade, uso indevido de drogas e preven-
cao as DST/AIDS com tanto pudor, com demasiada “delicadeza” ou “seriedade”. E possivel tratar desses assun-
tos de forma a que parecam menos complexos ou sisudos. Afinal, s&o questdes que fazem parte da vida das
pessoas tanto quanto escovar os dentes, tomar banho, olhar para os dois lados antes de atravessar a rua, etc.
Precisamos tornar o uso da camisinha tdo corriqueiro quanto qualquer uma dessas ag¢des cotidianas.
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E preciso dizer/informar aos jovens que “limites” existem, e que eles também servem para ampliar horizon-
tes. Como dizé-lo? Como investigar as dificuldades de ambas as partes (pais e filhos) quanto aos limites
estabelecidos pelos mais velhos, pela familia e pela sociedade? Como administrar esses limites levando-se
em consideracgao, também, que questionamento e transgressdo sdo elementos importantes no processo de
amadurecimento de uma verdadeira individualidade?

Muitos veiculos da Midia Jovem organizaram conselhos editoriais formados por jovens. Por que nao pro-
mover conversas ou conselhos informais com pais e maes de adolescentes?

Sugestoes de pautas

Matérias que instiguem os jovens a conhecer seus pais e a histéria da familia, comparando realidades que a
principio parecem tao distantes.

Investigar e legitimar a diversidade das novas estruturas familiares na sociedade. Valorizar os modelos
saudaveis de relagdo familiar, procurando retratar quais sdo os seus atuais pardmetros definidores. Como
séo tratadas as questOes relacionadas & sexualidade e & prevencgdo da AIDS na familia — ou nas diversas
formas com que a familia se apresenta, nos dias de hoje?

Focalizar os diversos nucleos existentes na vida de um jovem, as familias que vao se formando ao longo da
vida (parentes, amigos, colegas).

Reportagens sobre as dificuldades dos pais na tentativa de didlogo com os filhos: “Os meus filhos nao me
entendem!”.

Retratar de perto o cotidiano das familias de um usuério de drogas e/ou de um HIV-positivo.

Matérias que instiguem os filhos a tomarem a iniciativa de mudar comportamentos/habitos dos préprios
pais: “Como educar seus pais sem perder a educacdo.”. Nado sdo raros os casos onde uma postura mais
consciente do jovem diante da sexualidade e da prevencado ao HIV acaba gerando mudancgas nas atitudes do
pai e/ou da mae.

Matérias que abordem o preconceito ao se tratar de temas como sexualidade, AIDS e drogas em ambientes
familiares. Quais sdo os assuntos tabus na familias?

Existem pais que, em seus momentos de lazer, discutem com os filhos noticias de jornais ou assuntos de
programas da televisdo. Essa é uma boa forma de inserir temas delicados nas conversas da familia, sem o
risco de resvalar para um tom professoral ou ditatorial.

Investigar as perdas e ganhos de uma separacdo na familia. Sera o reflexo desse impacto momentaneo ou
permanente, no comportamento dos adolescentes diante da sexualidade ou da prevencao ao HIV?
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Busca de solucgdes

Associacdes de Pais, ao ampliarem seu leque de agdo, pouco a pouco vao conseguindo modificar a postura
dos pais diante da escola. Cresce o apoio as iniciativas de prevengdo no a4mbito escolar; e também o espago
para a discussio, no contexto familiar, das questoes relacionadas & sexualidade.

H4& uma clara tendéncia sendo definida por escolas, Associagdes de Pais e clubes, de convidarem especialis-
tas em questoes relacionadas aos jovens para realizar palestras que facilitem aos pais entender e se aproxi-
mar da realidade de seus filhos. Temas como o uso de drogas, a sexualidade e a prevencdo as DST/AIDS sao
constantes nessas conversas.

Cresce o reconhecimento do papel estratégico da familia no processo de recuperagao e/ou reinsergdo social
de jovens em conflito com a lei, dependentes de drogas ou em situacao de rua. Ao estimular a participagio
dos pais na reconstrucdo dos projetos de vida dos seus filhos, essas iniciativas contribuem, de forma
significativa, para ampliar o leque do didlogo familiar, que passa a incluir questoes relacionadas a preven-
¢ao ao HIV, gravidez indesejada e uso indevido de drogas.

Projetos fundamentados nas agbdes e responsabilidades institucionais do Agente Comunitario de Satide-ACS
nas diversas regides do Pais, costumam facilitar o didlogo entre pais e filhos sobre as tematicas relacionadas
a sexualidade e a prevencdo das DST/AIDS.




Participantes do Grupo:

Moderadora
Mariana Curvo (CN DST/AIDS — DF)

Consultores
Antbnio Carlos Gomes da Costa (Modus Faciendi — MG)

Jeannette Muffalo (Unesco — DF)

Jornalistas
Aline Alonso (O+/Bandeirantes — SP)

André Barcinski (Folhateen/Folha de S. Paulo — SP)
dJuliana Lins (TV Futura — Rd)

Nadja Vladi (Zona Teen/A Tarde — BA)

Rose Mercatelli (Atrevida — SP)

Rubens Herbst (Planeteen/A Noticia — SC)

Valéria Loreto (Na Arquibancada/TVE — RdJ)

Jovens Protagonistas
Gabriel Siqueira (Projeto Aborda — SP)

Meires da Silva (Fundacgio Casa Grande — CE)

Guia de fontes

Adolescentro * Associagdo Brasileira de Apoio as Familias de Drogadependentes — ABRAFAM ¢ Associagéo
Saude da Familia * Banco de Horas — Instituto de Acdo Cultural * Centro de Estudos e Assisténcia a Familia —
CEAF ¢ Grupo de Trabalho e Pesquisa em Orientacdo Sexual — GTPOS ¢ Projeto Adolescer
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Grupo
DROGAS

Inicio de conversa

Pressao da cultura, violéncia, direitos, cidadania, prazer,
diferentes tipos de uso.

Os mais variados discursos aparecem quando o tema em pauta é “droga”. Além de fazer
parte do cotidiano dos jovens — em que a experimentagdo pode ser vista como ritual de
passagem ou forma de conquistar a aceitacado do grupo — o tema é recorrente na midia
e em varias expressoes culturais. Esconder — ou ignorar — o poder de seducao das drogas
é querer enganar um publico extremamente critico e “antenado”. Acaba sendo uma
perda de tempo, e ainda pode fazer a pauta resvalar para a reflexado do ébvio ou para um
viés moralista e preconceituoso.

A discussido da relacdo entre drogas e vulnerabilidade ao HIV mostra todo um novo
aspecto da questao. Mais do que apenas informar, o profissional de midia pode auxiliar
o0 jovem a avaliar os riscos envolvidos em qualquer escolha, como a diminuicado da
capacidade de julgamento, quando sob o efeito de drogas.




Contexto

Existem ambigliidades, quando falamos de drogas em nossa sociedade. Junto a imagem aterradora associ-
ada as substancias ilicitas, convive uma atitude geralmente complacente diante das chamadas drogas lici-
tas, como o tabaco, o alcool e diversos tipos de medicamentos psicoativos.

O alcool é a droga responsavel pelo maior nimero das internagdes hospitalares por dependéncia e
intercorréncias clinicas (cirrose, etc) e ocupa o quarto lugar no grupo de doengas que mais incapacitam em
nosso Pais.

Historicamente, o problema decorrente do uso de drogas ilicitas foi colocado nas maos da policia, ignoran-
do a participagdo da Satude Publica.

Hoje, o assunto drogas estd diretamente ligado aos temas Trafico e Violéncia. A questao das drogas é
confundida com as politicas de seguranca publica; e 0os usuarios sdo vistos como pessoas ruins, violentas,
ladrbes e assassinos. A ilegalidade/marginalizagdo imposta aos usuarios de drogas afasta-os da satde e
aproxima-os do crime organizado.

A adeséo ao trafico de drogas é uma conseqiiéncia de politicas mal elaboradas em relacdo & situagao de vida
da populacao de baixa renda. A questdo do desemprego e as dificuldades econbémicas acabam fazendo do
trafico de drogas alternativa, de emprego. E preciso que a midia faga uma distingdo, no universo das drogas,
entre trafico e uso. O trafico é questao de economia e policia; o uso é questao de saude.

Segundo dados de pesquisa realizada em 97 pelo Centro Brasileiro de Informacdes sobre Drogas Psicotrépi-
cas-CEBRID da Escola Paulista de Medicina, o uso inicial de drogas é bastante precoce na vida dos estudan-
tes. Entre os entrevistados da faixa etaria de 10 a 12 anos, 7,6% ja haviam feito uso de solventes, 2,3%, de
ansioliticos, e 2% de anfetaminicos.

Segundo dados do Ministério da Satde, dos quase 180 mil casos registrados desde o comeco da epidemia da
AIDS, nos anos 80, cerca de 5% sao direta ou indiretamente relacionados ao compartilnamento de serin-
gas por parte dos usuarios de drogas injetaveis. Nesse contexto, podemos pensar que as questoes que
tangem o uso de drogas como fator de vulnerabilidade para o HIV sdo de fundamental importancia para a
abordagem do tema Drogas, nos dias de hoje.

B2% dos usuérios de drogas injetaveis (UDI) no Brasil sdo portadores do HIV. 38,2 % das mulheres com
AIDS contrairam o virus compartilhnando seringas ou através do contato sexual com parceiros UDI. 36%
dos casos de AIDS pediatrica apontam a mae ou a sua parceria sexual como UDI.

Algumas drogas tendem a reduzir a capacidade de discernimento do usuéario, o que pode conduzir a prati-
cas sexuais inseguras ou outros comportamentos potencialmente perigosos para o individuo e para o
grupo. Pesquisas documentam a maior vulnerabilidade dos adolescentes apds a ingestao de algumas doses
de bebida alcodblica.

66




O papel da midia

Comunicadores e formadores de opinido devem procurar cobrar dos poderes publicos iniciativas no sentido
de ampliar a discussao em torno do uso de drogas, em todos os ambitos: sociais, culturais e econémicos.
E importante pensar em um projeto editorial que trate o tema drogas como um processo, € N0 COmo uma
matéria pontual que deve lutar por espaco. Ao desenvolver uma abordagem contextualizada, aprofundada
e sem preconceitos, estimula-se a consciéncia critica, provocando no jovem uma reflexdo sobre o tema
abordado. Isso é possivel, se nado se trabalhar unicamente com dados e conceitos, mas também com a
consciénecia social.

Associar ou relacionar o tema a outras areas da vida social é uma boa alternativa para o enriquecimento
das reportagens. Assim, falar de arte, esportes ou musica correlacionando-os as drogas é mais facil do que
ir direto na “ferida” da questéo.

E necessario estender a investigagdo a todos os atores do processo focalizado. Por exemplo: policiais,
traficantes, usuarios, dependentes. Isso da visibilidade as multiplas opinides e aspectos envolvidos no
mesmo tema, favorecendo uma compreensido mais ampla; é a possibilidade, também, de construir pautas
sobre drogas que evitem o denuncismo, moralismo e sensacionalismo.

Abordar os problemas decorrentes do uso de drogas legais aproxima as questoes de satide ao tema, uma vez
que graves problemas decorrentes do abuso do alcool e medicamentos, presentes em nosso dia-dia, séo
vistos de forma menos discriminatéria e segregacionista.

Ao se enfocar o tema drogas, deve-se manter em vista uma abordagem de satde, que resgate a cidadania
dos usuéarios inserindo-os, novamente, no contexto social e que desmistifique o uso de drogas.

Ninguém melhor do que o préprio usuario para explicitar o que ele vive, pensa, sente e necessita. Traba-
lhar com o protagonismo do usuario é dar espaco para o aprofundamento das questoes ligadas a cidadania,
& humanizacéo a partir da experiéncia vivida. Essa postura confere credibilidade & mensagem.

E necessario chamar o usuério de drogas (soropositivo ou nao) a participar diretamente do debate com a
sociedade, tanto na midia como em campanhas publicas e demais iniciativas. O uso de drogas e os usuarios
de drogas nao podem ser responsabilizados pela violéncia e crimes que acontecem em nossas cidades e
alimentam, permanentemente, as manchetes dos nossos jornais. E papel da midia desmitificar a questao
do uso de drogas associado & delingiiéncia. E controversa a associacdo entre uso de drogas e crime. Nesse
sentido, poder apresentar usuarios de drogas que conseguem exercer sua cidadania, manter uma vida
“normal”, na qual o custo social da droga nao se manifesta (o que, para muitos, é impossivel de acontecer),
aponta para uma nova forma de tratar a questao.

67




Sendo o uso de drogas uma pratica presente em todos os estratos sociais, privilegiar seus diversos repre-
sentantes contribui para a diminuicdo do estigma segundo o qual “quem usa drogas é marginal, pobre e
excluido”. Promover amplo debate, resgatando protagonistas de classes sociais mais favorecidas, ainda é
um tema a ser explorado.

Vale também ressaltar que o protagonismo do usudrio é eficaz para as acdes ligadas a redugdo de danos, ou
seja, aquelas que desejam acessar usuarios de drogas para levar atitudes preventivas com relagdo as DST/
AIDS.

Cuidado com as reportagens baseadas em depoimentos. E uma area dificil e exige muito cuidado, pois nem
sempre a veiculagdo dessas experiéncias pode auxiliar alguém que ainda ndo usou drogas. E facil reprodu-
zir um discurso “terrorista”, ficar limitado a denunciar os aspectos negativos do uso (incorporando, muitas
vezes, discursos moralistas), ou ainda terminar fazendo a apologia das drogas.

Desmitificar o usuario de drogas e o portador do HIV/AIDS é dever dos formadores de opinido. Olhar a
realidade desprovido de preconceitos deve ser pré-requisito a atuacdo dos profissionais de comunicacéo,
assim como a isencdo e a imparcialidade. Termos como “aidético”, “drogado” e “viciado”, por si s6, carre-
gam o peso do preconceito. Usé-los nos textos é assumir, deliberadamente, uma atitude preconceituosa e
discriminadora. Os termos “soropositivo” ou “portador do HIV” e “usuério de drogas” sao os mais recomen-
daveis.

Os limites editoriais impostos pelas empresas de comunicagdo sdo claros e notérios, mas nao de todo
intransponiveis. Adotar taticas que “furem” o blogqueio a assuntos polémicos como esses, e aborda-los com
a dignidade merecida (nao os restringindo as paginas policiais, de apelo facil), deve fazer parte do compro-
misso dos profissionais de comunicagao.




Prova de fogo

Um exame cuidadoso leva & conclusao de que as drogas sio, ainda, uma pauta a ser descoberta pela
midia. Nao que o tema néo aparega em jornais e revistas, na programacdo de radio e TV, em filmes e outros
produtos do diversificado segmento de produgdo de bens culturais, mas predomina ainda uma visdo maniqueista,
tendenciosa, doutrinadora.

Apesar da grande variedade das posigbes em relacado as drogas, existe uma que é convergente entre os
jornalistas: a de que tecer qualquer comentario sobre esse assunto representa, para o profissional, colocar o
dedo em uma ferida bem mais profunda do que aquela aberta pela cobertura de um outro tema qualquer.

Abrir o debate sobre a relagao da Midia Jovem com o universo das drogas € mais do que analisar seu
trabalho jornalistico e social. E, antes de mais nada, questiona-lo. Hoje, deparamo-nos com uma, exigéncia por
informacao de qualidade, liberdade de investigagido e espirito de responsabilidade social.

Ha uma diferenca fundamental entre escrever pelo jovem, escrever para O jOvem € esCrever com O
jovem. Nesse sentido, é necessario pensar sobre a pratica jornalistica levando-se em conta uma, visdo critica do
profissional nao como doutrinador, mas sim como educador, questionador.

Sugestdoes de pautas

* Da mesma forma que foi sendo assimilada pela populagado a clara associagado entre o consumo do 4lcool e os
riscos de acidentes de transito — 61% deles sdo causados pelo abuso da bebida — é possivel & midia trabalhar
pela consolidagao da imagem do consumo de alcool ou drogas como fator crucial para a vulnerabilidade ao
HIV.

* Consultar os jovens, checando se estdo conscientes de que o consumo de drogas licitas ou ilicitas tende a
aumentar o risco de praticar sexo nao seguro. Vale colher depoimentos a respeito de situagdes em que a
camisinha foi deixada de lado, em razao do uso de alguma substancia psicoativa.

* Reducgédo de danos nao é prejudicial a satide. Reducgdo de danos é, também, uma atitude ecolégica, pois inclui a
retirada de material do meio ambiente e o aumento da consciéncia dos riscos de infecgdo pela comunidade.
Quem é esse cara que trabalha em reducéo de danos e usa drogas? Ele é jovem? Sera que é pai? E marido? Ele
trabalha? A midia pode mostrar que ele é consciente de sua cidadania, e a exerce com eficiéncia.
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Por que a moda costuma, estar vinculada a alguma droga? Hippies usavam maconha. Yuppies, cocaina. Os
clubbers usam ecstasy... Sera que, para estar “por dentro”, é preciso usar a droga da moda?

Usar letras de musicas que falam de drogas — por exemplo, “Uma erva natural nio pode te prejudicar”, da
banda Planet Hemp - e levantar varias visdes: a do especialista, a do musico, a de alguém que néao usou
camisinha na hora H apds haver fumado maconha...

Quando for divulgada uma pesquisa sobre uso de drogas, vale repercutir os resultados com os jovens. Sera
que eles se enxergam nas pesquisas?

Por que algumas religides proibem o uso de qualquer droga e outras usam substancias especificas em seus
rituais?

O incentivo a outras formas de busca do prazer pode ser um gancho para discutir a questdo do uso de
drogas na adolescéncia. Esportes, musica, meditagdo, podem despertar o mesmo sentimento de transcendéncia
que as drogas provocam, com a vantagem de que nao colocam em risco a salde e a vida.

Debater as campanhas de combate ao uso indevido de drogas, reunindo pessoas relacionadas a questao,
mas com perfis bem diferenciados.

Convidar especialistas para debater as diversas abordagens da questdo, buscando aprofundar a discussao
sobre o papel das drogas em nossa sociedade:

- A droga enquanto um sintoma da sociedade pds-moderna.

- A droga como agente da felicidade eterna, vista em nossa cultura como estado ideal de ser. Esse estado é
sempre atrelado ao consumo de algum produto, na publicidade diadria - a idéia é afastar a tristeza e a
soliddo a qualquer preco (esse modelo também pode estar sendo oferecido dentro de casa, nas relagoes de
dependéncia que os adultos estabelecem com diversas substéncias).

- A droga, seja ela licita ou ilicita, como expressdo de um padrao de satisfagdo compensatédrio: se a socieda-
de contemporanea insiste em seguir pardmetros que ignoram ou violentam valores humanos essenciais,
terminaré sendo forgada a oferecer compensacdes a falta de sentido existencial decorrente desta atitude.

O que é dependéncia? Internet, comida, sexo, jogo, consumo... O que as drogas tém de comum com essas
coisas, e no que elas sado diferentes?

Existem experiéncias bem sucedidas onde o tratamento da dependéncia quimica néo é centrado na absti-
néncia inicial.

A flagrante influéncia dos interesses econémicos envolvidos na industria das drogas licitas. Ela vem sendo
capaz de bloquear a maior parte das agdes propostas para reduzir o grande impacto — no tecido social e na
economia da maior parte dos paises — causado pelo consumo dessas substancias.

70




Busca de solugbes

Desde 1994, o Brasil desenvolve agbdes de reducdo dos danos causados pelo compartilhamento de seringas
entre usuarios de drogas. A iniciativa conta com o apoio da sociedade civil, universidades, Secretarias
Estaduais e Municipais de Satude e organismos internacionais.

A politica de redugdo de danos orienta a execugdo de agdes para a prevencado das consequéncias danosas &
salide decorrentes do uso de drogas, caracterizando-se como uma estratégia tipica de Saude Publica. Sua
implementacdo, portanto, € particularmente importante para o controle da epidemia da AIDS e das hepati-
tes.

Atuando a partir desses paradmetros, diversas ONG, atualmente, acessam os usuarios de drogas em geral
com o fim de conhecer seus habitos, dificuldades e praticas. Esses grupos propdoem o uso do preservativo e
alternativas de satide que nao apenas a abstinéncia. Sao estratégias ainda pouco exploradas, e também
pouco divulgadas.

Também existem ONG que acessam usuarios de drogas injetdveis e sua rede social para a discussao de
propostas de troca de seringas, prevencdo do HIV e hepatites e uso do preservativo. Suas agdes sdo voltadas
particularmente aos UDI que ndo querem, nado podem ou simplesmente nado conseguem deixar de usar
drogas injetaveis. Esse tema, se bem abordado pelos meios de comunicagio, promove a consolidacao dessas
estratégias e a sua melhor compreensao, aceitagdo e apoio pela comunidade.

Em algumas cidades brasileiras, vém sendo criados espagos de discussdo sobre o tema Redugdo de Danos,
resgatando conceitos e informagoes adequadas, capazes de estimular a cidadania e os direitos daqueles que
usam drogas e estdo expostos & infeccdo pelo HIV e hepatites.

J& existem no Pais experiéncias bem sucedidas de espagos para tratamento em que ndo héa imposi¢des. A
singularidade dos usuarios de drogas é preservada quanto as questdes de abstinéncia, religido, opgao
sexual, etc.

O Programa das Nagdes Unidas para o Controle Internacional de Drogas-UNDCP e a Coordenacido Nacional
de DST e AIDS do Ministério da Satde mantém o Projeto Escolas, que alcanca cerca de 102 mil estudantes
em mais de 1,3 mil escolas do Pais. Além de promover nogdes de prevengdo, o projeto proporciona a
participagdo de alunos e professores no desenvolvimento de diferentes estratégias pedagdgicas para a
prevencao do uso indevido de drogas e das DST/AIDS.

Hoje, sdo evidentes as transformagcoes resultantes das persistentes agdes de enfrentamento ao problema do
cigarro implementadas pelo governo e pela sociedade civil organizada, ao longo das ultimas décadas. O que
vem acontecendo especialmente nos Estados Unidos, também encontra reflexos positivos no Brasil e em
muitos outros paises. Todas essas agoes estdo baseadas em pardmetros relacionados a saude, e questionam
profundamente aspectos como, por exemplo, o da propaganda enganosa.

71




Prazer e liberdade

A adolescéncia é, sem duvida, o periodo em que a necessidade de experimentar a vida é mais urgente. A
juventude exige prazer e liberdade em doses altas. Prazer que pode estar nos mais diferentes momentos da
vida dos jovens: ir & praia, ao cinema, ao shopping, ler um livro, praticar esporte, ir a lanchonete, assim como
namorar ou usar drogas.

Associar sexo e prazer é facil. As experiéncias pessoais se encarregam de ilustrar a questdao. Sexo é
instinto, é biolégico, é quimico. Independentemente disso, a sociedade sempre tenta enquadréa-lo, para que a
liberdade que se aprende com esse prazer ndo contamine o resto de nossas agoes.

Ao se falar em droga, tudo complica. O tema ainda é polémico e carregado de pré-conceitos. As respostas
atuais sobre o “nao” as drogas afirmam que elas levam a comportamentos autodestrutivos, perda de liberdade
e agoes ilegais. Parte-se do principio de que, por tras da droga, s existe tragédia. Esse tipo de atitude, com
idéias exageradas sobre o perigo “devastador” das drogas, além de nao contribuir para uma consciéncia critica,
poe em risco a credibilidade do que esta sendo dito.

Nao se pode ter medo de ver o prazer. Melhor seria enfrentéa-lo. Nao falar sobre o prazer s6 aumenta a
hipocrisia que cerca a questao. A repressao pura sb estimula a curiosidade e o interesse pelo assunto, além de
levar ao encontro da vontade de transgredir — que também faz parte do dia-a-dia do jovem.

Reconhecer o prazer derivado do uso da droga nao é, em nenhum momento, estimular o seu consumo.
E apenas o primeiro passo para se repensar o fascinio que ela pode exercer sobre os jovens, como uma das
opgdes disponiveis para saciarem a urgéncia de prazer e liberdade.

Oferecer informacdes sobre as drogas e abrir um espago de comunicacdo sincero é de essencial impor-
tancia. Entretanto, apenas informar nao é tudo. As drogas devem receber um tratamento criativo, dentro de
um contexto que vise abordar assuntos que interessem ao jovem, substituindo o didatismo tradicional por
abordagens mais dindmicas. Assim, estimular o jovem a pensar em formas de obter prazer e fazer opgoes
saudéaveis, sem tentar persuadi-lo, é a melhor forma de sensibiliza-lo.

Pensar em prevencado € pensar em formas de prazer, fantasia, oferecer alternativas emocionantes. As
matérias na midia que visem prevenir comportamentos de risco devem achar solugdes que despertem, moti-
vem o jovem, € néo introduzi-lo em uma realidade falso-moralista.
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Grupo
GRAVIDEZ

Inicio de conversa
Projeto de vida, identidade, paternidade.

Os numeros ja sdo mais do que conhecidos. Um milhdo de meninas entre 15 e 24 anos,
e outras 32 mil entre 10 e 14 anos, deram a luz em 1998. Ao engravidarem, essas
meninas nao ficaram sujeitas apenas aos riscos de uma gravidez precoce ou nao-planejada.
Deixando de usar a camisinha, elas também se tornam vulneraveis a infeccao por doen-
cas sexualmente transmissiveis e aids. A realidade demonstra a urgéncia na criacdo de
politicas publicas que possibilitem freiar o crescimento destes casos de gravidez precoce
e suas consequéncias sociais.

Varios estudos mostram que é alto o nivel de informacao de adolescentes e jovens sobre
a prevencgiao, mesmo em classes mais pobres. Em contrapartida, promover uma real
mudancga de comportamento tém sido um arduo desafio. Entre as garotas de 15 a 19
anos e sem escolaridade, 50% ja sao maes. J& para quem tem mais de nove anos de
estudo, o indice é de apenas 4,2%.

E os jovens pais? Onde estao eles? Para a nossa sociedade — cujo conceito de paternidade
reflete-se também nas paginas da midia jovem - a gravidez ainda é um assunto mera-
mente feminino.
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Contexto

E enorme o numero de casos onde a gravidez deriva de uma absoluta falta de perspectivas vivenciada por
muitas adolescentes — a maioria, é claro, de classes sociais mais pobres. Nesse sentido, de alguma maneira
as garotas estdo fazendo uma escolha. Elas engravidam por subversdo, engravidam para ocupar um dos
poucos lugares reconhecidos na nossa sociedade, que é o lugar materno e que oferece a possibilidade de se
ter um futuro, mesmo que seja por meio do outro. Em suma, a gravidez passa a se impor como um projeto
de vida — o Unico disponivel, talvez, aquela adolescente.

Também ainda acontecem, e com freqiiéncia, casos nos quais dificuldades afetivas e baixa auto-estima
fazem da gravidez um meio extremo pelo qual a adolescente — inconscientemente ou nao - tenta consolidar
0 relacionamento com seu namorado.

O alijamento da paternidade é um dos fatores que impedem os garotos de assumir suas responsabilidades e
entender o impacto que isso vai causar em suas vidas. O universo de informagcdes sobre sexualidade,
afetividade, gravidez e prevencgdo é de facil acesso para as meninas. Porém, as angustias e davidas dos
garotos sobre os mesmos temas nao sado contempladas em publicagdes especificas, nem merecem destaque
nos suplementos e revistas lidos por eles.

O grande numero de garotos que nao assume a paternidade é fator que contribui de forma significativa para
agravar ainda mais as precarias condigoes de vida de muitas criancas e de suas jovens maes. O governo e a
sociedade em geral — incluindo a midia — ndo vém tratando com a necessaria atencado a questado da paterni-
dade responséavel.

A pratica do merchandising social, adotada por varias emissoras de televisdo com grande sucesso em
relacdo a temas fundamentais como o aleitamento, a imunizagdo e as criangas desaparecidas, é ainda
inexplicavelmente timida quando se trata da questdo da prevencao a gravidez e ao HIV. As emissoras ainda
nio acordaram para a necessidade de levar este conceito a permear toda a sua grade de programacao, nos
quais sao freqlentes as cenas de alta carga erdtica e sexual.

O papel da midia

A midia deve cobrar dos varios niveis de governo a implementacdo de politicas publicas que promovam a
satde e o desenvolvimento dos adolescentes. A questdo da gravidez precoce e/ou indesejada necessita de
um enfrentamento muito mais contundente. Sempre que essa pauta é trabalhada, alguns personagens nao
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podem ficar de fora: a familia, a escola, a comunidade e os profissionais de satde, além das autoridades
municipais, estaduais e federais.

Parte da populacgédo brasileira e até mesmo alguns especialistas tendem a minimizar o impacto da gravidez
na adolescéncia — tanto no nivel pessoal quanto no social — sugerindo que muitas avés dos adolescentes de
hoje tinham filhos aos 14 anos de idade e nao enfrentavam problema algum. A midia pode checar a
validade dessa comparacdo: serd que, 60 ou 70 anos atras, uma jovem teria que enfrentar desafios téo
grandes quanto, por exemplo, a AIDS, as altas taxas de desemprego, a desestruturagdo familiar, a necessi-
dade de criar os filhos sozinha e os abismos da desigualdade social e da m4a distribuicdo de renda?

As questbes relacionadas a gravidez na adolescéncia sao inerentes a meninos e meninas. A partir dessa
gravidez, a vida dos dois vai mudar e é preciso que a midia trate os assuntos ligados & gravidez do ponto de
vista de ambos os sexos. Sob esse aspecto, € preciso enfocar a reorganizacdo do projeto de vida dessas
meninas e meninos.

Tanto as revistas especializadas quanto os jornais devem informar os adolescentes sobre os métodos mais
eficientes de prevencado ao HIV e de contracepcdo (inclusive a “pilula do dia seguinte”). As explicacdes
precisam ser claras e didaticas, sem preconceitos, para atingir o objetivo principal.

E importante frisar que, embora haja varios métodos contraceptivos, somente a camisinha previne o casal
contra as DST/AIDS. Essa informacao deve aparecer sempre, espalhada em diferentes tipos de reportagens,
dedicados a temas que vao desde satide a comportamento.

A capacitagdo dos profissionais de satide que lidam diretamente com os adolescentes é fundamental para o
bom desenvolvimento da gravidez. E importante que esses profissionais estejam conscientes e sensibiliza-
dos sobre a necessidade de tratamento diferenciado para a garota. Em casos de discriminacédo, a midia deve
denunciar, com o intuito de qualificar o atendimento.

Por mais que se fale sobre sexualidade e gravidez, novos adolescentes estdo a surgir com as mesmas ou
outras duvidas. Eles estdo sempre & procura de esclarecimentos nos veiculos de comunicagdo, que devem
cumprir o seu papel, quebrando tabus e abordando esses assuntos com naturalidade e sem preconceitos.
A midia utiliza diferentes termos para se referir a gravidez na adolescéncia. E preciso estar atento para a
sua adequacao. A gravidez s6 é precoce quando se passaram menos de dois anos da primeira menstruagao.
Deve-se usar gravidez indesgjada em casos de abuso sexual e por ndo utilizagdo de métodos contraceptivos.
A gravidez ndo planejada € aquela que ocorre sem intengdo, mas nem por isto deixa de ser bem-vinda.
Nas publicacoes da Midia Jovem, geralmente, as questoes relacionadas & afetividade e a prevencao da gravidez
e das DST/AIDS vém dissociadas. Para estabelecer uma maior multiplicagdo de informagdes sobre prevencgéao, é
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importante que se promova a discussao da afetividade e da vivéncia de uma vida sexual saudéavel.

A questao do aborto foi discutida pelo grupo de trabalho, mas nao foi estendida para nao se desviar do foco
da prevencéao e gravidez. No entanto, o assunto merece toda consideragido e atencado, nado apenas por parte
da midia, como também pela sociedade e pelo governo. Vale lembrar que, neste momento, uma CPI do
Congresso Nacional trabalha a questao da mortalidade materna, enfocando também aspectos relacionados
as adolescentes.

Todas estas consideracoes foram baseadas na percepgdo de que o Brasil oferece uma diversidade cultural/
regional que pode tanto colaborar como prejudicar o enfrentamento das questdes ligadas a prevencgao da
gravidez na adolescéncia, e das DST/AIDS.

Sugestoes de pautas

Brevemente, o Ministério da Satde estara disponibilizando 15 milhb6es de preservativos de tamanho ade-
quado para adolescentes.

Boas pautas podem surgir da questdo da paternidade, envolvendo depoimentos de garotos que assumiram
os filhos, e dos que deixaram tudo para tras; daqueles que convivem com a méae da crianga, e de outros que
exercem a paternidade mesmo morando em outra casa. Merece foco, igualmente, um retrato nao apenas
dos conflitos, mas também dos ganhos do jovem pai.

Quando a gravidez ja é fato consumado, quais orientacdes na area de saude podem ser oferecidas as
adolescentes? E os cuidados pés-parto, para a jovem maméae e 0 seu bebé?

E uma boa idéia abordar a reorganizacdo do projeto de vida dos adolescentes gravidos, auxiliando-os neste
periodo de mudangas. Isso inclui focalizar desde informagcdes sobre exames regulares durante a gravidez
até a reestruturacdo dos seus planos futuros, sem esquecer o fortalecimento da auto-estima dos adolescen-
tes.

Merece investigacdo a maneira como estdo sendo tratados os direitos dos adolescentes gravidos. Eles
devem ter maior facilidade para acionar os servigos de satlide existentes. A midia também pode informar aos
jovens como ter acesso ao atendimento disponivel. E as meninas gravidas devem saber que tém direito a
um tratamento diferenciado na escola (veja também Grupo D - Escola).

Muitas maes de maes adolescentes acabam assumindo a criagdo das criancas. Essa condigdo, geralmente,
acaba eximindo as adolescentes dessa responsabilidade, além de interferir nos lacos afetivos entre jovens
pais e seus bebés.




Busca de solugbes

Comecgam a se firmar, em nivel regional, bons projetos de ONG dirigidos especificamente & prevencao da
gravidez precoce e/ou indesejada.

Em alguns estados, ja existem experiéncias pioneiras de apoio ao jovem pai, com excelentes resultados.
Elas certamente merecem visibilidade, e devem ser multiplicadas. A Midia Jovem tem grande contribuigao
a dar, nesse sentido.

Para gestantes e maes adolescentes, o nimero de projetos de apoio é cada vez maior, estendendo-se por
varios estados. Geralmente, os enfoques contemplam realidades culturais e sociais especificas de cada
regiao.

O Plano de Humanizagdo do Parto, que vem sendo implementado pelo Ministério da Satde, instrui os
médicos a recomendarem, diretamente as mulheres gravidas, que se submetam & testagem anti-HIV no
pré-natal. Quando um diagnéstico positivo é feito no inicio da gestagido, diminuem muito os riscos de
infeccao da crianca.

Ao mesmo tempo, a Coordenacdo Nacional de DST e AIDS do Ministério da Satde, em parceria com organi-
zagdes internacionais, estd coordenando estudo em maternidades de diversos estados brasileiros, com o
objetivo de dimensionar o real percentual de testagem de HIV realizada nos exames pré-natais, além de
buscar diagnosticar o nimero de mulheres gravidas soropositivas para o HIV.
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Inicio de conversa
Participagado, multiplicacao, mobiliza¢iao, identidade,
protagonismo juvenil, cidadania, grémios, ONG.

A atividade dos jovens no campo social é, hoje, significativamente diferente daquela que
ocorria 20, 30 anos atras. No brasil, se na época do regime militar a principal forma de
participacao social de jovens dava-se por intermédio de partidos politicos, agremiacoes
estudantis ou grupos religiosos, atualmente ha uma enorme multiplicidade de formas
de expressdo, intervencdo e organizacado juvenil. um novo conceito comecga a ser usado
para se referir a essa realidade: protagonismo juvenil.

Esse conceito incorpora a idéia de que o jovem nao é um ser passivo — seja na familia,
escola ou comunidade, seja em relagdo ao seu proprio desenvolvimento. Ele é protago-
nista, pode participar da construgado de sua realidade (individual e coletiva). Nao que o
jovem seja, por natureza, um protagonista. Mas é muito comum ouvir dele que gostaria
de fazer algo pela sociedade. E evidente, também, que o papo rola mais solto entre os
jovens, do que entre estes e os adultos — faz parte da questao da constituicao da identi-
dade, muito presente na adolescéncia. Esse fato pode se constituir em uma grande forga
para a prevencao.




Contexto

A populacdo jovem chega a representar 31,8% do total de habitantes do Brasil. Entretanto, nado foram
elaboradas com a devida antecedéncia politicas publicas especificas exigidas por uma “onda jovem” que
ainda devera predominar por pelo menos uma década. Como resultado, multiplicam-se problemas que
afetam diretamente grande parte da juventude brasileira, como dificuldade de acesso a educagdo de quali-
dade e ao lazer criativo, extrema vulnerabilidade a violéncia e alto indice de desemprego.

O jovem nao se vé como parte integrante da sociedade. Quase sempre, as decisées que lhe dizem respeito
sao tomadas sem que seja consultado. Também sao freqiientes os eventos que tratam da realidade do jovem
falando por ele e para ele, sem ouvi-lo. O seu protagonismo ainda é pouco reconhecido.

De maneira geral, predomina uma descrenca no potencial da juventude. O idealismo e o interesse do jovem
sd0 considerados passageiros, fruto de uma crise da adolescéncia. Consequentemente, costumam ser
desqualificados.

Existe, também, o medo de que, ao se incentivar a liberdade de agdo e a autonomia do jovem, perca-se o
controle sobre ele, abrindo espago para atitudes rebeldes e/ou revolucionarias.

A sociedade ainda costuma cobrar a participagdo do jovem segundo pardmetros definidos décadas atréas.
Caso nao tenha um comprometimento politico-partidario explicito, geralmente o adolescente é considera-
do “alienado”. O alto grau de rejeicdo ao modelo vigente, flagrante no reduzido nliimero de jovens de 16 e
17 anos que vém exercitando o direito ao voto facultativo, ainda néao foi compreendido em toda a sua
extensdo. Com isso, alternativas de participagdo para a juventude ndo vém sendo devidamente valorizadas.
Pesquisas sobre DST/AIDS e juventude demonstram que a grande maioria dos jovens sabe dos perigos das
doengas sexualmente transmissiveis e ja ouviu falar sobre métodos de prevengdo. A informagcéo, porém,
nao parece ser suficiente para afasta-los de situacdes de risco. Os programas educativos nessa area tém
como principal desafio promover reais mudancgas de comportamento, capazes de levar os adolescentes a
assumirem uma postura mais consciente e positiva em relacdo as suas escolhas e agoes.

O numero de criancgas que nasceram soropositivas para o HIV e estdo chegando & vida adulta cresce a cada
dia. Apesar disso, ainda néo existem propostas amplas em relacdo a um mundo vivendo com AIDS. Os
jovens também nao foram estimulados a se unir para lidar com esse novo paradigma sexual.




O papel da midia

No momento em que o Pais busca novos caminhos para a educacgéo, é impossivel ndo pensar os meios de
comunicagdo como um dos instrumentos fundamentais no processo de aprendizado para a vida.

O jovem deve ser visto como solugdo, e nado como problema.

E preciso tirar o jovem do lugar de ouvinte e mero espectador do mundo, e colocé-lo na posicao de autor,
realizador e criador, fortalecendo assim o exercicio da cidadania juvenil.

Pesquisas documentam que mudancas de comportamento ocorrem mais rapida e intensamente quando os
jovens sado envolvidos diretamente no processo educacional. Seja por meio de vivéncias educativo-
participativas (jogos, debates, dindmicas), em que os temas sdo trabalhados a partir dos conteudos trazidos
pelos préprios adolescentes. Seja por meio do engajamento dos jovens em atividades que visam a formacgao
de outros adolescentes (multiplicacdo). Imbuidos da missdo de disseminar o que aprendem entre seus
pares, os jovens passam a ter uma atitude ainda mais comprometida e responsavel, nado apenas para
consigo mesmos, mas também para com a sua comunidade.

E importante ter claro que o fato de um determinado programa estar sendo conduzido com a intensa
participagado de jovens nédo o torna, necessariamente, um projeto educativo. Nessa area da sexualidade e da
prevencao, por exemplo, a orientacdo do especialista é fundamental: os jovens nao substituem o educador,
e sim complementam a sua atuagio.

O protagonista nao precisa ser, obrigatoriamente, um lider na comunidade, uma figura herdica e mitica que
todos seguem como modelo, mas uma pessoa consciente de seu papel como cidadado no mundo. O objetivo,
quando se cobre o tema Protagonismo, ndo deve ser o de construir a imagem de um protagonista entre
muitos, mas estimular todos os jovens a se descobrirem como os protagonistas de suas vidas e do desenvol-
vimento da sua sociedade. E importante enfatizar, portanto, que protagonismo esta relacionado & solidari-
edade, e ndo a acentuacdo do individualismo ou do egocentrismo.

Uma forma de impedir que esse endeusamento ocorra é elaborar matérias sobre o tema com maior freqiiéncia,
para que se torne corriqueira, no veiculo, a presenca de agdes positivas que visem ao bem comum.

A pauta do protagonismo deve ser garimpada, de preferéncia no local onde acontecem os projetos. Passear
por varias comunidades, interagindo com sua realidade e seus jovens, podera render casos genuinos,
potencialmente transforméveis em boas matérias.

O exercicio do protagonismo pode se dar em varios niveis: executar uma, agdo; ser simpatizante de uma, idéia; dar
apoio financeiro a um projeto e/ou ser um reeditor de informagdes. Desde que, de alguma maneira, contemple o
bem comum. Ser protagonista é contribuir para evitar problemas, mas também propor e ajudar a construir
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solugoes.

Se um jovem participa de agbes de protagonismo, ele, necessariamente, descobrir-se-4 o protagonista da
sua propria vida, ganhando melhores condigbes de se conhecer, entender seus limites e proteger-se dos
riscos da vida moderna - violéncia, uso indevido de drogas, DST/AIDS, gravidez indesejada entre outros.
Quanto mais clareza os jovens tém a respeito do seu projeto de vida, mais se afastam de situagdes de risco.
Jovens que se arriscam mais, geralmente ainda nao encontraram o seu rumo.

Ao produzir informagdo, o jornalista é um protagonista no processo de comunicagido, quando procura O
bem-estar coletivo. Isso ocorre na selegdo de pautas para seu veiculo, na abordagem/enfoque, na garimpa-
gem de novas fontes, na desconstrucado de velhos esterebtipos, e contemplando a diversidade cultural da
populacado brasileira.

Estd nas maos de cada comunicador de Midia Jovem a decisdo de contribuir ou nao para promover o
protagonismo juvenil, estimulando a formacao de cidadaos responsaveis e solidarios. A cobertura do tema
Protagonismo néo pressupode, necessariamente, uma sessdo especial no veiculo, embora esse destaque seja
valido. Mas é crucial entender que o conceito de protagonismo estara sendo aproveitado na sua esséncia se
puder vir a permear, de forma direta ou indireta, as varias areas e reportagens de um veiculo de Midia
Jovem.

O jornalista precisa compreender e dizer a seu publico que, para um jovem exercer a sua cidadania, é
indispensavel que suas agdes tenham o seu foco no presente. O jovem néao é o futuro, mas o presente: se
nao for um jovem cidadao, terd muito mais dificuldades em tornar-se um adulto cidadao.

Um bom exemplo de protagonismo vem acontecendo nas redacdes dos prdprios veiculos de Midia Jovem.
Muitos tém adotado a idéia de “conselhos editoriais” formados por adolescentes. Em alguns casos, OS
conselhos funcionam muito bem, em outros ndo. Uma primeira avaliagdo mostra que os jovens s6 sdo
participativos em conselhos desse tipo quando eles mesmos buscam se inscrever, e ndo quando sao escolhi-
dos.

Nos veiculos de midia massiva que enfrentam o desafio dos indices de audiéncia, Ibope e vendas, uma saida
para explorar os assuntos de relevancia social pode ser a utilizagdo de personalidades e mitos como um
chamariz para a matéria, e como indicativos de uma postura mais cidada. Como o jovem se espelha em
determinados icones, a postura de protagonista pode nascer da identificagdo com a imagem e agdes dos
seus idolos e pessoas famosas.

Sugestoes de pautas

O que é problema para o jovem hoje? O que é solucdao? O que a sociedade ganha quando o jovem participa?
E produtivo investigar o movimento de adolescentes que ndo estdo conseguindo espago satisfatério de
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participacdo dentro da escola e acabam se voltando para o trabalho voluntario. Esse tipo de acado ja esta,
inclusive, sendo reconhecido e apoiado por varias escolas, contando pontos nas matérias e enriquecendo o
curriculo do jovem, além de ser levado em consideracdo nas selegoes para postos de trabalho.

* Sera que o conceito de Protagonismo Juvenil é difundido nas escolas? Mesmo nas escolas que incentivam o
trabalho voluntario, vem sendo promovido o debate regular sobre questoes relacionadas a cidadania e a
solidariedade?

* Ouca professores e diretores de escolas que abriram espag¢o para projetos que envolvem o protagonismo. O
que mudou na relacdo com os jovens? Quais as transformagdes observadas nos alunos que se envolveram
em atividades solidarias?

* As Secretarias Estaduais e Municipais de Cultura, Educacao e Satide j& descobriram a importancia de apoiar
projetos de protagonismo juvenil?

* Como dar visibilidade as boas iniciativas estudantis que vém ocorrendo no universo dos grémios?

e “Eu quero uma maquina de camisinha na minha escola, ao lado daquela que vende refrigerantes”.
Protagonismo ou rebeldia?

* Sexo nao é sbé prazer. Depoimentos do tipo “Como fiz para conseguir uma camisinha” podem reforcar a
imagem do protagonismo associada & prevencao.

e “Tenho 13 anos de idade e de AIDS: como viverei sexualmente?” O que 0s jovens pensam sobre essa
situacgao? Eles se sentem mobilizados diante da realidade enfrentada por esses adolescentes?

* O que os adolescentes acham de receber a informacgio sobre sexualidade e prevengado diretamente de outros
jovens? Eles se sentem mais & vontade falando entre si desses assuntos, do que conversando com o0S
adultos? Demonstram confianga na acuidade das informagdes compartilhadas?

* Como dar visibilidade a trabalhos inovadores realizados por cidaddos comuns, que muitas vezes ainda nao
tiveram suas agoes devidamente reconhecidas? Essa € uma abordagem criativa do universo do protagonismo
juvenil.

* Sempre é valido abrir espago para os depoimentos de jovens protagonistas, focalizando especialmente as
mudancas de comportamento e de perspectiva de vida ocorridas, inclusive no universo da prevencado ao
HIV e a gravidez indesejada.

e E possivel comparar a evolucgdo do grau de informagcéao e de adogao de praticas preventivas entre adolescen-
tes que participam de projetos de protagonismo juvenil, com a de outros grupos de jovens (alunos de uma
determinada escola, amigos que freqiientam um determinado shopping, companheiros de academia, sécios
de clube ou torcida organizada, por exemplo). Quais as principais diferencas, quais as similaridades?
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Busca de solugdes

No Brasil de hoje, sdo inumeras as experiéncias em que € marcante a atuacdo dos jovens, de pequenas
iniciativas de bairro ou escola até a participagdo em redes internacionais. E cada vez maior, também, o
numero de jovens que se inscrevem em programas de voluntariado.

Cresce, de forma acentuada, a mobilizagdo de jovens em comunidades da periferia das grandes cidades,
através da cultura hip-hop. Questoes de cidadania costumam ser trabalhadas por varios grupos,
freqiientemente envolvendo a questdo da prevencao as DST/AIDS, a gravidez indesejada e ao uso indevido
de drogas.

Um nUmero cada vez maior de instituigbes estéd incorporando a atuagido de grupos de adolescentes no
monitoramento e na multiplicacdo de atividades de educacdo e mobilizagdo em torno da satde sexual e
reprodutiva, prevenc¢do do uso indevido de drogas e da violéncia.

Também existem organizacdes que envolvem a participacado de jovens na producdo de materiais de apoio a
programas de educacgdo sexual, como videos, pecas teatrais, jogos e revistas em quadrinhos. Os adolescen-
tes contribuem para que os materiais despertem maior interesse e falem a linguagem da juventude.

O Ministério da Satide identificou o protagonismo juvenil como uma das principais estratégias de preven-
¢ao das DST/AIDS entre jovens.

Grupos de jovens comegam a se mobilizar para pleitear mais espacos para discussio dessas questoes, e mais
facilidade no acesso a métodos de prevencao.

Cresce o numero de programas de televisdo feitos por e com jovens; de livros escritos por jovens e para
jovens; de pecas teatrais onde os jovens estdo no palco e na platéia.
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ANEXD

O acesso do adolescente ao preservativo e &
testagem anti-HIV: a questao legal

O enfrentamento da, AIDS, entre as suas consequéncias, aponta para a necessidade de se rever paradigmas
sociais, educacionais, governamentais e juridicos, entre outros. Se mantidos, esses paradigmas entravariam o
curso das agdes que visam reduzir a morbimortalidade causada pelo HIV e a assisténcia as pessoas atingidas,
direta ou indiretamente, pela epidemia da AIDS, proporcionando-lhes melhoria da qualidade de vida.

Entre essas mudancas paradigmaticas, uma se apresenta especialmente contundente: aquela relativa a
sexualidade da crianca e do adolescente. As visdOes preconceituosas que parcela significativa da sociedade nutre
sobre esse tema terminam associando as acgdoes de prevencado direcionadas a esses segmentos da populagido o
receio de estimular um despertar “precoce” para a vida sexual.

Ignora-se, nessa abordagem, o fato de que as praticas sexuais “precoces” e seus possiveis efeitos (gravi-
dez, infeccdo por uma doenga sexualmente transmissivel e/ou HIV) podem ocorrer, entre outros fatores,
precisamente por falta de uma orientagdo sexual oferecida de forma adequada pelos familiares e/ou responsa-
veis por esses atores sociais.

Entre as agdes de prevencao a gravidez e & infecgdo por DST e/ou HIV implementadas junto a populacéo
juvenil, sdo constantemente questionadas a distribuicdo de preservativos e a realizagdo da testagem para DST
e anti-HIV.

E fundamental destacar, portanto, que o respaldo para que essas agdes sejam desenvolvidas entre os
adolescentes pode ser depreendida do préprio Estatuto da Crianga e Adolescente-ECA, em seu art. 11:

“E assegurado atendimento médico & crianca e ao adolescente, através do Sistema Unico de Satide, garantido o
acesso universal e igualitario as agbes e Servigos para promog¢ao, protegao e recuperagao da saude.”.

A especificagdo de que essas agdes podem ser direcionadas aos adolescentes, com ou sem conhecimento
e consentimento dos pais ou responsaveis, também, estd respaldada no ECA e no Cédigo de Etica Médica,
conforme a seguinte argumentacao:
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As Regras de Beijing e da Convencao Internacional dos Direitos da Criancga, ratificado pelo Governo
Bragileiro em 21.09.90, sdo a base de sustentacdo do Estatuto da Crianca e do Adolescente.

A Convencao dos Direitos da Crianca considera criancga todo ser humano menor de 18 anos, asseguran-
do “...a crianga que estiver capacitada a formular seus proéprios juizos o direito de expressar suas
opinides livremente sobre todos os assuntos relacionados com a crianca, levando-se devidamente em
consideragdo essas opinides, em funcdo da idade e maturidade da crianca.” (art. 12, 1 ) E mais, “
proporcionara a crianga, em particular, a oportunidade de ser ouvida em todo processo judicial ou
administrativo que afete a mesma...” (art.12, ). Essa mesma Convengdo, em seu art. 32, &, normatiza
que os Estados Partes, como o Brasil, “...adotardo medidas legislativas, administrativas, sociais e
educacionais com vistas a assegurar...” a ndo exploragdo econdmica da crianca, assim como a repressao
a esta conduta. Para tanto, entre outras agdes dos Estados Partes, devera ser estabelecida “...uma idade

ou idades minimas para a admissado em empregos...”.

Crianca e Adolescente sdo etapas distintas da vida humana, tanto no aspecto psicolégico como no social,
juridico e biolégico, reconhecendo-se a condigdo especial de pessoas em desenvolvimento. O adolescente, em
determinadas circunstancias, possui maturidade suficiente para formar opinido e decidir sobre assuntos que
afetam a sua vida e destino.

Na legislagdo brasileira, o Estatuto da Crianga e do Adolescente, seguindo as recomendacdes da citada
Convencgao, considera, em seu art. 2°, crianca a pessoa de O a 12 anos incompletos, e adolescente de 12 anos
completos a 18 anos, tendo, ambos, os mesmos direitos fundamentais inerentes & pessoa humana (art. 3°).
Seguindo, ainda, essa delimitacdo de faixa etaria baseada nas referéncias multi-setorias acima citadas, o ECA
instituiu dispositivos inerentes as criangas e aos adolescentes, como, por exemplo:

- 0 art. 45,§ 2° ordena que para adocao do maior de 12 anos completos, serd necessario seu consentimento;

- 0 art. 64 faculta ao adolescente de 12 a 14 anos o direito de exercer atividade remunerada na condicdo de
aprendiz. Enquanto que a crianca (pessoas de O & 12 anos incompletos), é vetado , em qualquer circunstancia,;
- 0 art. 85 dispde que o adolescente de 14 a 18 anos pode trabalhar, sendo assegurados seus direitos trabalhis-
tas e previdenciarios;
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- 0 art. 101 elenca as medidas de protegdo a serem impostas para a crianca infratora, sem haver, em nenhum
tipo de infracao, a privagao de liberdade;

- 0 art. 112 elenca as medidas socioeducativas a serem impostas para o adolescente, implicando, para determi-
nadas infracdes, a pena de privagado de liberdade.

Finalmente, reafirmando o direito do adolescente em ser ouvido no momento de discutir as decisdes
sobre sua vida, referenciamos o art. 103 do Cédigo de Etica Médica, sendo esse anterior ao ECA, o qual traz o
direito ao sigilo ao menor como um todo: “E vedado ao médico: art. 103 — Revelar segredo profissional
referente a paciente menor de idade, inclusive a seus pais e responsaveis legais, desde que o menor tenha
capacidade de avaliar seu problema e de conduzir-se por seus proprios meios para soluciond-lo, salvo quando a
nao revelagdo possa acarretar danos ao paciente.”

Claudia Maria de Paula Carneiro
Assessora Juridica
Rede de Direitos Humanos e Saude Mental em HIV/Aids/CN DST/AIDS/MS




As seguintes instituigbes e agéncias internacionais foram as responsaveis pela
organizagdo e realizagdo do Seminario:

Coordenagédo Nacional de DST e AIDS do Ministério da Saude
CN-DST/AIDS/SPS/MS, Brasilia — DF

A Coordenacado do Programa Nacional de Doengas Sexualmente Transmissiveis e AIDS (CN-DST/AIDS) conta
com diversas unidades técnicas e de gerenciamento. Seus principais objetivos sdo (I) reduzir a incidéncia de
infecgdo pelo HIV/AIDS e por outras DST, (II) ampliar o acesso ao diagndstico, tratamento e assisténcia —
melhorando a sua qualidade, no que se refere ao HIV/AIDS, e (III) fortalecer as instituicoes publicas e
privadas responsaveis pelo controle das DST e da AIDS no Pais. Esses objetivos principais sdo os norteadores
das diretrizes e estratégias de trés componentes do Programa Nacional: (1) Promocédo, Protegdo e Prevencao;
(2) Diagnoéstico e Assisténcia; e (3) Desenvolvimento Institucional e Gestao. Os trés componentes, por sua vez,
servem de base técnico-cientifica a formulacédo e implementacido das politicas publicas em DST e AIDS para
todo o Pais, considerando a diversidade das suas populagdes e regides, aspectos socioecondmicos e culturais,
garantia dos Direitos Humanos e Cidadania. Contato: Eliane Izolan (Assessoria de Comunicagao Social) Fones:
(B61) 315-2544 / 2257 / 2426 / 346 e-mail: aids@aids.gov.br Home-page: www.aids.gov.br

Disque Saude-Pergunte AIDS / Ministério da Satude

Brasilia - DF

O Disque Saude-Pergunte AIDS é um programa de atendimento telefénico gratuito para todo o Brasil.
Oferece servigos variados, como o esclarecimento de duvidas sobre doengas em geral (incluindo DST/
AIDS) e nocgbes de prevencgado a gravidez. Também encaminha os interessados para atendimento em
unidades do Sistema Unico de Satide-SUS. Contato: 0800-61-1997

Agéncia de Noticias dos Direitos da Infancia - ANDI

A ANDI é uma ONG fundada em 1992, com o objetivo de cooperar para um didlogo profissional entre jornalis-
tas, meios de comunicacdo e atores sociais brasileiros, na promocao e defesa dos direitos da infancia e da
adolescéncia. Por meio do projeto Os Jovens e a Midia, desde 1997 vem trabalhando pela consolidagdo do
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espago editorial dos veiculos dedicados ao publico jovem e, a0 mesmo tempo, incentivando seus profissionais
a assumirem plenamente o papel de educomunicadores, ou seja, atores co-responsaveis na formagao de uma
juventude mais solidaria e cidada. Entre as organizagdes parceiras da ANDI, estdo o Unicef, a Coordenacao
Nacional de DST e AIDS do Ministério da Saude, o Instituto Ayrton Senna, a Unesco e a Fundacao Kellogsg.

Contato: Veet Vivarta — (Editoria da Midia Jovem) Fone: (61)322.6508
e-mail: jovens@andi.org.br
Home-page: www.andi.org.br

Programa das Nagdes Unidas para o Controle Internacional de Drogas — UNDCP

Criado pela ONU, o UNDCP trabalha em parceria com os governos no enfrentamento da problematica das
drogas, seja assessorando no delineamento e implantacdo de programas de redugdo da demanda e da oferta de
drogas, seja promovendo a melhoria dos mecanismos de controle e a harmonizagdo das legislagdes nacionais
as convencdes internacionais. H4 uma década no Brasil, o UNDCP vem desenvolvendo esse trabalho junto ao
Governo Federal, por meio da Secretaria Nacional Antidrogas e dos Ministérios da Justigca e da Saude, além de
atividades com varias organizacdes da sociedade civil. Contato: Etienne Francga (Assessoria de Comunicagio)
Fone: (61) 321.1377 - Fax: (61) 323.1381 e-mail: undcp@undcp.org.br Home-page: www.undcp.org.br

Organizagado das Nagbes Unidas para a Educagdo, a Ciéncia e a Cultura - UNESCO

A UNESCO foi criada em 1945 para promover a paz € os direitos humanos com base na “solidariedade intelec-
tual e moral da humanidade”. As suas atividades UNESCO no Brasil situam-se, predominantemente, nas areas
de Cultura, Ciéncia, Tecnologia, Comunicagao, Informaéatica, Meio Ambiente, Direitos Humanos e Gestao Soci-
al. A atuacdo da UNESCO ocorre, prioritariamente, por intermédio de projetos de cooperagao técnica firmados
com o Governo Federal, cujos objetivos sdo o0 auxilio na formulagado e operacionalizacdo de politicas publicas.
A atuacdo da UNESCO ocorre, também, com instancias da sociedade civil, & medida que os propdésitos destas
venham a contribuir para as politicas publicas de desenvolvimento humano.

Contato: Luciano Milhomen (Area de Comunicagdo Social)
Fone: (61) 321.3525 — Fax: (61) 322.4261

e-mail: luciano@unesco.org.br

Home-page: www.unesco.org.br




Fundo das Nagboes Unidas para a Infincia — UNICEF

Entre as coisas capazes de seduzir um ou uma adolescente estad a possibilidade de se expressar. Em projetos
apoiados pelo UNICEF com adolescentes em diversas cidades brasileiras, temos apostado nessa certeza. Seja
em atividades de musica, escrevendo o jornal da escola ou ajudando criangas com dificuldades nos estudos, os
adolescentes descobrem seu espago. Em um Pais com 32 milhdes de garotas e garotas entre 10 e 19 anos, isso
é uma riqueza incalculavel. A pergunta, agora, volta-se para noés, adultos: como interagir com esses adolescen-
tes, para que se deixem seduzir por valores humanos que lhes permitam cuidar de si mesmos e de outros?
Temos uma pista: a boa informacédo é um excelente comeco. Nosso desafio é usa-la com generosidade. Reiko
Niimi, representante do UNICEF no Brasil, € mae de dois filhos ainda nao adolescentes, Sasha, de seis anos, e
Nicola, de dois anos. Participou do Seminario “Os Jovens na Midia — O Desafio da AIDS”.

Contato: Raquel Mello e Leticia Sobreira (Nucleo de Comunicagéo)
Fone: (61) 348.1947 / 1917

e-mail: brasilia@unicef.org.br

Home-page: www.unicef.org.br

Instituto Ayrton Senna

O Instituto Ayrton Senna é uma organizacdo nao-governamental sem fins lucrativos, com sede em Sao Paulo e
abrangéncia nacional. Tem como missao, “criar oportunidades de desenvolvimento pessoal e social para crian-
cas e adolescentes brasileiros, e unir esfor¢gos com a sociedade e o Estado para fazer cumprir os direitos
garantidos pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente”. Trabalha em torno a dois eixos: Fazer (sobrevivéncia,
desenvolvimento e integridade) e Mobilizar (advocacia social, pedagogia social e mobilizagao social). Desenvol-
ve os seguintes programas: Qualidade em Educacao (Acelera Brasil e Concurso Sua Escola a 2000 por Hora),
Educacao pela Arte, Educacgido pela Comunicagao, Educagido pelo Esporte, Jovem em Agdo, Cidaddo Campedo,
Qualidade em Saude e Nutrigdo.

Contatos: Viviane Senna, Margareth Goldenberg e Marcio Schiavo
Fone: (11) 6950-0440

e-mail: ias@ias.org.br

Home-page: www.senna.com.br
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Centros de Referéncia

Adolescentro

Brasilia, DF

O Adolescentro é um projeto da area de Pediatria do Hos-
pital de Base de Brasilia que atende adolescentes a partir
de uma abordagem biopsicossocial. Diversas agoes con-
templam questoes relacionadas & prevengao ao HIV, a
gravidez indesejada e ao uso indevido de drogas. A fami-
lia, é considerada elemento estratégico no processo de
trabalho com os jovens.

Contato: Valdir Craveiro Bezerra

Fone/fax: (61) 443-1855

Associagdo Brasileira de Apoio as Familias de
Drogadependentes - ABRAFAM

Sao Paulo, SP

O propésito da Abrafam é fornecer informagdes sobre
drogas, publicando bimestralmente a revista “Droga &
Familia”. A entidade promove palestras e conferéncias, e
produz videos educativos sobre o tema e cartilhas basicas.
Encaminha dependentes quimicos para instituigoes, e
familiares para grupos de apoio; e fornece consultorias
em projetos que envolvam dependéncia quimica.
Contato: Carlos Roberto Rodrigues — Presidente
Fone/fax: (11) 574-1212

e-mail: abrafam@nvcnet.com.br

Associagédo Satde da Familia

Sao Paulo, SP

Em parceria com diversas entidades, a Associagdo Satde
da Familia vem trabalhando pela isencdo definitiva dos
impostos que hoje recaem sobre o preservativo, e pela
insercdo da camisinha na cesta basica do trabalhador.
Outro projeto defende que o vale-refeigdo possa ser utili-
zado para a aquisigdo de preservativos. Intervengoes
porta a porta em comunidades de baixa renda da perife-
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ria, de Sa0 Paulo, para o desenvolvimento de atividades
de prevencgdo as DST/AIDS, integram projeto pioneiro da
Associagao para o biénio 2000/2001, que pretende atin-
gir um total de 180 mil pessoas.

Contato: Maria Eugénia Lermos Fernandes — Presidente
Fone/fax: (11) 815-8693/210-1132

e-mail: asssp@ibm.net

Atitude - Grupo Jovem de Prevencédo as DST e
AIDS

Brasilia, DF

Formado por estudantes de 2° grau da rede publica de
Brasilia, o Atitude quer tornar o tema DST/AIDS tao pre-
sente na vida dos jovens quanto a musica, as artes e os
esportes. Para tanto, convidou bandas de rap e rock,
grafiteiros, atores e portadores do HIV para participarem
de debates sobre o tema. O grupo também desenvolve o
Projeto Atitude na Escola, que discute temas variados em
instituigbes da rede publica de ensino do Distrito Fede-
ral, com énfase na sexualidade e prevencédo a gravidez e
as DST/AIDS. O objetivo é criar grupos permanentes nes-
sas escolas, para continuidade do Projeto.

Contato: Sérgio do Nascimento

(81) 581-5684/322-7801

Banco de Horas - Instituto de Agdo Cultural

Rio de Janeiro, RdJ

O Banco de Horas oferece atendimento terapéutico gra-
tuito a pessoas com AIDS, seus parceiros e familiares, nos
consultérios privados de psicoterapeutas voluntarios.
Suas caracteristicas o tornam um modelo de baixo custo,
aplicavel a outras categorias profissionais, outros tipos de
problemas e diferentes contextos. Os profissionais parti-
cipantes sao atualizados por meio de seminarios, grupos
de estudo e publicagoes.

Contato: Carmen F. Lent — Coordenadora Executiva
Fone: (1) 274-7_72/511-0142, Fax: (1) 512-5862
e-mail: info@bancodehoras.org.br

Home-page: www.bancodehoras.org.br

Barraca da Satde

Rio de Janeiro, RJ

O Programa de Satde do Grupo Cultural AfroReggae e a
Associagdo Brasileira Interdisciplinar de AIDS-ABIA
pretendem informar a comunidade negra e populagoes
carentes sobre a epidemia de AIDS. A Barraca da Saude
(semelhante as de camelds) foi criada para ser um poélo
gerador de informagoes, visando a promogéao da satde
por meio da distribuigdo de preservativos e materiais
educativos, além de realizar apresentacoes de danga,
musica e performances.

Contatos:

Grupo Cultural AfroReggae

Telefax: (1) 2R0-7804

e-mail: afroreggae@ax.apc.org

Casa da Crianga - Centro Corsini

Campinas, SP

A Casa da Crianga foi criada em 1994, com a finalidade
de abrigar criangas de O a 7 anos, HIV-positivas, 6rfas,
abandonadas ou privadas do convivio familiar. As famili-
as carentes destas criangas também recebem apoio e ali-
mentos. A crianga recebe moradia, carinho, alimentagéo,
educacdo, atendimento médico, odontolégico e
psicossocial. O tratamento também envolve a
cromoterapia, a nutrigdo e a terapia floral.

Contato: Katia Campos — Coordenadora, da Area de Comu-
nicagéao

Fone: (19) 242-7599, Fax: 242-7305

Disk AIDS: 0800-111213

Casa Vida

Sao Paulo, SP

Cuida de criancgas soropositivas para o HIV, abandonadas
ou de pais com AIDS. A maioria dessas criangas sao 6rfas.
Algumas conseguiram ser adotadas.

Contato: Padre Julio Lancelotti

Fones: (11) 291-2831 ou 9979-6963 — Fax: (11) 6694-
0882



Canto Jovem

Natal, RN

O Canto Jovem tem trés objetivos fundamentais: contri-
buir para qualificar a atuagao publica e comunitaria dos
adolescentes; atuar para a promocgao da saude, da educa-
cao, do trabalho, do lazer e da justiga entre os jovens; e
defender os direitos humanos individuais e coletivos. Os
projetos incluem agdes de protagonismo juvenil e pre-
vencao ao HIV.

Contato: Rita de Cassia Mendonga — Presidente

Fone: (84) 231-1251 — Fax: (84) 231-1741

e-mail: edsexual@cabugisat.com.br

Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas
Psicotrépicas - CEBRID

Contato: Dr. Elisado G. Calini - Diretor

Endereco: Rua Napoledo de Barros, 925 - Vila
Clementino

CEP: 04024-00% - Sao Paulo - SP

Tel: (11) 639-0185 r: 170

Fax: (11) 5084-2793

Centro de Estudos e Terapia do Abuso de Drogas
- CETAD

Contato: Dr.Anténio Nery Filho - Coordenador

Endereco: Rua Pedro Lessa, 123 - Subsolo CESATS - Bair-
ro Canela

CEP: 40110-110 - Salvador — BA

Tel: (71) 336-8673

Fax: (71) 336-4605

Cemina - Centro de Projetos da Mulher

Rio de Janeiro, RdJ

O objetivo da Cemina é desenvolver projetos relaciona-
dos aos direitos da mulher, especialmente no setor de
comunicagao. Entre eles, estd a série de programas de
radio “Falando de Sexo e AIDS”, gravada em cassetes e
enviada para uma rede de mais de 300 emissoras em
todo o Pais, entre as quais diversas radios comunitarias.

Cada programa da série é acompanhado de spots que
podem ser veiculados independentemente. Questoes
diretamente relacionadas & satde das jovens e adoles-
centes, além de informagodes sobre prevencgao ao HIV e &
gravidez indesejada, integram o material regular da sé-
rie.

Contato: Denise Viola

Tel: (R1) R6R.1704 Fax: (R1) 262.6454

Home-page: www.cemina.org.br

Centro de Estudos e Assisténcia & Familia -
CEAF

Sao Paulo, SP

Tem como objetivo a realizagdo de estudos e a prestagao
de assisténcia psicolégica e educacional as familias de
baixa renda. Atua na realizagdo de trabalhos de orienta-
cao familiar a grupos de pais, orientacdo sexual a grupos
de adolescentes, assessoria em projetos de orientacéao
familiar destinados a pais ou a substitutos em institui-
¢oes, atendimento a familias de portadores do HIV, e na
assessoria a projetos ligados & prevengao da AIDS.
Contato:

Fone/Fax: (11) 837-9596 e 261-0840

Centro Eulampio Cordeiro de Recuperagdo Hu-
mana

Contato: Dra. Sueli de Barros C. Matos - Diretora
Endereco: Rua Rondénia, 100 Bairro Cordeiro

CEP: 50720-710 Recife - PE

Tel: (81) 2R8-3200

Fax: (81) 228-3200

Centro de Referéncia Integral para Adolescen-
tes — CRIA

Salvador, BA

Em Salvador, jovens atuam como multiplicadores de in-
formagao no Projeto Educagdo: Um Exercicio de Cidada-
nia, cujo objetivo é inserir o tema da Educagdo para a
Vida nas redes municipais de educagao e satide. O proje-

to inclui a pega Quem Descobriu o Amor?, montada por um
grupo de adolescentes de 12 a 20 anos, para turmas de
estudantes. Durante e depois da pega, atores e platéia de-
batem sexualidade, ética, cidadania e qualidade de ensino.
Contato: Maria Eugénia Millet

Fone/Fax: (71) 32R-1334

e-mail: cria@allways.com.br

Clinica AMMOR - Atendimento Médico ao Menor
de Rua

Belo Horizonte, MG

A Clinica AMMOR foi criada para cuidar da satide de meni-
nos de rua de forma preventiva e educativa. Suas agdes
incluem: treinamento de educadores de rua sobre satde,
DST/AIDS, e higienizagdo; realizagdo de palestras e oficinas
sobre DST/AIDS; prevengao, deteccdo e acompanhamento
das criangas e jovens soropositivos para o HIV. E realizado
um atendimento especial as meninas gravidas e maées,
onde sdo exploradas as questoes de ser mulher e estar na
rua.

Contato: Dra. Irene K. Adams — Diretora

Fone: (31) 444-3877, Fax: (31) 442-9182

Comunicagdo e Cultura

Fortaleza,CE

Comunicagado e Cultura é uma entidade civil sem fins lu-
crativos, que acredita no potencial da comunicagao alterna-
tiva para a formagao de cidadédos. Sdo trés os projetos apoia-
dos: a Editoria Mulher; o Clube do Jornal e o Grupo de
Acéo Ecolégica. A Editoria Mulher é formada pelas adoles-
centes interessadas em contribuir para a melhoria da situ-
agédo feminina. De inicio, as alunas escrevem sobre esse
tema no Jornal Escolar, e recebem capacitagdo e acompa-
nhamento para desenvolver outras atividades. A preocupa-
céo central é diminuir, através de agdes de conscientizagao
e informagcéo, as ocorréncias de gravidez indesejada e a
disseminacdo de doengas sexualmente transmissiveis.
Contato: Daniel Ravioli — Presidente Executivo

Fone: (85) 231-6092
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Coordenacgdo Nacional de Satide Mental - Servigo
de Atengédo ao Alcoolismo e Droga - COSAM
Contato: Dr. Alberto Beltrani - Diretor do depto. de
assist.e servigos de satude

Endereco: Esplanada dos Ministérios- Bl. G- sl. 913-
9°and

CEP: 70058-900 - Brasilia — DF

Tel: (61) RR6-7944 / 315-2261

Fax: (61) 2R6-6020

Disque Saude-Pergunte AIDS - Ministério da
Saude

Brasilia, DF

O Disque Saude-Pergunte AIDS é um programa de atendi-
mento telefénico gratuito para todo o Brasil. Oferece
servigos variados, como o esclarecimento de davidas so-
bre doengas em geral (incluindo DST/AIDS) e nogbes de
prevencao a gravidez. Também encaminha os interessa-
dos para atendimento em unidades do Sistema Unico de
Satde-SUS.

Contato: 0800-611997

ECOS8

Sao Paulo, SP

O objetivo principal do Centro de Estudos e Comunicagao
em Sexualidade e Reprodugdo Humana-Ecos é desenvol-
ver pesquisas e agdes junto ao publico adolescente na
area da sexualidade e da satde reprodutiva. O Ecos foi
uma das primeiras organizacoes a falar para o adolescen-
te do sexo masculino e incluir relagbes de género em
todos os seus projetos, intervengoes e materiais. O Ecos
também apoia programas direcionados a criangas e ado-
lescentes em situagao de rua.

Contato: Silvani Arruda

Fone/fax: (11) 3171-3315 / 3171-0503

e-mail: ecos@uol.com.br

Home-page: www.ecos.org.br

Einstein na Comunidade
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Sao Paulo, SP

Uma das metas do programa, é buscar, com os moradores,
solugbes para os problemas da comunidade de Paraisépolis,
uma favela situada nas proximidades do Hospital Albert
Einstein. Através do projeto, sdo ministradas trés oficinas
de treinamento: Prevengado da Gravidez Precoce, Formagao
de Agentes Comunitarios e Acompanhamento de Méaes
“Crecheiras”. Os adolescentes recebem orientagdes de como
evitar a gravidez precoce, e prevenir as doengas sexual-
mente transmissiveis.

Contato:

Fone: (11) 845-0334, fax: (11) 844-4968

GASS - Grupo de Anélise sobre Sexualidade

Vila Velha, ES

Formado em 1998 por alunos da UFES, o GASS promove a
discussao de temas relacionados & sexualidade e género
entre jovens de 12 a 24 anos, ajudando a dirimir suas du-
vidas. Contando com a ajuda de voluntarios, realiza pales-
tras e conversas em escolas, com turmas de ensino médio.
Contato: Ana Lucia Cordeiro Rezende — Palestrante

Fone: (7) 229-4086/335-2287

e-mail: analucia@tantofaz.net

GENOS Internacional

Sao Paulo, SP

E uma organizagao privada que presta servigos de assesso-
ria e consultoria nas areas de educagdo comportamental e
promogao a satde. Executa projetos como o Midia e Adoles-
centes, que tem por finalidade avaliar o impacto da midia
no comportamento dos adolescentes, com relagdo a sexuali-
dade, doencgas sexualmente transmissiveis, AIDS e
drogadependéncia.

Contato:

Fone: (11) 3061-9227 / 383-5889 TFax: (11) 283-0468
e-mail: genosing@uol.com.br

Grupo de Assisténcia Integral ao Adolescente —
GAIA/CETAD/UFBA

Salvador,BA

O GATA tem como foco principal de agdo o adolescente e
suas implicagbes com a droga, nos diferentes contextos
familiares e sociais.

Contato: Luiz Alberto Leite Tavares

CETAD - Centro de Estudos e Terapia do Abuso de Drogas
Fone: (71) 336-8673 / 3322 - Fax: (71) 336-4605

Grupo de Trabalho e Pesquisa em Orientagédo Se-
xual - GTPOS

Sao Paulo, SP

Atuando desde 1989, o GTPOS iniciou suas atividades em
escolas municipais de Sao Paulo, e hoje também atua em
Santa Catarina, Pernambuco, Minas Gerais, Mato Grosso do
Sul e Goiés. Seus cursos envolvem prevencgao das DST/AIDS
e capacitagdo para o trabalho de orientacdo sexual entre
adolescentes e criangas. O GTPOS possui um Centro de
Informagao e Documentagéo-CDI aberto a comunidade.
Contato:

Fone: (11) 82R2-8249 — Fone/fax: 832-2174
e-mail:gtpos@that.com.br

Grupo Gaia de Adolescentes

Uberlandia, MG

O grupo trabalha nas escolas da cidade, provocando con-
versas com os jovens sobre sexualidade e género, tendo
como ponto de partida a busca do autoconhecimento. O
objetivo desses jovens é mostrar o quanto a caréncia de
afeto, amor e tratamento especial influéncia na maior ex-
posigao aos riscos de infecgdo pelo virus da AIDS e gravidez
precoce.

Contatos: Paepalanthus — Espago do Adolescente

Telefax: (34) 210 4553

e.mail: paepalanthus@starmedia.com

Grupo Interdisciplinar de Estudos de Alcool e
Drogas — GREA

Sao Paulo,SP

O GREA faz parte do Instituto de Psiquiatria do Hospital



das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP. Desenvol-
ve atividades de pesquisa, ensino, assisténcia e preven-
cao na area de alcool e drogas. Uma de suas atividades é o
Ambulatério de Adolescentes e Drogas. Sao realizados
atendimentos individuais, psicoterapia de grupo e aten-
dimento familiar.

Contato: Arthur Guerra de Andrade — Coordenador Geral
Telefax: (11) 3064-4973

e-mail: a-guerra@saudetotal.com.br

Grupo Pela Vidda

Rio de Janeiro, RdJ

O Grupo Pela Vidda busca apresentar uma resposta comu-
nitaria organizada para enfrentar a epidemia da AIDS e
a cultura do panico, do preconceito e da estigmatizagdo
que ela provoca. Seu principal compromisso é promover a
integracdo das pessoas soropositivas, o respeito & sua
cidadania, a sua participagcdo no enfrentamento da epi-
demia, e também contribuir para a prevengao e o controle
da AIDS.

Contato: Alexandre do Valle — Coordenador de Projetos
Telefax: (1) 518-3993 / 1997

Disque-Aids: (1) 518-2221

Home-page: www.pelavidda.org.br

Grupo Solidariedade é Vida

Séo Luis, MA

Fundado em 1991, o grupo atua na capital e em cidades
do interior do Estado do Maranhao, com trabalhos de
assisténcia psicoldgica, educativa, social, sanitaria e juri-
dica aos portadores do virus da AIDS e seus familiares.
Desenvolve palestras, seminarios, acompanhamento de
casos, debates e oficinas sobre sexo seguro.

Contato: Monique Marie Josceline Laveriére

Fone/fax: (98) 232-5886

Grupo Viva Rachid - Projeto de Apoio a Criangas
Portadoras do Virus da AIDS
Recife, PE

No Grupo Viva Rachid, livros de estérias infantis, cartoli-
na e hidrocor dao asas a imaginagao das criangas, todas
elas portadoras do virus da AIDS. E ali, além das brinca-
deiras e do carinho, recebem alimentagado balanceada,
medicagao, acompanhamento psicolégico e pedagdgico. O
objetivo é proporcionar as criangas um ambiente alegre, e
também seguro. As familias também sao atendidas e ori-
entadas para oferecer o melhor cuidado as suas criangas
soropositivas.

Contato: UNICEF - Recife

Rua 108 Quadra 83 Bloco 11 apto. 304 — Maranguape,
Recife, PE

Fone: (81) 423-3171

Instituto de Satide e Desenvolvimento Social -
ISDS

Fortaleza, CE

No Ceara, o ISDS desenvolve os projetos “Teatro de Rua
Contra a AIDS” e “Radialistas contra a AIDS”, que apos-
tam no carisma e intimidade do artista e do radialista
com seus publicos, para promover a Satide Reprodutiva e
a prevencao das DST/AIDS.

Contato: Ranulfo Cardoso Jr. — Coordenador

Fone: (85) 281-7799

e-mail: isds@secrel.com.br

Home-page: www.chla.ufal.br/multireferencial/ong-isds

Movimento de Adolescentes Brasileiros - MAB
Campinas, SP

O MAB é um movimento de construgdo de uma rede naci-
onal formada por adolescentes, jovens e educadores com
o objetivo de promover o intercambio, articulagdo e apoio
dos grupos e instituigdes que atuam nas areas de sexuali-
dade, género e cidadania. Atualmente, participam do
MAB mais de 70 entidades de carater governamental,
nao-governamental e grupos liderados por jovens.
Contato: Taba — Espago de Vivéncia do Adolescente
Fone: (19) 258-4420

Movimento de Intercdmbio Artistico Cultural

pela Cidadania - MIAC

Salvador, BA

O MIAC retne 130 entidades da regido Nordeste, incen-
tivando o protagonismo juvenil e a atuagédo dos jovens
nos espagos de formulagdo, gestao e controle de politicas
publicas, e no desenvolvimento de agdes de mobilizagdo
social. Ressalta a educagédo publica, gratuita e de boa qua-
lidade como um direito, necessidade e condigdo primor-
dial para o exercicio da cidadania.

Contato: Liliane Reis (Assessora de Imprensa)
Fone/Fax: (71) 322-1334

e-mail: cria@allways.com.br

Nicleo de Estudo e Pesquisas em Atengédo ao Uso
de Drogas — NEPAD

Rio de Janeiro, RdJ

O NEPAD é uma instituigdo vinculada & UERJ, e tem
como proposta uma abordagem ampla da questao da
drogadigao e seus comportamentos de risco, promovendo
a prevencao, o tratamento e a formagao e difuséo de co-
nhecimentos nessa area. O trabalho de prevengao consis-
te em orientagédo, informagodes, cursos e acompanhamento
para estudantes e agentes de educacdo e saude,
objetivando a formagao de multiplicadores para a cons-
trugdo de uma rede na prevencado do uso indevido de
drogas.

Contato: Dra. Maria Thereza Costa de Aquino

Fone: (R1) 589-3269 / 687-7109 / 687-7148

Fax: (1) 589-4309

Oboré - Projetos Especiais: Comunicagbes e Ar-
tes

Sao Paulo, SP

O Oboré realiza cursos de complementagao universitaria
para estudantes de jornalismo. Oferece seminarios e
oficinas de comunicagédo, com énfase em seguranga no
trabalho, prevencao das DST/AIDS e satide em geral. De-
senvolve projetos e produtos de educagao a distancia, e
produz programas especiais para réadios comunitarias e
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cidadas.

Contato: Sérgio Gomes da Silva

Fone: (11) 214-3766, Fax: 214-3863
e-mail: obore@obore.com
Home-page: www.obore.com

Previna Menina

Campo Grande, MS

O projeto desenvolve acoes de valorizacdo de meninas
entre 10 a 14 anos, no que se refere ao exercicio da sexu-
alidade. O objetivo é minimizar os danos decorrentes da
erotizagado e das praticas sexuais precoces. A
operacionalizacdo do projeto ocorre por meio de
atividades ludicas, conversas, questionamentos, desen-
volvimento da afetividade e do sentimento comunitario.
Nos grupos de meninas, sdo realizadas atividades de
entrosamento e discussdo de varias tematicas relaciona-
das & sexualidade.

Contato: Estela Marcia Scandola — Autora do Projeto
Fone: (67) 725-6171, fax: (87) 7R5-4174

PRODEQUI

Contato: Sra. Maria de Fatima Olivier Sudbrack - Coorde-
nadora

Endereco: CLN 205- Bl. D- sobreloja 7

CEP: 70843-500 - Brasilia — DF

Tel: (81) R73-6378

Fax: (61) R73-6378

Programa de Apoio ao Pai Jovem e Adolescente —
PAPAI

Recife, PE

O PAPAT é um projeto que alia intervencgédo, pesquisa e
ensino. Desenvolvido na UFPE, tem como objetivo discu-
tir, em primeiro plano, a participacéo jovem e masculina
na esfera sexual, reprodutiva e familiar, estimulando a
paternidade responsével. Publica o PAPAInforma - veicu-
lo divulgador de suas atividades, onde sdo apresentadas
denuncias, posigoes éticas e politicas no campo de género
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e saude, sexualidade e reprodugéo.
Contato: Jorge Lyra — Coordenador
Fones: (81) 71-4804 / 8270 / 8731
e-mail: papai@npd.ufpe.br

Programa de Atengado Multidisciplinar ao Ado-
lescente — PROAMA

Joao Pessoa, PB

A meta do Programa é desenvolver um trabalho de aten-
céo integral & satide de adolescentes entre 13 e 19 anos.
Uma equipe multidisciplinar realiza atividades em nivel
curativo, educativo e preventivo, oferecendo uma aborda-
gem completa dos conflitos que surgem durante a adoles-
céncia. O grupo assiste as adolescentes gravidas, presta
atendimento sistemaéatico aos jovens, promove reuniodes,
organiza palestras e orienta sobre planejamento familiar.
Contato: Ambulatério do Hospital Lauro Wanderley
Fone: (83) 216-7194 (telefone geral do hospital)

Programa de Orientagdo e Atendimento a depen-
dentes de Drogas - PROAD

Contato: Dr. Dartiu Xavier da Silveira - Coordenador
Endereco: Rua Otonis, 887 Bairro Vila Clementino

CEP: 04025-002 - Sao Paulo - SP

Tel: (11) 576-4472

Fax: (11) 570-1543

Projeto Adolescer

Manaus, AM

O objetivo principal do projeto é o fortalecimento da
troca de experiéncia e informagao entre os adolescentes,
suas familias, profissionais de satide e educagéo através
de palestras, seminarios, oficinas e atividades teatrais.
Entre as maiores preocupagoes dos jovens envolvidos
com o projeto estdo a multiplicagdo de nogdes sobre sexu-
alidade, prevencao da gravidez na adolescéncia e da
AIDS.

Contato: Dicélia Ortis, Magali Neves e Iverton Duarte
Tel: (92) 633-4213 ramal 248

Fax: (92) 663-4372

Projeto CAPS - Centro de Atendimento
Psicosociolégico

Itajai, SC

O Projeto CAPS tem como publico-alvo a crianga e o ado-
lescente usuérios de drogas e/ou soropositivos para o HIV.
Realiza atividades como observagao, palestras, entrevis-
tas, abordagem de rua, visitas domiciliares, encaminha-
mentos, encontros, relatérios, dindmicas de grupo, infor-
magoes, atendimento a familia, capacitagdo de pessoal e
estudo de casos.

Contato: Veronica de Marchi

Fone/fax: (47) 348-0026

Projeto Educagdo Afetivo-Sexual

Minas Gerais

O Projeto é resultado de uma parceria entre a Secretaria,
da Educacado de Minas Gerais e a Fundagéo Odebrecht. A
iniciativa nasceu para atender escolas pUblicas na orien-
tagdo dos adolescentes em questoes como DST/AIDS, géne-
ro, gravidez indesejada e violéncia sexual. O objetivo é
inserir metodologias participativas e temas emergentes,
como qualidade da educagdo, cidadania, sexualidade e
prevengao ao uso indevido de drogas, por meio da
sensibilizagdo de técnicos e dirigentes, e da capacitagao
de educadores e adolescentes multiplicadores.

Contato: Maria de Lourdes Padua - Secretaria de Estado
da Educagéo, Minas Gerais. Fone: (31) 219-4346

Marcia Castro — Fundagao Odebrecht. Fone: (71) 340-
1397

e-mail: marta@odb.com.br

Projeto Educarte - CEDUS (Centro de Educagao
Sexual)

Rio de Janeiro, RdJ

Tem como objetivo implantar a Educacdo Sexual nas
unidades de educagéo e de satide do Rio, propiciando ao



adolescente melhor qualidade de vida, e contribuindo
para a construgdo da sua cidadania. A sexualidade é o
eixo norteador desse processo. O Educarte também vem
implantando Nucleos de Adolescentes Multiplicadores
nas escolas cariocas.

Contato:

Fone: (1) 544-2862 — Fax: (1) 544-2866

e-mail: cedus@hotmail.com

Projeto Escola de Videos — Auguba

Recife, PE

O Projeto Escola de Video é um projeto de educagao para
a midia que desenvolve junto aos estudantes de Recife
consciéncia critica sobre as mensagens vinculadas nos
meios de comunicagdo de massa. O Projeto compreende
trés etapas: os video-debates, as oficinas de video e os
nucleos de produgao. E desenvolvido desde 1992, pela
ONG Auguba, e envolve agbes relacionadas a sexualidade
e prevengao ao HIV.

Contato: Auguba Pesquisa e Documentagao

Ricardo de Paiva — Coordenador de Projetos

e-mail: rdpaiva@elogica.com.br

Fone: (81) 441-2722, Fax: 268-7422

Projeto Juventude Alerta

Teresina, PI

O Projeto Juventude Alerta consiste na capacitagao de
adolescentes de 15 a 19 anos para desenvolverem
atividades socioeducativas, promovendo o exercicio da
sua cidadania. Temas como drogas, DST/AIDS e cidadania
sdo abordados por esses adolescentes em escolas, igrejas,
pragas publicas e quaisquer eventos socioculturais. O pa-
blico alvo é diversificado: jovens em geral, organizagoes
comunitéarias, grupos religiosos e outros interessados.
Contato: Ariosto Moura da Silva ou Iolanda Caravalho
Secretaria Municipal da Crianca e do Adolescente de
Teresina, PI

Fone: (86) 2R1-1756/221-4100

e-mail: semcad@teresina.pi.gov.br

Projeto Meninas da Calgada

Rio de Janeiro, RdJ

Parte integrante do Programa Integrado de
Marginalidade (PIM), o Projeto Meninas da Calgada visa
apresentar oportunidades e perspectivas diferentes para
adolescentes ingressas — ou em vias de ingressar — no
comércio sexual do Rio de Janeiro. Cursos
profissionalizantes, aulas de educagado sexual e contatos
com centros e atividades culturais passam a fazer parte do
cotidiano das meninas, que ainda recebem orientagoes
sobre envolvimento com drogas, violéncia familiar, estru-
tura politica do poder publico e legislagao.

Contato: Zilma Fonseca

Programa Integrado de Marginalidade (PIM)

Fone: (1) 556-5504

e-mail: pim@ax.apc.org

Projeto Quixote / PRORD / UNIFESP

Sao Paulo, SP

O Projeto Quixote é um programa de atendimento a cri-
ancgas e adolescentes em situacgado de risco, executado pelo
PROAD (Programa de Orientacdo e Atendimento a De-
pendentes da Universidade Federal de S. Paulo-
UNIFESP), com foco na questédo do uso indevido de dro-
gas.

Contato: Auro Danny Lescher - Diretor

Fone: (11) B76-4386 ¢ Telefax: (11) B71-9476

e-mail: quixote@psiquiatria.epm.br

Home-page: www.projetoquixote.epm.br

Projeto Satde e Alegria

Belém, PA

No Paré, o Projeto Saude e Alegria visita, regularmente,
varias comunidades ribeirinhas isoladas, levando infor-
magoes sobre saude, prevencdo ao HIV, educagdo, meio
ambiente e cultura popular. O objetivo é qualificar a po-
pulagdo para atuar como agente ativo de seu préprio de-
senvolvimento. O projeto transmite as informagoes atra-
vés da Rede Mocoronga, formada por radio, televisao,

jornal e circo, que é instalada nas comunidades e 14 per-
manece durante a semana das atividades. S40 os proprios
adolescentes voluntarios que fazem as reportagens da TV
e os programas educativos e musicais transmitidos pela
radio.

Contato: Jair Resende — Coordenador do Nucleo de Co-
municagao

Tel: (91) BR3-1083 / 5RR-5144

e-mail: psa@tap.com.br

Projeto Semente de Adolescentes Voluntirios
Rio Claro, SP

O objetivo do Semente é desenvolver trabalhos na comu-
nidade, mostrando que o adolescente é solidario e sente-
se responsével pela construgdo do mundo. O Projeto par-
ticipa da Coordenagéo da Comissdo Jovem do Centro de
Voluntariado de Rio Claro, e realiza oficinas e bate-papos
em escolas e entidades que atendem adolescentes. A
prevencdo ao HIV é um dos seus focos.

Contato: Maria Teresa Machado Luz — Coordenadora
e-mail: machadoluz@linkway.com.br

RedeSatide - Rede Nacional Feminista de Satde
e Direitos Reprodutivos

Sao Paulo, SP

A RedeSaude foi criada por iniciativa de organizagoes
feministas de todo o Brasil que atuam no campo da satde
da mulher, sendo um espaco permanente de articulagao
politica, reflexdo e troca de conhecimentos entre grupos
feministas, ONG, nucleos de pesquisas e organizagbes que
priorizam a tematica da satide da mulher, propiciando a
formulagdo de novas idéias e incentivando agdes conjun-
tas capazes de impactar as politicas pUblicas vigentes no
Pais. Encontra-se disponivel no site da entidade o Dossié
Adolescente — Saude Sexual e Reprodutiva, que apresen-
ta, entre outros, dados e andlises sobre gravidez
indesejada, disseminagdo do virus da AIDS entre os jo-
vens, e uso de contraceptivos.

Contato: Secretaria Executiva

Fone: (11) 813.9767 / 814.4970
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Fax: (11) 813.8578
e-mail: redesaude@uol.com.br
Home-page: www.redesaude.org.br

Sociedade Viva Cazuza

Rio de Janeiro, RdJ

A Sociedade Viva Cazuza (8.V.C) destina-se a prestar aju-
da em varias instancias, aos portadores do HIV; e
implementar programas de prevencgédo & AIDS. Foi res-
ponsével pela criagdo da primeira Casa de Apoio
Pediatrico do Municipio do Rio de Janeiro, em imével
cedido pela Prefeitura. A Casa abriga criancas carentes
com AIDS, em regime de internato, que recebem acompa-
nhamento médico, psicolégico e odontolégico. Todos
freqlientam escola da rede pUblica, e desenvolvem
atividades de lazer dentro e fora da instituigao.

Contato: Christina Moreira da Costa — Gerente Adminis-
trativo

Fone: (1) 551.5368 - Fax: (1) 553.0444

e-mail: vivacazuza@ax.apc.org

Home-page: www.vivacazuza.org.br

808 Adolescente

Campinas, SP

O SOS Adolescente desenvolve projetos educativos para
adolescentes nas areas de cidadania, prevengado de DST/
AIDS, sexualidade e prevengao ao uso/abuso de drogas; e
produz material educativo, como jogos, cartilhas e gibis.
Trabalha especialmente com adolescentes
multiplicadores de camadas populares para, por intermé-
dio deles, atingir os seus colegas. O Disk-Adolescente
oferece orientagdo e encaminhando os jovens.

Contato: Celeste de P. Azevedo Moori - Presidente

Tel.: (19) 234.1481 / 334.7692 — Fax: (19) 234.1481
e-mail: sosadolesc@dglnet.com.br

TVer

Sao Paulo, SP

O TVer é uma associagao civil de direito privado, sem fins
lucrativos, cuja missdo institucional é a promocao dos
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direitos dos telespectadores e a educagao critica para os
meios de comunicagao. A questéo da exploracdo do erotis-
mo e da violéncia pelas emissoras de televisédo, em horéa-
rios onde é elevado o numero de criangas e adolescentes
entre os telespectadores, estd entre os focos centrais das
agoes do TVer.

Contato: Susana Prado

Fone: (11) 3865-4897 ou 26:-8603

e-mail: susana_prado@uol.com.br

Home-page: www.tver.org.br

Reducgcao de danos

ASSOCIA(}AO BRASILEIRA DE REDUTORES DE
DANOS

Presidente: Domiciano Siqueira

End: Rua da Republica, n° 720/304

Fone: (051) 221-23080/997-4419

CEP: 90050-320 - Porto Alegre, RS

e-mail: domiciano@hps.prefpoa.com.br

ASSOCIAGAO GAUCHA DE REDUTORES DE DA-
NOSs

Presidente: Fatima Berenice Machado

End: Rua Mestre Macedinho n® 141 , casa 07

Bairro: Nonoai

Fone: (051) 9104-3345

CEP: 91720-600 — Porto Alegre, RS

e-mail: arede@bol.com.br

ASSOCIA(}AO CATARINENSE DE REDUTORES DE
DANOS

Presidente: Mario Henrique Cardoso

End: Rua Jodo Francisco dos Santos, n° 235

Bairro: Saco dos Limoes

Fone: (048) 234-7111- ramal 207/992-1901

CEP: 88045-170 — Floriandépolis, SC

e-mail: aidsfln@matrix.com.br

APRENDA- ASSOGIAQAO PAULISTA DE REDU-
TORES DE DANOS

Presidente: Tania Alvarenga

End: Rua Venezuela, n° 251 — sala 02

Bairro: Jardim Nova América

Fone: (011) 7209-6525/7209-0955

CEP: 06033-220 — Osasco, SP

e-mail: aprenda@zaz.com.br

ASSOCIAQAO CARIOCA DE REDUTORES DE DA-
NOS

Presidente: Cristhiane Moema

End: Praia do Botafogo, n°® 316 — sala 920

Fone: (021) 551-5400

CEP: 2R250-040 - Rio de Janeiro, RJ

e-mail: sbnepad@uerj.br

ASSOGIAQAO BAIANA DE REDUTORES DE DA-
NOS

Presidente: Marcos Manso

CETAD-UFBA

End: Rua Pedro Lessa, n° 123

Bairro: Canela

Fone: (071) 336-7943

CEP: 40110-050 - Salvador, BA
e-mail:rutebatista@usa.net

REDUC - REDE BRASILEIRA DE REDU(}AO DE
DANOS

Presidente: Joel Coradete Junior

End: Rua Heitor Penteado, n° 1448

Bairro: Sumarezinho

Fone: (011) 386R-1385

CEP: 05438-100 - Sao0 Paulo, SP
e-mail:coradetejr@uol.com.br



Coordenagoes Estaduais de DST/
Aids e Conselhos Estaduais dos Di-
reitos da Crianca e do Adolescente

Acre

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS do Acre
Rua Antonio da Rocha Viana, n° 1246

Vila Ivonete

CEP: 69903-650 - Rio Branco, AC.

Tel.: (68) R24-4835 /24 7019

Fax: (88) 224-0809 / 2R4-4835

Conselho Estadual do Direito da Crianga e do
Adolescente do Acre

Avenida Getlio vargas, n° 595 — Centro

CEP: 69.900-150 - Rio Branco, AC

Fone: (68) 224.6997 / 224.6597

Fax: (68) 224.3632

e-mail: sectas@madnet.com.br

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Saude

Av. Anténio Rocha Viana, s/n° - Bairro Ivonete
Prédio do DABS

CEP: 69914-610 - Rio Branco, AC

Tel.: (68) RR4-0760/0161 — 223-1161/11623
Fax: (68) R2R3-3396

Alagoas

Coordenagao Estadual de DST/AIDS de Alagoas
Av. da Paz, n° 1002

Jaragua o

CEP: 57025-050 - Maceid, AL

Tel.: (82) 326-573 r: 74

Fax: (82) 221-9579

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Alagoas

Praga Marechal Floriano Peixoto, n° 555 — Centro

CEP: 57020-090 - Maceid, AL

Tel: (82) 326.3770

Fax: (82) 221.6434

Referéncia na Area de Drogas

Coordenacgido Estadual de Saude Mental
Rua Goias s/n° (HPR)

Farol

CEP: 57057-340 - Maceid, AL

Tel.: (82) 351-6329 R: 360

Fax: (82) 351-6329

Amapé

Coordenacgdo Estadual de DST/AIDS do Amapi
Avenida FAB 861

Centro

CEP: 68906-000 - Macapa, AL

Tel.: (96) 212-6161

Fax: (96) 212-5241

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Amapé

Eliezer Levy, n° 1090 - Centro

CEP: 68905.140 - Macapa, AP

Tel.: (96) 212.9149

Fax: (96) 212.9140

Referéncia na Area de Drogas

Coordenagdo de Doenga Crdnica Degenerativa /
S8atide Mental

Av. Procépio Rola, 90

CEP: 68900-010 - Macapa, AP

Tel.: (96) R12-6218 R: 206

Fax: (96) 212-6194

e-mail: epide@tvsom.com.br

Amazonas

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS do Amazonas
Instituto de Medicina Tropical

Av.Pedro Teixeira, n°25

D. Pedro I

CEP: 69040-000 - Manaus, AM.

Tel.: (9R) 238-8375 / 238.8372:0

Fax: (92) R38-72R0 / 338.8375

e-mail: aidstam@pop-am.rnp.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Amazonas

Av. Darcy Vargas, n° 77 — Bairro Chapada

CEP: 69050-020 - Manaus, AM

Tel: (92) 642.4449

Fax: (92) 64R.4449

e-mail: cedca-am@amazonanet.com.br

Referéncia na Area de Drogas

Centro Psiquidtrico Eduardo Ribeiro
Av. Constantino Neri, 2271

Bairro Chapada

CEP: 69050-002 - Manaus, AM

Tel.: (92) 656-733

Fax: (92) 656-733
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Bahia

Coordenagéao Estadual de DST/AIDS da Bahia
Centro Administrativo, Plataforma n° 6,

4° Avenida, 2° andar - Sala 209

CEP: 41770-300 - Salvador, BA.

Tel.: (71) 370-4212 / 370.4373 / 371-4302

Fax: (71) 371-4302 / 371-2566

e-mail: dst-aids@sesab.ba.gov.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente da Bahia

Rua Boulevard América, 27

Jardim Baiano Nazaré

CEP: 40050-320 - Salvador, BA

Telefax: (71) 32R-RR35 / 3RR-6372 / 3R2-6368
Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Saude

Grupo Especializado de Satide Mental — GESAM

Av. Luiz Viana Filho, Plataforma 6 — Lado B CB Paralela,
Sala 13

CEP: 41750-300 - Salvador, BA.

Tel.: (71) 370-4245

Fax: (71) 371-1272

e-mail: arrabelo@uifba.br

Ceara

Coordenacgédo Estadual de DST/AIDS do Ceara
Av. Almirante Barroso, n° 600

Praia de Iracema

CEP: 60060-440 - Fortaleza, CE

Tel.: (85) 488-2094

Fax: (85) 488-2093

e-mail: sesa.aids@secrel.com.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Cearé
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Rua Silva Paulet, 365 - Meireles
CEP: 60120-020 - Fortaleza, CE
Tel.: (85) R61-8188
Fax: (85) 244-7610

Referéncia na Area de Drogas

Hospital de Saude Mental de Messejana
Centro Psiquiatrico Eduardo Ribeiro

Sitio Sdo Joaquim, s/n° - Distrito de Messejana
CEP: 60841-100 - Fortaleza, CE

Tel.: (85) 474-1166 / 474-1183

Fax: (85) 474-1179

e-mail: aquino@secrel.com.br

Distrito Federal

Coordenagédo de DST/AIDS do Distrito Federal
SMHS, Q. 301

Edf. Pioneiras Sociais

8° andar

CEP: 76333-015 - Brasilia, DF.

Tel.: (61) R6-R8900 / 325.4925 / 2R6-2806/325-4929
Fax: (81) QR6-7505 / 26-2806

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Distrito Federal

SRTV Sul, Q. 701 — Bl. “I” — Ed. Palacio da Imprensa — 5°
andar

CEP: 70340-900 - Brasilia, DF

Fone: (61) 321-1203

Fax: (61) 226-5844

Referéncia na Area de Drogas

Hospital de Base — Unidade de Psiquiatria
Setor Médico Hospitalar Sul, Quadra 101 — Bl. “A”
CEP: 70335-900 - Brasilia, DF

Tel.: (61) 325-4842 /| 364-6257

Fax: (61) 223-9854

Espirito Santo

Coordenacgido Estadual de DST/AIDS do Espirito
Santo

Av. Marechal Mascarenhas de Moraes, n° 2025

Bento Ferreira

CEP: 29052-121 - Vitéria, ES.

Tel.: (R7) 381-477

Fax: (R7) 381-2415

e-mail: dst.aids@aids.es.gov.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Espirito Santo

Av. Jerbnimo Monteiro, 240 — Ed. Ruralbank, Sala 605 —
Centro

CEP: 29010-900 - Vitéria, ES

Telefax: (27) 223-0198

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Satde / Coordenagédo de
Satide Mental

Superintendéncia de Planejamento Epidemiologia e
Informagobes/Riscos Social/Satide Mental

Avenida Marechal Mascarenhas de Moraes (Beira Mar)
CEP: 29010-330 - Vitéria, ES

Tel.: (R7) — 381-2365 / R369

Fax: (R7) — 381-2310

Goias

Coordenagido Estadual de DST/AIDS do Goiéas
Av. Anhanguera, n° 5195

Setor Coimbra

CEP: 74046-011 - Goidnia, GO

Tel.: (62) R91-1552 / 20.1414

Fax: (62) 291-6265



Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Goiés

Praga Civica 03 — sala 134 — 1° andar

CEP: 74003-010 - Goidnia, GO

Fone: (62) 821-2660

Fax: (62) 212-2008

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Saude
Coordenagao de Saude Mental

Avenida Anhanguera, 5195 — Setor Coimbra
CEP: 74043-011 - Goiédnia, GO

Tel.: (6R2) 291-5022 / R: 303 / R91-7611
Fax: (8R) 233-3601 / 291-3071

Maranhao

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS do Maranhao
Av. Euclides Figueiredo, s/n°

Calhau

CEP: 65076-820 - Sao Luis, MA.

Tel.: (98) 246-7334

Fax: (98) 246-7334

e-mail: aidsma@elo.com.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Maranhéo

Rua da palma 19 - Centro

CEP: 65010-440 - Sao Luis, MA

Tel: (98) R21-2309 / ”R1-2294

Fax: (98) 221-2309

Referéncia na Area de Drogas
Secretaria Estadual de Satde

Av. Carlos Cunha, s/n° - Aracaty
CEP: 65000-000 - S840 Luis, MA

Tel.: (98) 246-7999
Fax: (98) 246-7999
e-mail: paulomacedo@zaz.com.br

Mato Grosso

Coordenagao Estadual de DST/AIDS do Mato
Grosso

Centro Politico Administrativo Bl. 05 - 1° Andar - SES
CEP: 78035-368 - Cuiaba, MT.

Tel.: (65) 644-3491 / 644-10422 / 313-2762

Fax: (65) 644-1422 / 313-2812

e-mail: coortec@zaz.com.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Mato Grosso

Rua Arnaldo de Matos R6A

CEP: 78020-620 - Cuiaba, MT

Telefax: (65) 321-0530

e-mail: cedca-mt@cepromat.com.br

Mato Grosso do Sul

Coordenagao Estadual de DST/AIDS do Mato
Grosso do Sul

Parque dos Poderes, Bloco 07

CEP: 79031-902 - Campo Grande, MS

Tel.: (87) 726.4077 200 / 726.4713

Fax: (67) 726-4078 / 726.4713

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Mato Grosso do Sul

Rua Marechal Rondon, 713 - Centro

CEP: 79002-200 - Campo Grande, MS

Telefax: (67) 782-4114

Projeto Escolas

Sexualidade, Prevengdo das DST/HIV/Aids e Uso
Indevido de Drogas a Criangas e Adolescentes
Escolarizados

Parque dos Poderes — Bloco 07

CEP: 79.031-902 - Campo Grande, MS

Tel: (67) 726.4713/4077- r 201

Fax: (67) 726.4713

e-mail: ceps@prodasul.com.br

Referéncia na Area de Drogas
Secretaria Estadual de Saude

Ntcleo de Satde Mental — Jardim Veraneiro
Parque dos Poderes, Bloco 07

CEP: 79031-902 - Campo Grande, MS

Tel.: (67) 7R6-4075 / 726-4077 — R: {61

Fax: (B7) 726-4078 / 726-4713

e-mail: imuno@prodausul.com.br /
vigepi@produsul.com.br / cesp@odosul.com.br

Minas Gerais

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS de Minas
Gerais

Rua Tupinambas, n° 351, 12° andar

Sala 1202 - Centro

CEP: 30120-070 - Belo Horizonte, MG.

Tel.: (31) R48-6100 / 248-6325 / 6346

Fax: (31) R6-4469 / 248-6346

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Minas QGerais

Av. Nossa Senhora do Carmo, 931 — 9° andar - Sion
CEP: 30310-000 - Belo Horizonte, MG

Tel.: (31) 225-3854 / 225-1366

Fax: (31) 223-4877

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Saude
Coordenagido de Saude Mental
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Rua Tupinambas, 351 — 12° andar, n° 1220
CEP: 30180-000 - Belo Horizonte, MG
Tel.: (31) R48-6333

Fax: (31) 248-6211

Para

Coordenagido Estadual de DST/AIDS do Pars
Av. conselheiro furtado, n°1597dente Pernambuco, n°
498

CEP: 66040-100 - Belém, PA

Tel.: (91) 223-9438 /2420077

Fax: (91) 242-0077 /223-9438

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Paré

Av. Magalhaes Barata, 53 - Nazaré

CEP: 66040-140 - Belém, PA

Tel.: (91) R41-5756 / 3_2.2315

Fax: (91) 241-5756

Referéncia na Area de Drogas

Diretoria Operacional / DAGES / Divisao de Sat-
de Mental

Avenida Conselheiro Furtado, 1597

Entre Quintino BocailGva e Generalissimo Deodoro, 1597
CEP: 66040-100 - Belém, PA

Tel.: (91) R41-9355 / 324-2333 — R: 233

Fax: (91) 222-7518

Paraiba

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS da Paraiba
Av. Dom Pedro II, n° 1826

Torres

CEP: 58040-440 - Joao Pessoa, PB.

Tel.: (83) RQR-4044 / 2341.1718

Fax: (83) 241-1922 /R22-40440
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Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente da Paraiba

Av. Epitacio Pessoa — Ed. Jagana, 1° andar, salas 201/202
Tambauzinho

CEP: 58030-000 - Joao Pessoa, PB

Telefax.: (83) 225-1244

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Saude
Nucleo de Satide Mental

Rua Dom Pedro II, 1826 — Torre
CEP: 58040-903 - Joao Pessoa, PB
Tel.: (83) 241-1718 — R: 225

Fax: (83) 222-0187

Parané

Coordenacgido Estadual de DST/AIDS do Parané
Instituto de Sauide do Parani - ISEP

Diretoria de Sistemas de Satde - DSS

Rua Piquiri, 170

CEP: 80230-140 - Curitiba, PR

Tel.: (41) 333-3434 - R: R45 e 222 / 333-9393

Fax: (41) 333-8821 / 332-8821

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Parani

Rua marechal Hermes, 751 — Ed. Alonso Alves de
Camargo — 2° andar

CEP: 80530-230 - Curitiba, PR

Tel.: (41) 352-2553 — R/182

Fax: (41) 352-2553 R/181

Referéncia na Area de Drogas

Maria Cristina Roorda
Piquiri, 170

CEP: 80230-140 - Curitiba, PR
Tel.: (41) 333-3434 — R: 169
Fax: (41) 332-7104

Pernambuco

Coordenagéao Estadual de DST/AIDS de
Pernambuco

Praga Oswaldo Cruz, s/n°

Boa Vista

CEP: 50050-210 - Recife, PE.

Tel.: (81) 412-6255 / 412-6R55

Fax: (81) 4R23-0846 / 412.6247/423-0846
e-mail: dstaids@saude.pe.gov.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Pernambuco

Rua Leopoldo Lins, 217 — Boa Vista

CEP: 50050-300 - Recife, PE

Telefax: (81) 231-6699 — 222-1106

e-mail: cedca@fisepe.pe.gov.br

Referéncia na Area de Drogas

Coordenagdo de Satide Mental - SES/PE
Praga Oswaldo Cruz, s/n°

Boa Vista

CEP: 50080-210 - Recife, PE

Tel.: (81) 412-6406 / 412-6407

Fax: (81) 4R3-8271

Piaui

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS do Piaui
Av. Pedro Freitas, s/n

Centro Administrativo, Bloco “A”

CEP: 64018-000 - Teresina, PI

Tel.: (86) 218-4738

Fax: (86) 218-2769

e-mail: saudepi@ranet.com.br



Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Piaui

Jonathas Batista, 1159 — Centro Norte — Ed. Castelo
Branco

CEP: 64000-400 - Teresina, PI

Telefax: (86) 222-4403

e-mail: Internet@renet.com.br

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria de Saude - SESAP

Departamento de Agbes Especiais de Saude -
DAES

Av. Pedro Freitas, s/n° - Bloco A

Centro Administrativo

CEP: 64018-200 - Teresina, PI

Tel.: (86) 222-7861

Fax: (86) 222-7861

Rio de Janeiro

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS do Rio de
Janeiro

Rua do México, 128 - 4° andar, Sala 414

Castelo

CEP: 20031-142 - Rio de Janeiro, Rd.

Tel.: (R1) 533-4226 / 533.4152

Fax: (1) R40-2588

e-mail: aids@ses.rj.gov.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Rio de Janeiro

Rua da Ajuda, 05 — 11° andar — Centro

CEP: 20040-000 - Rio de Janeiro, RJ

Tel.: (21) 299-3560

Fax: (21) 299-3563

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Satde

Rua México, 128 — Sala 421 — Centro
CEP: 20031-142 - Rio de Janeiro, RdJ.
Telefax: (1) 240-7471

e-mail: pgabriel@saude.rj.gov.br

Rio Grande do Norte

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS do Rio Gran-
de do Norte

Av. Junqueira Aires, n° 488

Centro

CEP: 89025-280 - Natal, RN

Tel.: (84) 211-2491 / 211.4497 / 311-4794

Fax: (84) 211-2300 / 211.1246

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Rio Grande do Norte

Rua Alexandrino de Alencar 411 — 1° andar — sala 212 a
14

Bairro Alecrim

CEP: 59030-350 - Natal, RN

Telefax: (84) 211-6570

Referéncia na Area de Drogas

Coordenacdo de Acdo Basica em Saude
Avenida Junqueira Aires, 488 — Centro

CEP: 59025-280 - Natal, RN.

Tel.: (84) Q21-1822 / 4497

Fax: (84) 211-2300

Rio Grande do Sul

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS do Rio Gran-
de do Sul

Secretaria da Saude e do Meio Ambiente

Segédo de Controle da Aids

Av. Borges de Medeiros 1501

5° andar, sala 1

CEP: 90119-900 - Porto Alegre, RS

Tel.: (51) 211-0823 / R5.5207 / RR1-5408
Fax: (B1) 2R1-6677
e-mail: barcellos@c.povo.net

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente do Rio Grande do Sul

Rua Carlos Chagas, 55 — 9° andar - Centro

CEP: 90030-020 - Porto Alegre, RS

Telefax: (51) 225-0351

Referéncia na Area de Drogas

Coordenadoria da Politica de Atengdo Integral &
Satide Mental

Av. Borges de Medeiros 1501

5° andar, sala 8

CEP: 90119-900 - Porto Alegre, RS

Tel.: (B1) R11-08R23 / 5.58207 / R1-5408

Fax: (81) QR1-66877

e-mail: barcellos@c.povo.net

Rondénia

Coordenagédo Estadual de DST/AIDS de Ronddmnia
Rua Angelo Padre Cerris, s/n°

Pedrinha

CEP: 78900-350 - Porto Velho, RO.

Tel.: (69) 224-4471 /R24-6189

Fax: (69) 224-4471 /224-2136

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Rondénia

Rua Padre Chiquinho, 670 — Bairro Pedrinhas
Esplanada das Secretarias (Prédio da SETAS)

CEP: 78916-050 - Porto Velho, RO

Tel.: (69) 2R3-3776 ( telefone da sala do CEDCA 223-
3692)

Fax: (69) 2R9-3575
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Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Saude
Rua Padre Angelo Cerre, s/n°
Esplanada das Secretarias

Bairro Pedrinhas

CEP: 789036-430 - Porto Velho, RO
Tel.: (69) RR9-3922

Fax: (69) RR9-3922 / 2915

Roraima

Coordenagéao Estadual de DST/AIDS de Roraima
Av. Brigadeiro Eduardo Gomes, s/n°

Campus do Paricarana

CEP: 69304-650 - Boa Vista, RR.

Tel.: (95) B623-2771 /6R3-7821

Fax: (95) 6R3-9158 /623-9258

e-mail: dstaids@mandic.com.br

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Roraima

Av. Major Willames, 1603

Bairro Sao Francisco

CEP: 69301-110 - Boa Vista, RR

Tel.: (95) 623-9449

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Satde / SESAU
Rua P4 - Jardim Floresta, 01

CEP: 69301-000 - Boa Vista, RR

Tel.: (95) 625-3342 / 3030

Fax: (95) 623-9158

Santa Catarina
Coordenagéao Estadual de DST/AIDS de Santa
Catarina

R. Felipe Schmidt, 800
Centro

1185

CEP: 88010-002 - Floriandpolis, SC.

Tel.: (48) RR5-6R62 / B-2077 / RR4-9062
Fax: (48) 223-2077

e-mail: pedstaids@hotmail.com

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Santa Catarina

Avenida Mauro Ramos 722 - Fundos

CEP: 88020-300 - Floriandpolis, SC

Tel.: (48) R4-3325 e 2Q24-5691 R/QR30

Fax: (48) 224-5691

Referéncia na Area de Drogas

Coordenagdo de Satde Mental
Rua Esteve JUnior, 160 — Centro
12° andar

CEP: 88015-530 - Floriandpolis, SC
Tel.: (48) Q21-2282

Fax: (48) 224-1337

Sao Paulo

Coordenagao Estadual de DST/AIDS de Sao Paulo
Rua Santa Cruz, n° 81

Vila Mariana

CEP: 04121-000 - Sao Paulo, SP

Tel.: (11) B70-9911 r - 2135 / 5084-6143

Fax: (11) 571-0855

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Sao Paulo

Rua Antonio godoi, 122 — 7° andar — sala 72/75 - Centro
CEP: 01034-000 - Sao Paulo, SP

Tel.: (11) 222-4441

Fax: (11) 223-9346

Referéncia na Area de Drogas

Coordenagdo de Satde Mental

Assessoria para Assuntos & Satde Mental

Avenida Dr. Enéas Carvalho Aguiar, 188 — 7° andar
CEP: 05403-000 - Sao Paulo, SP.

Tel.: (11) 3061-5833 R: 8728 / 8187

Fax: (11) 3061-3914

Sergipe

Coordenagéao Estadual de DST/AIDS de Sergipe
Praga General Valadao, n° 32

Palacio Serigi

CEP: 49010-820 - Aracaju, SE.

Tel.: (079) 214.4006 - 214.2837

Fax: (079) 224-1006 / 224-2073

Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do
Adolescente de Sergipe

Rua Santa Luzia, 680 — Sao José

CEP: 49015-190 - Aracaju, SE

Tel.: (79) 24-8580 R/144 — 211-9595 R/177

Fax: (79) 213-1226 — 224-4226

Referéncia na Area de Drogas

Secretaria da Saude / Coordenagdo de Saude
Mental

Praga General Valaddo, sn°®

Centro Palacio Serigy Térreo

CEP: 49010-520 - Aracaju, SE

Tel.: (79) 211-9565 / R: 256

Fax: (79) 224-2073

Tocantins

Coordenagéao Estadual de DST/AIDS do Tocantins
Secretaria Estadual de Satde

Esplanada das Secretarias

CEP: 77.085-040 - Palmas, TO

Tel.: (063) 218-1768

Fax: (063) 218-1781 / 218.1791



Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e do

Adolescente do Tocantins
ACNO 1, Conj. & — Lote 11 — Sala 01
CEP: 77013-040 - Palmas, TO

Tel.: (63) 215-1667

Fax: (63) 218-1990

e-mail: cecat@netsgo.com.br
Referéncia na Area de Drogas

Secretaria Estadual de Saude

Coordenagido de Saude Mental
Esplanada das Secretéarias

CEP: 77085-000 - Palmas, TO

Tel.: (63) R18-1787

Fax: (63) 218-1796

e-mail: matinfan@saude.to.gov.br
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