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INTRODUGAO:

A Reducéo de Danos (RD) é um modelo
de saude publica cujo objetivo principal € a mini-
mizagdo dos danos adversos de ordem sanita-
ria, social e econdbmica associados ao uso de
substéncias psicoativas, sem que a abstinéncia
seja uma condigéo para o cuidado (NIEL & SIL-
VEIRA, 2008). Conceitualmente, esta aborda-
gem se diferencia dos modelos focados exclusi-
vamente na proibicdo, ao deslocar o objeto da
intervengao do controle da substancia para a sa-
Gde do individuo, considerando ainda seu con-
texto social e comunitario. As estratégias de RD
sdo fundamentadas no dialogo horizontal com
as pessoas gque usam drogas e suas comunida-
des, para identificar de forma compartilhada os
principais desafios e pontos de cuidado sobre 0s
quais podem ser propostas intervencdes que
vao além da simples supressdo do consumo
(NIEL & SILVEIRA, 2008; SURJUS, 2018). Di-
ante da continua necessidade de aperfeicoa-
mento das politicas de aten¢éo ao uso de drogas
em direcdo a um cuidado mais humano, a Redu-
¢do de Danos vem sendo amplamente legiti-

mada, em nivel global, como estratégia central

neste campo (MARLATT & TATARSKY, 2012; LAN-
CET, 2018).

Apesar da relevancia da RD como poli-
tica publica, estudos brasileiros que investiga-
ram as percepcdes sobre a reducdo de danos
entre diferentes grupos, como profissionais de
Centros de Atencdo Psicossocial Alcool e Dro-
gas — CAPSad (REIS & FERRAZZA, 2022), es-
tudantes da saude (RODRIGUES, 2020) e pro-
fissionais da atencao primaria (SOARES, 2015),
revelaram concepgdes significativamente frag-
mentadas, incompletas ou moralistas sobre o
assunto. Este contexto justifica a necessidade
de intervencdes educacionais estruturadas que
reduzam as lacunas de conhecimento sobre o
tema entre diferentes segmentos sociais.

Com o propo6sito de preencher esta la-
cuna, foi desenvolvido o curso de extensao
“‘Redu(ca)¢ao”. A iniciativa, financiada pela Pro-
Reitoria de Extensao da Unicamp, foi concebida
de forma colaborativa por um grupo discente,
sob supervisdo docente e em parceria com re-
presentantes de dois coletivos independentes
de RD - Coletivo Repense (Campinas — SP) e
Centro de Convivéncia E de Lei (Sd0 Paulo —

SP). O objetivo central foi ampliar o
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conhecimento sobre RD entre diversos setores
sociais, incluindo profissionais da saude, estu-
dantes e pessoas que usam drogas, por meio de
um curso gratuito e aberto ao publico maior de
18 anos.

O curso foi estruturado em um regime ex-
clusivamente sincrono, com carga horaria de 15
horas, utilizando as plataformas YouTube e Stre-
amYard para a transmisséao ao vivo das aulas. O
conteudo programatico foi dividido em trés mo-
dulos: 1) Compreendendo o uso de substancias;
2) Introducdo a Reducéo de Danos; e 3) Contex-
tos e praticas em Reducédo de Danos. A estru-
tura consistia em aulas expositivas de 45 minu-
tos, seguidas por debates, nos quais perguntas
do publico eram discutidas com o palestrante,
além da disponibilizacéo de leituras complemen-
tares.

Para remover barreiras educacionais, a
certificacdo exigiu apenas 75% de frequéncia,
ndo sendo exigida aprovagdo em avaliagbes,
embora tenham sido aplicados testes de autoa-
valiagdo pré e pos-curso. Inscreveram-se no
curso 4004 alunos, dos quais 1144 receberam o
certificado de concluséo. Este curso constitui o
objeto da presente andlise, que se baseia nos
testes aplicados para mensurar a aprendizagem
global dos participantes sobre o tema. Adicional-
mente, busca-se analisar a influéncia da escola-
ridade e da experiéncia prévia com RD sobre o

desempenho dos alunos.

METODOLOGIA:

DELINEAMENTO DO
PARTICIPANTES

Trata-se de um estudo quantitativo,

ESTUDO E

guase-experimental, com delineamento pré e

poés-teste de um Unico grupo, que avaliou

resultados de intervencdo educacional. O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Unicamp. Foram incluidos na
analise os individuos que consentiram com a
participacdo por meio da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e que
preencheram integralmente todos 0s
instrumentos de coleta: o teste de conhecimento
pré-intervencao (T1), o teste de conhecimento
pés-intervencéo (T2), o] questionario
sociodemografico e um questionario de
avaliagdo da aceitacdo da intervencdo. Foram
excluidos os participantes que ndo responderam

a algum destes testes.

INSTRUMENTOS E COLETA DE DADOS

Para a coleta de dados, foram utilizados
quatro instrumentos: 1) um questionario
sociodemogréfico para coletar informacdes
como idade, género, sexualidade, local de
origem, escolaridade e experiéncia prévia com
RD; 2) um teste de conhecimento sobre RD,
composto por dez questdes objetivas de multipla
escolha (quatro alternativas cada), aplicado a
todos os alunos do curso antes e ap6s 0 curso;
e 3) um questionério de avaliacdo da aceitacao
do curso. O teste de conhecimento foi aplicado
de forma online, imediatamente antes da
primeira aula do curso e imediatamente apos a
conclusdo da ultima aula. Estes testes foram
desenvolvidos pela equipe coordenadora do
curso como ferramenta de autoavaliacdo dos
alunos, mas s6 foram considerados para a
analise as respostas dos alunos que
consentiram com o TCLE e preencheram os
demais  questionarios. 0] questionario
sociodemogréfico incluia uma questdo sobre
experiéncia prévia profissional com Reducéo de

Danos, que apresentava, como opcdes de
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resposta “nao tive experiéncia prévia”, “tive
experiéncia prévia, aplicando a Reducdo de
Danos em outra pratica profissional” e *“tive
experiéncia prévia, como Redutor de Danos

profissional”.

VARIAVEIS E ANALISE ESTATISTICA

A variavel dependente do estudo foi o
ganho de conhecimento, operacionalizada como
a diferenca entre a pontuacédo da ferramenta de
avaliacao do proprio curso (T2 — T1), para cada
participante. As variaveis independentes
principais foram a escolaridade (categorizada
em: sem ensino superior; ensino superior; pos-
graduacéo) e a experiéncia prévia com RD.

Para testar a hipétese de ganho de
conhecimento entre os testes, foi utilizado o
Teste t de Student para amostras pareadas,
comparando as médias de pontuacdo do pré e
do poés-teste. Para testar a influéncia da
escolaridade e da experiéncia prévia sobre o
ganho de conhecimento, foi realizada analise de
variancia (ANOVA one-way). Todas as analises
estatisticas foram conduzidas utilizando o
software SPSS (Statistical Package for the

Social Sciences).

RESULTADOS E DISCUSSAO:

A amostra final foi composta por 309 par-
ticipantes,
(73,1%), média de idade de 36,1 anos e alta es-

colaridade, residindo majoritariamente na regido

com predominio de mulheres

Sudeste (66,3%). Profissionalmente, a maioria
atua na area da saude (51,1%) e possui experi-
éncia prévia com Reducdo de Danos (65,0%),
sendo esta, em grande parte, incorporada a ou-

tras préticas profissionais (Tabela 1).

Caracteristica
Idade (anos), Média + DP
Género, n (%)
Feminino
Masculino
N&o-binario/Outro
Orientagao Sexual, n (%)
Heterossexual
Homossexual
Bissexual
Outra
Pessoa Transgénero, n (%)
Etnia/Cor Autodeclarada, n (%)
Branca
Parda
Preta
Amarela
Indigena
Regido de Residéncia, n (%)
Sudeste
Sul
Nordeste
Centro-Oeste
Norte
Escolaridade, n (%)
Ensino Médio ou inferior
Ensino Superior (completo ou em curso)
Pdés-graduacéo (completa ou em curso)
Categoria Profissional, n (%)
Profissional da Saude
Estudante

Redutor de Danos

Profissional de Ciéncias Sociais/Educacao

Outras
Experiéncia Prévia com RD, n (%)
Sem experiéncia prévia
Com experiéncia prévia
...incorporando a RD a outras praticas

...como redutor de danos profissional

Total (n = 301)

36,1+10,9

226 (75%)
72 (23,9%)

3 (1,0%)

187 (62,1%)
29 (9,6%)
57 (18,9%)
28 (9,3%)

6 (1,9%)

168 (55,8%)
96 (31,9%)
35 (11,6%)
1 (0,3%)

1 (0,3%)

205 (68,1%)
23 (7,6%)
60 (19,9%)
7 (2,3%)

6 (1,9%)

28 (9,3%)
121 (40,2%)

152 (50,5%)

158 (52,5%)
60 (19,9%)
27 (8,9%)
16 (5,3%)

40 (13,3%)

100 (33,2%)
201 (66,7%)
152 (50,5%)

49 (16,3%)

Tabela 1. Andlise descritiva das variaveis.
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A andlise do Teste t para amostras pareadas
(tabela 2) revelou um aumento estatisticamente signi-
ficativo no conhecimento sobre Reducéo de Danos
para a amostra geral (N=301). A pontuacdo média no
teste de conhecimento aumentou de 5,91 (DP=1,92)
no pré-teste (T1) para 6,71 (DP=1,85) no pbs-teste
(T2), representando uma diferenca média (DM) de
0,80 pontos (DP=1,73; p<0,001).

Média = o0t
Média Média da Dife- (Tgsté
N T1(C T2(IC renca T-pare-
0, 0, -
95%)  95%) T2T1

(IC 95%)

5,91 6,71 0,80

301  (569- (650- (0,60- <0,001
6,13)  6,92)  1,00)

Amostra Ge-
ral

Escolaridade

3,82 4,43 0,61
(318-  (3,64- (021- 0,14
443)  514) @ 142

5,81 6,56 0,75
(545- (6,26- (0,46- <0,01
6,13)  6,88)  1,04)

6,44 7,28 0,83
(6,16- (7,03-  (0,56- <0,01
6,71)  7,52)  1,11)

Sem ensino 28
superior (9,3%)

Ensino supe- 121
rior (40,2%)

Pés-gradua- 152
cao (50,5%)

Experiéncia prévia

5,43 6,61 1,17
(508- (6,25- (0,78- <0,001
578)  696)  157)

6,26 6,97 0,72

RD em ou- (5,97- (6,70- (0,48- <0,001
tras préticas 6,55) 7,25) 0,95)

Como redu- 6,16 6,31 0,14

tor de danos (5,51- (5,65- (-0,29 - 0,51
profissional (16,3%) 6,82) 6,96) 0,57)

Tabela 2. Médias das pontuagdes dos pré-(T1) e pds-
testes (T2) e da diferenga entre T2 e T1.

Sem experi- 100
éncia prévia (33,2%)

Incorporando 152

(50,5%)

Para testar o efeito das variaveis socio-
demograficas sobre o ganho de conhecimento
(diferenca T2-T1), foram conduzidas duas anali-
ses de variancia (ANOVA one-way). A analise
nao revelou uma diferenca estatisticamente sig-
nificativa no ganho de conhecimento entre os
subgrupos de escolaridade [F(3, 305) = 0,456, p
= 0,713] mas demonstrou um efeito estatistica-
mente significativo entre os subgrupos basea-
dos na experiéncia prévia com RD [F(3, 305) =
4,637, p = 0,003]. O teste post-hoc de Games-

Howell, utilizado para identificar as diferencas
especificas, indicou que o grupo "Sem experién-
cia prévia" obteve um ganho de conhecimento
significativamente maior do que o grupo que
"atuou como Redutor de Danos profissional" (di-
ferenca média = 1,03, p = 0,003). As demais
comparacfes entre 0s grupos de experiéncia

nao apresentaram diferencas significativas.

DISCUSSAO:

Os resultados do estudo sugerem um im-
pacto positivo da intervencdo educacional, uma
vez que foi observado um aumento estatistica-
mente significativo no conhecimento sobre RD
entre o pré e o pds-teste para a amostra geral de
participantes. Este achado dialoga com a proble-
matica central que motivou o estudo: a significa-
tiva lacuna de conhecimento sobre o tema que
perpassa diferentes estratos sociais e académi-
cos (REIS & FERRAZZA, 2022; RODRIGUES et
al., 2015; SOARES et al. 2020).

Um aspecto notavel do estudo é que a
escolaridade dos alunos n&o influenciou de
forma significativa o ganho de conhecimento, de
forma que, independentemente do nivel de for-
macdo e dos desempenhos significativamente
diferentes entre os grupos de escolaridade, os
participantes apresentaram um ganho de conhe-
cimento (T2 — T1) similar ao longo do curso. Tal
resultado sugere que o modelo educacional e o
conteldo programatico escolhidos foram acessi-
veis a pessoas com diferentes perfis de escola-
ridade, uma caracteristica particularmente vali-
osa para iniciativas direcionadas a um publico

amplo.

Em contrapartida, a experiéncia prévia

com RD demonstrou um impacto sobre o ganho
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de conhecimento. Participantes sem experiéncia
prévia apresentaram um aprendizado significati-
vamente maior do que os redutores de danos
profissionais. Este resultado pode ser explicado
por um "efeito teto", onde profissionais ja inseri-
dos no campo possuem uma margem de apren-
dizado mais restrita em um teste de conheci-
mento geral (SALKIND, 2010), e sugere que a
estrutura do curso pode ser beneficiada por um
acréscimo de discussGes mais aprofundadas
voltadas especificamente aqueles que ja atua-
ram/atuam como redutores de danos profissio-

nais.

Por fim, é fundamental que os resultados
sejam interpretados com cautela, considerando
as limitagbes metodologicas do estudo e o tama-
nho de efeito provavelmente pequeno. O deline-
amento quase-experimental, sem um grupo con-
trole, ndo permite atribuir o0 ganho de conheci-
mento exclusivamente a intervencdo, pois ou-
tras variaveis nao controladas podem ter influen-
ciado os participantes entre o pré e o pos-teste.
Adicionalmente, o instrumento de avaliacédo foi
desenvolvido pela prépria equipe coordenadora
do curso, sem um processo de validagdo ex-
terna, o que demanda prudéncia na generaliza-
¢do dos escores de conhecimento. Nesse sen-
tido, o objetivo da andlise ndo é validar um mo-
delo a ser replicado, mas sim oferecer os primei-
ros insights pragmaticos reportados na literatura
brasileira sobre o desempenho de um publico di-
verso diante de um curso de extensdo em RD,
visando auxiliar na construcdo de futuras inicia-

tivas educacionais neste campo.
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