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As politicas publicas baseadas em evidéncias precisam responder as vulnerabilidades sociais na
superacao das iniquidades. A presente revisdo de literatura, do tipo narrativa, analisa os desafios

de adaptagéo na difusdo de praticas de prevengéo ao uso de alcool e outras drogas baseadas em
evidéncias no Brasil. As teorias de Difus&o de Inovagdes (Rogers) e de Implementagdo de préticas
baseadas em evidéncias (Aarons et al.) embasaram a critica aos modelos existentes. Conclui-se que a
implantagdo de uma agéao preventiva baseada em evidéncias, mas que néo é culturalmente relevante,
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promovam altos niveis de aceitabilidade, podem comprometer a efetividade do programa caso sejam
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Politica publica ¢ um conjunto de metas definidas por governantes, com diferentes
graus de participa¢io dos governados, com o objetivo de solucionar ou prevenir
problemas sociais, que se tornam uma agenda politica’.

Analisar como as politicas de dlcool e outras drogas sdo colocadas em pauta indica
os posicionamentos ideolégicos diante da problemdtica, em especial quando as
decisoes sio menos sustentadas por evidéncias cientificas e mais por apelos morais de
isolamentos de usudrios e por discursos de medo®.

No dmbito da consolidagio das politicas pablicas sobre dlcool e outras drogas, a
prevengio com base em evidéncias tem sido defendida para o uso adequado de recursos
na produgio dos efeitos desejados e ndo iatrogénicos**. A ciéncia baseada em evidéncia,
isoladamente, nio consegue atuar no campo decisional da formulagio de politicas, mas
pode mediar interesses pautados nas normas culturais. O fazer politico, baseado na
ética da preservagio da vida, pode, a partir de evidéncias, encontrar respostas que nio
permitam a reprodugio de agdes no alinhadas a essa ética.

Mesmo que as evidéncias tenham mostrado que as politicas de “guerra as drogas”
nio foram capazes de reduzir indices de consumo de dlcool e outras drogas, estas
ainda sdo uma escolha de governantes>®’. E aqui que o uso de 4lcool e outras drogas,
entendido como problema publico, é tratado como de natureza politica e ideoldgica?,
nio cientifica. Os problemas podem chegar 4 agenda politica por meio das evidéncias,
mas geralmente chegam por outras vias, como a influéncia dos meios de comunicagio,
a difusdo de ideias advindas de circulos profissionais e interesses de elites politicas,
sendo que, muitas vezes, ocorrem na mudanga de partidos no controle do governo, por
meio de elei¢oes®.

A ciéncia pode mapear caminhos para superar vulnerabilidades sociais e deve atuar
na transposigao da boa técnica a boa pritica, indo além de contextos controlados de
estudos, que ndo se reproduzem no “mundo real” e, portanto, pouco contribuem com
a consolidagio de sistemas complexos de prevengio™".

Para sistematizagio e produgio de priticas com base nas evidéncias, recomenda-se a
avaliagdo da eficiéncia, eficdcia e efetividade das agdes desenvolvidas, seja em programas
jd existentes ou em construgio, e para possivel difusio no contexto de politicas
publicas’?.

E mais provivel alcangar resultados de efetividade na replicagio de um programa
previamente avaliado do que na implantag¢io de um programa sem embasamento

cientifico'>

. Em termos de custo-beneficio, a implantagio de um programa baseado
em evidéncias se mostra mais econdmica do que o desenvolvimento de um programa
novo’.

A formulagio de politicas de dlcool e outras drogas deve se organizar em diversos
Ambitos, como a promogio de satide, a prevengio, o cuidado, a reinsergio social e o
controle da oferta — e a validagio cientifica deve ser considerada. O cuidado com a
evidéncia, porém, ¢ requerido, pois as politicas devem tornar-se sensiveis as diferentes
realidades’.

A prevengio aos problemas relacionados ao uso de dlcool e outras drogas vem
sendo abordada, no Brasil, no dmbito de a¢des e programas, colocando o desafio de se
constituir enquanto politica ptblica. No pafs, hd esfor¢os realizados de forma difusa
e pouco articulada entre si de agdes que se definem como preventivas, ainda que nio

tenham seu efeito verificado®">1.
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A verificagio dos efeitos de agdes preventivas, porém, tem seguido uma tendéncia
internacional de validagio por meio de Ensaios Controlados Randomizados (ECR),
que verificam mudangas comportamentais nas varidveis de primeiro uso, uso frequente,
uso nocivo e uso abusivo pré e pds-intervengdes, com seguimentos de seis a 12 meses,
com exce¢io de estudos mais amplos de habilidades de vida com duragio até 20
anos*418,

Quando bons resultados sdo encontrados, inicia-se a transposi¢io do cendrio
controlado para o real, seja em pequenas ou grandes escalas, como no caso da difusio
de uma intervengio como politica publica de um pais.

O desafio que a realidade impde estd justamente no fato de ela apresentar
novas e diversas varidveis que ndo estiveram presentes no ensaio, como o perfil do
implementador, a prontidio comunitdria, as normas e as leis que regem os sistemas
sociais e politicos. E entdo que o efeito protetivo pode perder sua forga ao ponto de
tornar-se, inclusive, iatrogénico".

E diante dessa inexorabilidade que os estudos sobre adaptagio cultural de
programas propdem que na transposi¢io para a realidade se deve considerar ajustes que

favorecam a manutencio dos efeitos verificados em contextos controlados'®***!

.Oque
esse artigo propde, porém, ¢ que localizar a adaptagio cultural como uma etapa inicial
nio responde adequadamente a complexidade da difusdo de politicas publicas de
paises, em especial do Brasil, que tem iniquidades e diversidades sociais e culturais.

A presente pesquisa buscou, portanto, novas respostas para a abordagem da
adaptagio cultural, entendendo que evidéncia cientifica deve dialogar com as politicas
publicas nio como uma imposi¢io de um método cego a realidade, mas como a servigo
dela.

Na ciéncia de prevengio, existe uma tensio entre os dois objetivos concorrentes:
desenvolver interven¢des universais e implementi-las sem adaptagdes que
comprometam a fidelidade; e implementar a prevengio baseada em evidéncias que
atenda as necessidades culturais especificas dos territ6rios'>*>,

A presente pesquisa dialoga criticamente com a aplicabilidade desse modelo de
adaptagio cultural de programas baseados em evidéncia, em que o destaque para os
aspectos da fidelidade nio permite a adaptagio para além de elementos superficiais
como a linguagem, por exemplo. Assim, inverte-se a Ic')gica € s30 0s contextos que
precisam se adaptar aos programas — e no os programas aos contextos —, tensionando
ou até excluindo cendrios de vulnerabilidade nos quais a prontiddo para a pritica
encontra-se distante dos pré-requisitos da efetividade.

O presente estudo descreve e discute o desafio da relagdo entre evidéncia e
adaptagio cultural na difusio de inovagdes preventivas no contexto de politicas
publicas de dlcool e outras drogas no Brasil. Trata-se de um estudo qualitativo de
revisio narrativa, adequado para discutir o estado da arte das temdticas acima indicadas
e propor uma reflexio sobre novas possiveis respostas diante dos limites encontrados na
literatura. A andlise ampla da literatura ndo se ocupou em estabelecer uma metodologia
rigorosa e replicdvel na perspectiva da reprodugio de dados, porém, evidencia os
paradigmas sob os quais as temdticas tém sido abordadas®?**.

Foram analisados artigos, livros e capitulos de livros no periodo de agosto de 2015 a
agosto de 2017. Nio foi usado como critério a data original de publica¢io, pois foram

incluidos referenciais tericos metodoldgicos sobre implantagio, monitoramento e
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avaliagdo de programas e politicas. Os artigos considerados foram os indexados nas
bases de dados cientificas da Scielo, Medline, Lilacs e Pubmed. Além disso, foram
empregados os descritores em ciéncias da satide em portugués e seus correspondentes
em inglés e espanhol: consumo de dlcool por menores; drogas ilicitas; prevengio
primdria; poh’tica pl’lblica; adaptagio; programas governamentais; promogao da

satde; educagio em satde; servios preventivos de satde; pratica clinica baseada em
evidéncias; atengdo a satide baseada em evidéncias; e politica informada por evidéncias.

Os materiais foram lidos na integra, categorizados e analisados com apoio do
software Mendeley. O critério de inclusdo das publicagdes era o titulo ou palavras-chave
conterem as expressoes ou o resumo explicitar que o texto se relacionava a adaptagio,
implementagio, monitoramento ou avaliagio de programas e poll’ticas na drea da
sadde. Durante todo o periodo, foram identificadas novas publica¢es, totalizando 202
materiais. Foi conduzida a leitura dos titulos e resumos, nio tendo ocorrido exclusio de
materiais nessa etapa inicial. Ao longo do estudo foram excluidas 56 publicagoes que
ndo apresentavam coeréncia com os referenciais estudados na perspectiva da qualidade
da informagio. Foi realizada a leitura completa dos 146 materiais mantidos, dos quais
87,3% sdo literaturas internacionais publicadas na lingua inglesa.

Como eixos de andlise, buscou-se categorizar os materiais em: (1) Teorias em
politicas ptblicas; (2) Perspectiva histérica de politicas ptblicas de dlcool e outras
drogas no Brasil; (3) Ciéncia baseada em evidéncia: conceitos internacionais e criticas
nacionais; (4) Programas de prevengio ao uso de dlcool e outras drogas: teorias de
adaptagio, implementagio, monitoramento e avaliagdo; e (5) Vulnerabilidades e
iniquidades sociais no cendrio de uso de dlcool e outras drogas no Brasil. A partir
daf, realizou-se a aprecia¢do da metodologia, resultados obtidos e discussio para a
organizagio critica do conhecimento.

Os resultados iniciais indicam que a adaptagio ao contexto, segundo autores
denominada de adaptagio cultural, deve ser explorada como um processo, e nio
uma etapa pontual, como ¢é apresentada na literatura*>'->»27, As experiéncias da
implantagio de priticas baseadas em evidéncias em novos contextos reforcam a
necessidade de adequagio, visando aumentar a relevincia cultural da intervengio e
tornar o programa compativel com a lingua, a linguagem, os valores e os significados
culturais do novo publico®*?".

A adaptagio cultural de programas baseados em evidéncias precisa ser conduzida
de forma planejada, sistemdtica e colaborativa'. Burlew et al*” identificaram trés
abordagens mais comuns na adaptagio cultural: envolvimento da comunidade em
todas as etapas; revisio da literatura sobre precursores etiolégicos dos problemas a
serem prevenidos (fatores de risco e prote¢io do publico-alvo); e o envolvimento de
especialistas na tomada de decisdes.

Para Rogers*, autor da Teoria da Difusio de Inovagoes, a difusio de inovagdes
passa pela explora¢io, adogdo, implementagio, disseminagio e sustentabilidade. A
adaptagio cultural estd na literatura localizada no inicio da implantagio. Entende-se
que, nas politicas publicas, que consideram as prevaléncias e as vulnerabilidades sociais,
a adaptagio passa a ser transversal as etapas: desde a linguagem até os mecanismos de
implementagio para sustentabilidade.
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Os contextos de vulnerabilidade impactam as prticas, sendo que, sem uma
adequagio, poderio comprometer a adogio, disseminagio e a sustentabilidade das
agoes™ .,

Rogers* indica que a andlise de como os implementadores atualizam, modificam e
criticam as agoes € estratégica na adaptagio. O autor organiza quatro elementos para a
andlise:

Inovagio propriamente dita — percep¢io dos implementadores da nova agio
como uma proposta melhor que as anteriores. Faz-se necessiria a compreensio
da compatibilidade e incompatibilidade com as realidades, e de como as normas
influenciam na percep¢io da inovagio®.

Meios de comunicagio — identificam como os participantes criam e compartilham
informagoes para chegar a um entendimento mutuo. Canais interpessoais sio
considerados eficazes na formagdo e mudanca de atitudes, influenciando a decisio de
aprovar ou rejeitar a ideia nova. A maioria dos individuos percebe a inovagio nio com
base em evidéncias, mas por meio de avaliagdes dos que adotaram a inovagio®'.

Tempo — caracteriza-se pelo tempo requerido pelo “inovador” para aprender sobre
a tecnologia e a decisao de ampliagio para novos contextos. Os inovadores sio os que
adotam, sustentam e desenvolvem a capacidade de conhecer e aplicar o conhecimento
novo, mesmo com os graus de incerteza®'.

Sistema social — constitui a compreensio e adequagio a0 contexto em que
se difunde uma inovagio e aos padroes de interagio dos individuos, grupos e
organizagdes. Os inovadores influenciam na formagio da massa critica que garantird a
sustentabilidade da inovagio®.

Nos servicos publicos, aqueles profissionais voluntariamente comprometidos com
adogdo de boas priticas sio mais indicados™. Profissionais resistentes podem dificultar
adifusio da boa prética. No Brasil, como ¢ recente o uso de préticas baseadas em

evidéncias na prevengio ao uso de dlcool e outras drogas®'>"”

, € pouco provivel que
haja prontidio dos profissionais para trocas e produg¢io de conhecimentos prévios.
Assim, a inovagio dependerd do investimento nas habilidades e competéncias dos
profissionais e das institui¢des**.

Na replicagio em novos contextos ou difusio em larga escala, os programas
validados em contexto controlado sio raramente implementados da forma original
— as adaptagdes pelos implementadores sdo mais regra do que exce¢io®**. Nos
programas de prevengio escolares, os professores frequentemente modificam os
curriculos dos programas, nio realizam ou substituem algumas atividades e mudam
a metodologia®**?". Essas adaptagbes podem ser relacionadas com as dificuldades de
manejo do tempo, com fatores externos (greves, adoecimento e sobrecarga) ou com
crengas em desacordo com a proposta do programa.

A manualizagio é necessdria para a difusio de programas de prevengio ao uso
de dlcool e outras drogas, mas a capacitagio dos profissionais é importante para que
a adaptagio nio seja fundamentada nas crengas, e sim nas teorias de mudanga'.
Sistematizar orientagdes sobre os elementos centrais do método, elementos centrais
estes que nio podem ser modificados, aumenta a flexibilidade na implantagio.

Os manuais podem, por exemplo, incluir opg¢des de outras atividades ou técnicas,
mantendo o cerne do programa®. O acompanhamento continuo aos profissionais

aumenta a capacidade de tomada decisdes baseadas em evidéncia®.
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@

No 4mbito das politicas publicas, a implanta¢io da inovagio deve ser monitorada
continuamente. Os instrumentos devem captar os niveis de fidelidade, qualidade,
adaptabilidade e responsividade da implantagio, assim como verificar os mediadores na
prevengio do uso de dlcool e outras drogas™.

O que caracteriza a inovagio ¢ a proposta de mudar para melhor?®'. Nas politicas
publicas, o “melhor” estd sujeito a virias interpretagdes, alicercadas em normas sociais
e, por isso, a sustentabilidade de uma inovagio predispoe a necessidade de tecer
continuamente NOVOs CONSENSOS.

O ritmo da implantagio de boas préticas ¢ o ritmo das transformagdes de normas
sociais®. Enquanto se implementa uma a¢io de prevengio, transforma-se o sistema
de crengas sobre o uso de dlcool e outras drogas; enquanto a inovagio revela seus bons
resultados, fortalecem-se novas crengas. A medida é manter viva a inovagio atuando
nessas dissonincias.

Rogers* define etapas e elementos centrais na difusio da inovagio e Aarons et
al® propoem fases para a implantagio de priticas baseadas em evidéncias em servigos
publicos. Em um didlogo entre as duas abordagens, apresenta-se a seguir um modelo
integrativo que auxilia na compreensio da difusdo de préticas baseadas em evidéncias
nas politicas ptblicas (Figura 1).

Fatores externos: contexto politico-social; recursos; advocacy; redes de
X organizagBes e servigos.
EXPLORACAO ganizag s o .
Fatores internos: caracteristicas das organizacGes e dos servicos;
caracteristicas individuais dos implementadores.

Fatores externos: contexto politico-social federal; recursos;
ADOCAO/ advocacy; redes de organizacdes e servicos.
PREPARACAO Fatores internos: caracteristicas das organizacdes e dos
servigos; liderangas locais.

Fatores externos: contexto politico-social das organizagdes e
dos servigos; recursos; redes de organizagdes e servigos;
desenvolvedores da intervencdo; liderancgas.

Fatores internos: caracteristicas das organizagdes e dos
servigos; valores e estrutura da inovagdo adaptados;
caracteristicas individuais dos implementadores.

IMPLEMENTACAO

ADAPTAGAO

CULTURAL
Fatores externos: contexto

politico-social das organizagdes, servigos e esfera

federal; recursos; colaboragdo com rede de
SUSTENTABILIDADE pesquisa.

Fatores internos: caracteristicas das organizagdes

e dos servigos; suporte ao monitoramento da

fidelidade; defini¢gdo das equipes locais.

Figura 1. Elementos centrais na difusdo de inovagao

Fonte: Rogers®', Aarons®, adaptado.
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A exploragao

A gestdo publica deve empenhar estratégias para a implantagio da inovagio
na prevengao ao uso de dlcool e outras drogas, e estas requerem mudangas nas
organizagdes e na legislagdo local como a autorizagio para os profissionais participarem
dos treinamentos®.

A restrigdo de orgamento desencoraja a implantagio de inovagdes, especialmente
em contextos em que o tempo disponivel dos implementadores ¢ limitado pela
insuficiéncia de recursos humanos. Pode acontecer, assim, um subfinanciamento que
amplia a tenso entre a implantagio da inovagio e efetividade*'.

A percepgio dos trabalhadores sobre as melhorias que a nova agio pode trazer em
termos de otimizagio e qualificagio do trabalho ¢é essencial para lidar com os problemas
advindos dos recursos humanos escassos®.

O conhecimento das préticas prévias indicam como as evidéncias fazem parte
dos modos de atuagio naquele sistema social e, nas dissonincias, mudangas
organizacionais e na formagio dos implementadores viabilizam um melhor contexto de
implantagio®-4+,

O advocacy comunitdrio, esfor¢o das liderangas e dos movimentos comunitdrios
para influenciar decises politicas, acelera as mudangas junto com os legisladores e
implementadores®"*.

Trés aspectos sio importantes desde os primeiros estdgios™:

1. Capacidade de a institui¢do absorver a pritica: preexisténcia de conhecimentos
e habilidades que facilitem a incorporagio do novo conhecimento, assim como
mecanismos de trocas de experiéncia entre os sujeitos.

2. Disponibilidade para mudanga: institui¢des propensas a incorporar as mudangas
da inovagio.

3. Receptividade do contexto: a cultura (crengas, normas e expectativas
compartilhadas da institui¢do) e o clima organizacional (percepgoes do impacto
psicoldgico do trabalho compartilhado no ambiente) afetam a qualidade de
implantag¢io e adogio da boa pritica.

Hi4, portanto, elementos a serem mapeados na exploragio: existéncia de
liderangas institucionais favordveis a0 novo conhecimento, habilidades e priticas
de planejamentos e experiéncias anteriores com prevengio ao uso de dlcool e outras
drogas. Nos microniveis, as caracteristicas dos individuos implementadores sio
determinantes na adogao ou nio da inovagio e na sua qualidade, especialmente em
relagio aos valores e objetivos do trabalho que desenvolvem e as redes sociais das quais

fazem parte, e na percep¢io da necessidade de mudanga®*.

A adocéo/preparagao

A adogio ¢é, muitas vezes, percebida como etapa Unica, enquanto, no contexto real,
as organizagoes podem experimentar uma inovagao de maneira intermitente, sem isso
signiﬁcar que a prdtica seja incorporada a0s sistemas e as poh’ticas“. Ajustes continuos
visam manter ou aprimorar a aceitabilidade, a adesio e a efetividade do programa'®?.

As modificagdes visando a sensibilidade cultural podem ser classificadas em duas
categorias: estruturais superficiais e estruturais profundas®. As primeiras visam

aumentar a aceitagdo, a receptividade e o engajamento dos participantes™; e incluem
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tradugdes, adequagio de elementos, identidade visual, edi¢io de imagens, entre outros,
de acordo com os costumes, sem modificar a mensagem e os componentes centrais do
programa original®'.

Jd as adaptagbes da dimensio estrutural profunda contemplam os fatores culturais,
sociais, histdricos, ambientais e psicolégicos que influenciam os comportamentos
da populagio-foco. Referem-se aos valores ou significados e levam a revisio ou a
modificagio dos componentes centrais da interven¢io®. A modificagio desses deve ser
guiada pela inclusio de fatores de risco e protegio especificos da populagio®.

Sandoval et al.”® resumiram vdrios modelos de adaptagio cultural em cinco etapas
que podem ser aplicadas para importagio de programas baseados em evidéncias no
campo de politicas de preveng¢io ao uso de dlcool e outras drogas.

A etapa inicial visa, por meio da revisio da literatura e da construgio de parcerias
com a comunidade, avaliar as necessidades da populagio. Na segunda etapa, de revisio
da intervengio original, faz-se necessiria a tradugio de materiais do programa, com
minimos ajustes no contetido e formato, como também recrutamento da equipe de
adaptagio cultural e sua capacitagio. A terceira etapa ¢ a implementagio-piloto da
versio traduzida, com acompanhamento préximo aos implementadores € participantes
para registrar as experiéncias e coletar devolutivas da relevincia do programa, satisfagio
e viabilidade. A quarta etapa visa ao refinamento da versio adaptada e aferi¢io da sua
eficicia e efetividade. A tltima etapa de adaptagio cultural ¢, no campo de pesquisa,

a disseminagio dos resultados e ligoes aprendidas e, no campo de politicas publicas, a
difusio em larga escala'.

Nio hd sustentabilidade sem que os implementadores e as comunidades
participantes transformem a si mesmos e aos padrdes interacionais ao longo da
implantagio. Na adogio, deve-se incluir os sujeitos na tomada de decisio em relagio
a qual inovagio adotar, onde e com quem; identificar limites e potencialidades da
realidade; e formalizar contratos individuais, coletivos e organizacionais*.

Os marcos legislativos sdo importantes na sustentabilidade, mas, quando hd uma
aposta na indugio de priticas inovadoras apenas por meio desses, corre-se o risco de
faldcia das inova¢des devido a ndo indugio de mudangas institucionais e 4 incapacidade
de produzir modos inovadores de se operacionalizar®>334%,

A intersetorialidade potencializa a rede de suporte para a inovagdo e pode ser
fator determinante na sustentabilidade do projeto. As parcerias devem levar a
metas conjuntas e aumentar a probabilidade de a adogdo passar a beneficiar tanto a

comunidade quanto a diferentes organiza¢des**.

A implementacao

As inovagdes sao novas agdes em servigos j4 existentes e, portanto, alinhados com
praticas que podem ser contraditdrias. Por isso, sdo necessdrias garantias de condigoes
para sustentabilidade, como a carga hordria dos profissionais, acesso a materiais, entre
outras®,

E nessa fase que se inicia o desenvolvimento da capacidade de conhecer e aplicar os
novos conhecimentos por implementadores e a duragio serd determinada pelo tempo
de aprendizagem dos inovadores®'.
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E possivel usar estratégias como suporte financeiro inicial, mas a longo prazo serd
insustentdvel, especialmente quando a inovagio atingir novas escalas. A pritica deve ser
incorporada como rotina das organizagdes, e nio como atividades extras®.

Os desafios da implementagio incluem a desarticulagio entre os setores, auséncias
de informagio, informagées equivocadas € crengas que podem ser incompativeis
com os pressupostos da inovagio®. A cooperagio entre os setores, com a gestio
compartilhada, favorece que se ultrapasse a fragmentagio em vista de um trabalho
intersetorial, que permite que os atores, apoiados uns nos outros, possam superar
lacunas, como a insuficiéncia de recursos humanos*.

As liderangas precisam estar nos diferentes niveis do sistema, e ndo centralizadas, e
as organizagdes precisam dar o suporte a essas liderangas, para a promogio de um clima
positivo, além de fortalecer atitudes colaborativas®.

Na consolidagio de politicas, a transmissdo de saberes; e a operacionalizagio e o
monitoramento de processos precisam ser alinhadas. Além disso, quanto mais houver
mecanismos que sejam capazes de disseminar as diretrizes intra e entre organizagdes,
maiores as chances de ordenagio da inovagio®.

A respeito dos nfveis de prontidﬁo das organizagdes, dois aspectos precisam ser
levados em consideragio: a estrutura preexistente para suportar a inovagio e a coesio.
Um processo de trabalho fragmentado indica a necessidade de uma agenda de pré-
inovagio que seja capaz de adequar aspectos organizacionais®.

O mapeamento das habilidades dos atores e da estrutura das organizages torna-se
ponto essencial, pois no se pode atuar como se todos tivessem os mesmos niveis de
prontidio. Igualar é excluir aqueles que nio atendem aos critérios da inovagio. Por
outro lado, nio se pode deixar de implementar em contextos adversos. Por isso, serd
necessdria a organizagio de sistemas para a sua viabilizagio: uma pritica inovadora
necessitard de um sistema inovado®.

Quando esses aspectos nio sio levados em consideragio, hd a tendéncia de os
sujeitos e os coletivos polarizarem os fracassos da inovagio nas incompeténcias
individuais ou das organizagdes, reafirmando uma fragmentagio j existente ou
induzida pela experiéncia. O desafio pode estar na imposi¢io de condiges prévias que
nio estavam disponiveis’.

A sustentabilidade

A sustentabilidade ¢ definida pela continuidade da implementagio da inovagio
pelos servigos e organizagoes®.

As liderangas nas organizagbes sio essenciais na sustentagio da ago, pois exercitam
a frente de contdgio da inovagio. Sio disseminadoras de iniciativas que influenciardo
na garantia dos aportes or¢amentdrios, materiais e humanos®*'.

E importante identificar as politicas de prevengio ao uso de 4lcool e outras drogas
locais e federais, em especial aquelas relacionadas ao repasse de recursos financeiros,
além das organizagdes do setor privado que recebem recursos publicos e desenvolvem
acdes na comunidade®.

Nessa fase devem-se analisar as evidéncias de processo e de impacto obtidas por
monitoramento e em colaborag¢io com pesquisadores. As parcerias com as redes

de pesquisa fornecem caminhos para continuidade da inovagio, com propostas de
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resolugio de problemas, mecanismos para aquisi¢io de fundos para a sustentabilidade e
suporte técnico continuo®.

Quanto maior a capacidade dos servigos de envolverem os gestores e trabalhadores,
maiores as chances de continuidade. Isso requer comunicagio positiva dos processos
e resultados e compartilhamento dos principios da inovagio®'. E importante destacar
que, sem 0 monitoramento, a sustentabilidade fica comprometida. Novas habilidades
nio devem ser avaliadas por velhos arranjos®. O monitoramento ¢ importante,
pois levanta dados que justificam recursos financeiros; mapeia pontos criticos da
implementagio e incompatibilidades entre a inovagio e os contextos; identifica
distorgoes tedrico-metodoldgicas; e qualifica a oferta de capacitagdes.

O monitoramento deve mapear as necessidades e adaptagdes ao contexto em uma
perspectiva formativa e nio punitiva’. Ferramentas como checklist, formularios-web,
observagbes em campo e entrevistas sio exemplos de modos de monitorar e avaliar
processos, tornando-se mais potentes quando utilizadas em parcerias com as redes de
pesquisa®.

Conclui-se, portanto, que a implantagio de uma agdo baseada em evidéncias, mas
que nio ¢ culturalmente relevante, corre o risco de no alcangar o publico-alvo, nio
ser compreendida, nio incidir em fatores de risco e prote¢do e, consequentemente,
fracassar na prevengio dos problemas'*. Ao mesmo tempo, as adapta¢des, mesmo que
promovam aceitabilidade e adesdo, podem comprometer a efetividade do programa se
realizadas sem o embasamento em evidéncias'“.

A inovagio em contextos diversificados e social e culturalmente vulnerdveis, como
0 Brasil, revela desafios ainda mais complexos. O que estd em jogo nesta difusio sio
as necessdrias adaptacdes adequadas ao contexto e ao processo que, quando ausentes,
acabam por nio incidir nas vulnerabilidades sociais e institucionais, o que ird
imediatamente descaracterizd-la enquanto inovagio.

Freitas® trabalha com o conceito de m4 f¢ institucional, entendida como um padrio
de atuagio institucional que se articula desde o Estado até os micropoderes e as relagdes
cotidianas, em que as hierarquias de classes determinam os recursos simbélicos que
as instituicoes oferecem. A inovagio precisa ser acessivel aos quea implementar:‘io;
assim, ndo se deve partir de pressuposto de que o implementador ji tem as habilidades
necessdrias, pois acaba-se atuando na légica da “m4 £¢”. E desejével que os profissionais
implementadores fagam adequagdes para atender as necessidades locais e aumentar a
relevincia do programa e a adesio e identificagio da comunidade com a inovagao®***.

Enquanto politica publica que se realiza em sistema, a prevengio precisa ser
organizada intersetorialmente. Ela ndo ¢ uma tarefa exclusiva da Satide ou da Educagio,
e ambos os setores precisam ser preparados para atuarem de maneira coordenada na
incorporagio dos modos efetivos da prevengio ao uso de dlcool e outras drogas.

Mesmo quando as priticas inovadoras baseadas em evidéncias na prevengio ao
uso de dlcool e outras drogas venham a ser difundidas por meio de uma politica
publica, existem riscos de adaptagdes inadequadas in loco por parte dos profissionais
e, por isso, deve-se considerar que os resultados sio maximizados nio somente por
programas baseados em evidéncias, mas também quando associados as implementagdes

14,34,56

qualificadas
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Considerando a necessidade de difusdo de préticas de prevengio ao uso de dlcool
e outras drogas por meio de politicas publicas intersetoriais, consistentes e eficazes, a
presente revisio narrativa aponta as seguintes recomendagdes:

Usar evidéncias (obtidas tanto de estudos em parcerias com redes de pesquisa
quanto do monitoramento da implementagio) na escolha das priticas eficazes e na
difusdo de agbes para qualificagio do processo.

Considerar a adaptagdo cultural como um processo essencial e continuo na difusio
de politicas publicas de prevengio, tendo em vista a diversidade e a vulnerabilidade
social no Brasil.

Identificar elementos centrais e teorias de mudanga dos programas e intervengdes
preventivos e sua sistematiza¢io para orientar os profissionais em relagio a adaptagoes
seguras.

Sensibilizar e capacitar gestores e profissionais para incentivar a adogio de préticas
baseadas em evidéncias, na fase exploratéria. Mudangas organizacionais e na legislagio
regulamentando o trabalho dos servigos publicos sdo importantes nesta etapa.

Incluir sujeitos na tomada de decisio e na adaptagio cultural e criar redes
intersetoriais na fase de adogdo de préticas baseadas em evidéncias.

Promover intersetorialidade e descentralizagdo na fase de implementagio.

Criar condi¢bes para implementagio nos contextos de vulnerabilidade, por
meio de incentivos, incorporagao das prdticas nas rotinas, capacitagio continua e
monitoramento visando 4 qualificagio dos implementadores.

Vincular as praticas baseadas em evidéncias as politicas publicas existentes e
fazer uso de evidéncias de monitoramento e das avaliagoes de impacto na fase de
sustentabilidade.

A prevengio ao uso de dlcool e outras drogas deve estar alinhada a politicas ptblicas
de satde, educagio e protegio social, mas deve ser capaz de transformé-las e de elevar
suas intervengdes aos niveis de sistemas de preven¢io que atuem de forma ampliada
para a transformagio de economias, legislagdes e normas sociais. Ao ser articulada
em rede, a prevencdo deve ter, na ética que lhe fundamenta, o compromisso com a
superagio da fragmentagio social e com a dissolugio de mecanismos implicitos de
desclassificagio social”’, propiciando a construgio de projetos de futuro que se tornem,

enfim, histérias reais — de pessoas, de um pafs, de uma humanidade.
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The evidence-based public policies need to address the social vulnerabilities in order to overcome
the inequities. This narrative literature review analyzes the challenges of adaptation in the
dissemination of the evidence-based alcohol and drugs prevention practices within the context of
the Brazilian public policies. The critique of existing models is based on the theories of “Diffusion
of Innovations” (Rogers) and “Implementation of the evidence-based practices” (Aarons et al).
We concluded that the implantation of an evidence-based preventive action, if culturally not
relevant, risks not impacting on the vulnerabilities. The adaptations may promote higher levels of
acceptance and adhesion. In spite of that, if those adaptations are performed without the evidence
base, they may reduce the effectiveness, as well as de-characterize the innovation, ending up in the
reproduction of the inequities it aimed to reduce.

Keywords: Prevention of alcohol and other drugs use. Public policies. Evidence-based science.
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@

Las politicas publicas basadas en evidencias necesitan responder a las vulnerabilidades sociales

en la superacién de las iniquidades. La presente revisién de la literatura, del tipo narrativa,

analiza los desaffos de adaptacién en la difusién de pricticas de prevencién al uso del alcohol y

otras drogas basadas en evidencias en Brasil. Las teorfas de “Difusién de innovaciones” (Rogers)

y de “Implementacidn de prictica basada en evidencia” (Aarons et al.) sirvieron de base a la

critica a los modelos existentes. Se concluye que la implantacién de una accién preventiva con

base en evidencias, pero que no es culturalmente relevante, corre el riesgo de no incidir en

las vulnerabilidades. Al mismo tiempo, las adaptaciones, aunque promueven altos niveles de
aceptabilidad, pueden comprometer la efectividad del programa caso se realicen sin base en
evidencias y pueden desvirtuar la innovacién pasando a servir en la reproduccién de iniquidades que

la innovacién se compromete a cambiar

Palabras clave: Prevencién del uso de alcohol y otras drogas. Politicas publicas. Ciencia basada en

evidencia.
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