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RESUMO

A pesquisa refere-se ao abandono de drogas ilicitas e o papel das atividades
socioculturais junto a adolescentes. Atualmente o uso de drogas ilicitas configura-se
como grande problema de saude publica, constituido pela extensdo do uso e pela
natureza das novas drogas e impactos sociais (sociolégicos, econdmicos, politicos)
e sanitarios (doencas diretas, doencas indiretas, tratamento e custos dos
tratamentos). A compreensao desse tema tdo complexa requer diferentes leituras e
atuacao cada vez mais de profissionais das diferentes areas, dentre elas, saude,
educacao, justica, servicos sociais. Neste sentido, surgiu a necessidade de
aprofundar algumas questdes de ordem tedrica e pratica relacionada ao tema. Para
tanto, objetivou-se compreender a importancia das atividades socioculturais no
abandono do uso de drogas ilicitas por adolescentes. Como tratamento
metodolégico, utilizou-se a pesquisa descritiva de natureza qualitativa, exploratéria
sob forma de estudo de caso, a partir de uma perspectiva critica. Como instrumento
e procedimento de coleta de dados foram empregados: entrevista estruturada com
adolescentes e maes dos adolescentes, observagdo simples nos grupos de
atividades socioculturais e anotagbes em diario de campo. A andlise dos dados foi
realizada a luz da analise de discurso, como preconizado por Orlandi (2000).
Referida pesquisa foi realizada no Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom
Jardim, com dez adolescentes e dez maes, que encontravam-se em
acompanhamento no Movimento de Saude Mental Comunitaria. Os resultados
encontrados apontam que as atividades socioculturais € um dos recursos que pode
potencializar esses adolescentes quanto a uma recuperagao de identidade social, de
lagos familiares, aumento da auto-estima e autoconfianga, consequente inclusao
social; também se encontrou o amparo social e/ou desamparo das familias como
lugar facilitador para inclusdo do adolescente no universo do uso de drogas ilicitas
ou de propiciador do seu retorno para uma vida saudavel junto a familia.

Palavras Chaves: Drogas llicitas, Adolescentes, Atividades Socioculturais.



ABSTRACT

The research refers abandoned of illicit drugs and the paper of the sociocultural
activities close to adolescents. Now the use of illicit drugs, is configured as a great
problem of public health, constituted by the extension of the use and for the nature of
the new drugs and social impacts (sociological, economical, political) and sanitariums
(direct diseases, indirect diseases, treatment and costs of the treatments). The
understanding of that theme so compound requests different readings and
performance more and more of professionals of the different areas among them,
health, education, justice, social services. In this sense the need appeared of
deepening some subjects of theoretical and practical order related to the theme. For
so much she aimed at to understand the importance of the sociocultural activities in
the abandonment of the use of illicit drugs for the adolescents. As methodological
treatment, was used of the qualitative approach in a perspective dialectics,
descriptive analitico/critica; for better understanding concerning subject of complex
nature and still little explored. As instrument of collection of data, the interview
structured with adolescents and family, simple observation in the groups of
sociocultural activities and annotations in field diary. The analysis of the data was
accomplished to the light of the speech analysis, as extolled by Orlandi (2000).
referred her research was accomplished in the Movement of Community Mental
Health of the Good Garden, with ten (10) adolescents and ten (10) family that were in
attendance in the Movement of Community Mental Health. The found results point
that the sociocultural activities are one of the resources that can potentiate those
adolescents as for a rescue of social identity, of family bows, increase of the self-
esteem and self-confidence, consequent social inclusion, we also found the social
help and or | abandon of the families as facilitative place for the adolescent's
inclusion in the universe of the use of illicit drugs or to facilitate his/her return close to
for a healthy life family.

Key Words: lllicit Drugs, Adolescents, Sociocultural Activities.
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INTRODUCAO

O uso de drogas é tdo antigo quanto a prépria humanidade. O seu consumo deve
ser encarado como permanente manifestagcdo humana. A histéria do uso de drogas,
em épocas, culturas e sociedades diferentes, revela que o ser humano busca nas
drogas nao sé a obtencdo do prazer, mas, também, alivio para os cansagos,
esquecimento de traumas e medos, sobretudo o da morte, e a modificagao
intencional dos estados de consciéncia. As drogas fazem parte dos usos, habitos e
costumes de culturas diversas e transitam no imaginario social, fazendo parte de
magias e rituais de prémios e sangbes, que constituem os controles sociais
informais. O proprio conceito de droga € alvo de alteragbes, de acordo com

momentos e contextos histoéricos.

Para Cruz e Ferreira (2001), préaticas antigas como o consumo de alcool e
outras drogas no Brasil tém merecido grande atencdo de varios setores da
sociedade nas ultimas décadas. Entre estas preocupagdes, encontra-se a percepgao
de que o consumo abusivo dessas substancias se associa como determinante, hoje
em dia, ao agravamento das condi¢coes sociais em nosso pais. Além disso, este
aumento no consumo de drogas ilicitas acontece em periodos em que rapidas
mudancas sociais repercutem fortemente sobre o percurso de individuos e suas

familias, que tém de lidar com situagdes cada vez mais adversas.

Atualmente o uso de drogas ilicitas configura-se como um grande
problema de saude publica, pela extensdo de seu uso, pela natureza das novas
drogas, bem como pelos impactos sociais (sociologicos, econdmicos, politicos) e
sanitarios (doencas diretas, doencgas indiretas, tratamento e custos dos tratamentos)
causados pela droga. A compreensao de uma problematica tdo complexa requer
diferentes leituras e atuacao intersetorial e interdisciplinar, de cada vez mais
profissionais de campos distintos como saude, educagao, justiga, policia e servigos

sociais.

A partir da nossa experiéncia profissional como Terapeuta Ocupacional,
com adolescentes usudrios de drogas ilicitas, em um servico de saude mental,

observando e escutando relatos de experiéncias - como aprisionamentos em relagéao
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as drogas ilicitas, perdas sociais, familiares e dificuldades de reintegragédo social -
surgiram varios questionamentos: as atividades socioculturais poderiam atuar junto a
esses adolescentes na construgdo ou reconstrucdo de uma realidade adversa
diferente da que ele vivia anteriormente? Como profissdo que se utiliza das
atividades como instrumento de intervencao para possibilitar a inclusao social, quais
as contribuicées da Terapia Ocupacional para a potencializacdo de atividades que

possibilitem a esses jovens outro lugar social?

A gravidade dos problemas relacionados ao consumo de drogas ilicitas,
na atualidade, do ponto de vista social, relaciona-se a violéncia e a criminalidade,
em que a relagédo entre droga, doenga, violéncia e excluséo social fortalece o0 mundo

do crime.

Nas comunidades de baixa renda, a falta de condicbes materiais para a
subsisténcia transforma o envolvimento com o trafico em uma fonte de renda para a
sobrevivéncia ou até mesmo em opc¢édo de vida, a custa do envolvimento com
menores, que se tornam vitimas da ilusdo do dinheiro facil e, em seguida, da droga

ilicita e da violéncia.

Este estudo propde-se investigar o abandono do uso de drogas ilicitas e o
pape das atividades socioculturais junto a adolescentes, em contexto social
especifico, e o lugar que a familia ocupa, nessa relacdo do adolescente com as
drogas ilicitas. A prevaléncia do uso de drogas ilicitas em adolescentes esta, muitas
vezes, associada a situagdes como a da desestruturacdo da familia mudancas de
ciclo e fases de vida, dificuldade de enfrentar a realidade adversa, como na

aceitacao de regras e padrdes impostos pela sociedade.

Zaluar (2000) assinala que o conjunto articulado de baixa escolaridade,
baixos salérios, taticas de atragdo pelas quadrilhas e a desestruturagdo familiar sao
fatores atrativos para que os adolescentes pobres se associem ao trafico. A autora
enfatiza que, para que os adolescentes se aproximem do trafico, ndo basta apenas
que tenham necessidade de ajudar a familia na complementacédo da renda ou por
faltarem oportunidades de inser¢do no mercado de trabalho. Assinala que a busca

pelo poder também é um dos fatores que contribuem para a carreira criminosa do
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tréfico, onde o individuo € aceito na marginalidade, passando a assumir papel

importante em seu contexto social, embora distorcido da ética e da moral coletiva.

Dessa forma, abre-se espaco para aspectos subjetivos nas escolhas
relacionadas ao consumo e trafico de drogas. Entre estes, destacam-se a
valorizagédo atual do consumismo e do hedonismo, a procura pela vivéncia intensa
de sensacdes e pela fama, que alcancam no seu meio, ao entrar o jovem para as

quadrilhas.

O interesse pelo estudo nasceu da necessidade de compreender o
abandono do uso de drogas ilicitas em adolescentes, bem como examinar a
interacdo de adolescentes com o grupo comunitario, mediados pelas atividades
socioculturais, tendo como foco explorar interesses, necessidades, capacidades e
potencialidades, recuperando atitudes sociais e interpessoais, complemento

necessario para reintegracao ao contexto social e familiar.

Neste sentido, pensamos que as atividades socioculturais assumem uma
posicao de destaque na abordagem com o adolescente, auxiliam para o abandono
do uso de drogas ilicitas, onde a comunidade, sujeitos, relagdes intersubjetivas e o
grupo no qual estdo inseridos colocam-se a disposicdo para a elaboracdo de um

territério psicossocial adequado na recuperacao de adolescentes.

Nesse contexto, abre-se a possibilidade do estabelecimento de
significacdes e sentidos para que o individuo possa reescrever sua forma de relacao
com o mundo e os produtos que este oferece, inclusive as drogas. Este caminho
parte da criagdo do proprio individuo para sua contextualizacdo na cultura e na
sociedade.

Buscando maior compreensdo sobre essas questbes, foi proposta a
realizagcdo da presente pesquisa, que teve como objetivo geral compreender a
dindmica do abandono do uso de drogas ilicitas e o papel das atividades
socioculturais junto a adolescentes vinculados ou nao a trabalho comunitario
significativo, como € o caso do Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom
Jardim (MSMCBJ).
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1. Contextualizando o uso de drogas ilicitas

Nos ultimos anos, muito se tem estudado a respeito da problematica da utilizacao
das drogas pelo ser humano, entretanto este € um fenbmeno que nao se limita

apenas a época atual e ao contexto sociocultural.

Oliveira (1997) expressa a existéncia de relatos de consumo de drogas
desde a Antiguidade: na Suméria (3000 a.C.), na China e no Egito, h4 cerca de
cinco mil anos, com confirmagdo de consumo de 6pio e outras substancias, assim
como se encontram evidéncias de uso também na Babilénia, na Grécia Antiga,

Africa, Asia e América.

Para Silveira e Gorgulho (1995), os relatos histéricos referem-se a esse uso
ligado a dois fatores: durante rituais religiosos, para os éxtases de aproximagao com a
divindade, e no alivio de sofrimento psiquico, para a reducao das crises existenciais e
a criacao de ilhas de conforto diante dos dilemas da vida. Invariavelmente, quando a
fuga da realidade ¢é feita sob utilizacdo de substancias e se este se torna rotineiro,

podem sobrevir 0 uso abusivo, a dependéncia e suas conseqiéncias.

O uso indevido de drogas ligado ao contexto religioso era utilizado para
atingir estados psiquicos supostamente superiores, através dos quais 0 xama, o
sacerdote ou representantes outros da espiritualidade tribal primitiva, acreditava

perceber a divindade e, inclusive, atingir um estado de alma de comunhao com ela.

Freire (1999) diz que comumente se emprega a palavra droga no sentido
de toxico, o que € uma impropriedade. Droga, a rigor, € toda substancia aplicada na
cura, alivio ou prevencao de doencas. Equivale a medicamento ou farmaco que, em
dose excessiva, também pode provocar intoxicagdo. Toxico é um termo mais
apropriado. Téxico (do grego toxikon), primitivamente significava "veneno de flecha",
donde, toxico equivale a veneno. As publicagdes de lingua inglesa empregam o
termo "narcoéticos” (de "narcotic"). No Brasil, a legislagédo se refere a "entorpecentes”,
embora se encontrem referéncias a narcoticos. Nao hda uma unanimidade no uso

dos termos. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) usa a palavra "droga".

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 1993) explica que a palavra
droga significa toda substancia capaz de produzir modificagdo no organismo. Mas,
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de modo especifico, a palavra droga, em todo o mundo, passou a designar um grupo
de substancias que agem preferencialmente no cérebro, alterando o seu
funcionamento em virtude de sua capacidade de produzir estimulacao, depressao ou
perturbacdo no sistema nervoso central. Assim passam a ser denominadas de
drogas psicotropicas ou psicoativas. O que distingue essas substancias € o potencial
que elas tém de causar dependéncia. A expressao mais adequada, portanto, é
“substancia psicoativa”. O Cédigo Internacional de Doengas (CID-10) emprega
adiccdo substancia psicoativa, abarcando alcool, opiaceos, canabindides,

alucindgenos, tabacos, solventes volateis e outras substancias psicoativas.

A utilizagdo da drogas pelo ser humano, no contexto religioso, mediava
ceriménias, ritos, cuja finalidade era produzir experiéncias de libertacdo da
materialidade e da prdpria consciéncia, transcendendo o habitual.

Para Sanchez et al. (2002 p.4);

[...] o desejo de sair de si mesmo, de adentrar num mundo fantastico
que parece transcender as limitagbes do seu préprio eu, de
experimentar uma sensacao de poder excepcional, deve estar na raiz
do impulso dos lideres religiosos primitivos de tomar drogas [...]

Como o uso de drogas estava vinculado a ceriménias da comunidade
tribal, entdo a droga atuava como facilitadora da coesao grupal, tornando os
integrantes do grupo mais entusiasmados e socidveis, favorecendo sua participacao
nas atividades festivas, do momento, e nas demais atividades sociais. Mas, como a
producdo da droga era muito limitada e seu uso era ritualizado de modo bastante

rigoroso, ndo ha registro dos fendbmenos da dependéncia e de suas consequéncias.

A partir do século XX, nas sociedades ocidentais, o uso de drogas passou
a ser cada vez mais associado a abuso, dependéncia e crime. Atualmente, o trafico
e 0 consumo de drogas ilicitas assumiram proporg¢des epidémicas no mundo inteiro,
chegando a se configurar como problema de saude publica. A transicao parece estar
associada a producgado industrial de drogas, o permanente apelo ao consumo

massificado e a auséncia de ritos organizadores e limitadores das experiéncias.

Ao configurar-se como um problema social e de saude, o consumo de

drogas ilicitas traz a tona um julgamento de valor implicito na expressado uso
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indevido. Em principio, a utilizacdo desse termo implica admitir a anormalidade no
uso de substancias psicoativas. Isso significa tocar numa area com o qual a
sociedade lida contraditoriamente. De um &angulo, o uso de algumas substancias
consideradas legais é permitido e até estimulado, embora traga risco para a saude e
para a sociedade; por outro lado, drogas consideradas ilegais sao proibidas sob o

pretexto de acarretarem riscos semelhantes.

A Organizagdo das Nagbdes Unidas (UNESCO, 2000) caracteriza as
drogas ilicitas como aquelas que tém a sua producdo, comercializagcdo e uso
proibido por lei. Propbe-se a seguinte classificacdo para usudrios de drogas:
experimentador — limita-se a experimentar uma ou varias drogas, em geral por
curiosidade, sem dar continuidade ao uso; ocasional — utiliza uma ou varias
substancias, quando disponivel ou em ambiente favoravel, sem rupturas nas
relagbes afetivas, sociais ou profissionais; e habitual ou funcional — faz uso
frequente, ainda controlado, mas ja se observa sinal de ruptura; e dependente -vive
pela droga e para a droga, descontroladamente, com rupturas em seus vinculos

sociais, com marginalizagéo e isolamento.

Dentre os tipos de usuarios mais freqlentes, percebemos que o
consumo de drogas ilicitas depende muitas vezes do poder econébmico de cada
usuario. Ha drogas que contemplam as mais diferentes classes sociais. Estudo
recente de Poit (2002) acentua que as drogas mais consumidas na atualidade sao
as drogas licitas, pois cerca de 65% de jovens ja haviam consumido alcool. Desse
percentual, 18,6% o utilizam de forma regular. Com rela¢ao as outras drogas, 24,6%
ja experimentaram alguma droga ilicita e 3,2% ja fazem uso habitual.

Na area da saude, a definicdo de termos busca contemplar os aspectos
clinicos para favorecer a formulagcado dos diagnésticos e estabelecer critérios para o
tratamento. Dessa forma, alguns trabalhos apresentam conceitos que tentam, ainda
que parcialmente, definir uso indevido a partir da clinica.

Gossop e Grante (1990) defendem a posigcdo de que a expressao uso
indevido e o termo abuso s&o muito amplos e podem referir-se a diversas situagoes,
tais como uso excessivo — uso de grande quantidade em um dado momento; uso

inoportuno — uso no trabalho, no colégio, durante uma hospitalizagdo, em lugares
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publicos, em certos momentos e atos sociais; uso por pessoas nao autorizadas - uso
por criangas, adolescentes e, em algumas culturas, mulheres, grupos étnicos
minoritarios e certos grupos religiosos; uso por pessoas especialmente vulneravel-
uso por pessoas sujeitas a sofrer consequliéncias adversas, como anomalias
enzimaticas, enfermidades organicas ou mentais; e uso regular por pessoas que ja
tenham sofrido consequiéncias adversas - uso por dependentes quimicos, pessoas
com complicagbes fisicas e psicolégicas, com antecedentes de carater social,
interpessoal, laboral ou delito relacionado a droga.

Para a teoria biolégica, a droga, quando ingerida, provoca alteragbes no
funcionamento do organismo do ser humano, produzindo efeitos fisiolégicos,

psiquicos e comportamentais.
Sanchez et al. (2002, p.8) anota que;

[-..] qguando uma determinada substancia ingerida, ha uma contragao
dos vasos sanguineos (modifica a fungao) e o individuo, passa a ter
um aumento de pressdo arterial (mudanca na fisiologia), essas
drogas sao chamadas de depressoras da Atividade do Sistema
Nervoso Central (SNC). Existem drogas que estimulam a atividade
do Sistema Nervoso Central, quando a substancia causa a ativagéao
do cérebro (neurbnios) traz como conseqléncia visivel mudanca de
comportamento do individuo [...]

Quase sempre 0 uso ocasional ou persistente de drogas ilicitas é lesivo
ao individuo. Algumas delas podem causar um estado de dependéncia fisica, que

consiste na necessidade fisiologica de ingestdo de substancias.

Sanchez et al. (2002, p.8) relata que “a dependéncia de drogas da-se pela
adaptacao do organismo a droga e que esse fato ndo se relaciona com a vontade do

individuo”.

Uma das formas de defesa do organismo ante a agcdo de drogas € a
tolerancia, que é a diminuicdo do efeito da droga apds administracdo repetida.
Entdo, o organismo necessita de doses cada vez mais fortes para se obter o mesmo
efeito e quando o organismo desenvolve algum grau de tolerancia e dependéncia, a
suspensao da droga provoca multiplas alteragcées somaticas.
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Para Dalgalarrondo (2000, p.68),

[...] com o uso de drogas todo metabolismo modifica-se e os
processos biolégicos reestruturam-se. A falta da droga ou diminuigéo
de seu nivel presente no organismo provocara sintomas
desagradaveis no usuario como: dores de cabeca, dores gastricas,
insénia e perda do controles motores, caracterizados muitas vezes
como sindrome da abstinéncia [...]

Na teoria psicologica, o habito de consumir drogas pode levar a um
impulso descontrolado de uso imoderado, para produzir prazer ou evitar o mal-estar,
assim superando as barreiras de tolerancia e resisténcia, de tal forma que doses
crescentes da substancia sdo requeridas para alcangar efeitos originalmente
produzidos por doses mais baixas, sem intervalo de tempo entre um consumo e
outro e sem o0 mal-estar decorrente da abstinéncia, mesmo que momentanea. A
necessidade continua e nao satisfeita leva o individuo a um profundo estado de

angustia, conduzindo a instalacao da dependéncia psiquica.

Dalgalarrondo (2000, p.212) refere-se a “dependéncia psiquica como uma
compulsdo ao uso de droga, buscando a obtencdo de prazer ou a diminuicdo de
desconforto e quando ndo obtém a droga, experimenta ansiedade, desconforto

geral, raiva e ins6nia”.

A droga propicia ao usuario sensacOes prazerosas, que O tornam
psicologicamente atraido por elas, algumas vezes havendo incapacidade de quebrar

a relagao afetiva estabelecida entre o individuo e a droga.

Segundo Sanchez et al. (2002), a dependéncia psiquica pode ser
observada em todos os tipos de drogas, desde o simples habito de tomar café ao uso
de analgésico, calmantes e cigarros, € relata haver pessoas que transpdem a barreira
do prazer de administrar esporadicamente um toxico para cair em um estado de
dependéncia, de qualquer droga, até de qualquer elemento material, n&o
necessariamente considerado droga (chocolate, por exemplo).

Zaluar (1999) ressalta que, na teoria sociolégica, os usos de drogas
ilicitas é fortemente influenciado pelos padrées sociais e culturais. Hoje vivemos
uma fase de mudangas de padrdes culturais em que o uso de drogas deixou de ter a

conotacao negativa de marginalidade que possuia até algumas décadas. Os jovens
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sdo submetidos silenciosamente a uma pressao para que venham a experimentar
algum tipo de drogas, talvez de forma semelhante a geracbes passadas quando
eram induzidos a experimentar cigarros ou bebidas alcodlicas. O éalcool € um
exemplo bastante ilustrativo, pois sua ingestao € bem aceita socialmente, mas o seu

uso exagerado € uma atitude condenada socialmente.

Cada sociedade aceita certas drogas como licitas (legais) e condenam
outras como ilicitas (ilegais). Katzung e Koogan (1994) relatam as diversas reacoes
da sociedade em relacdo o uso de drogas: nos Estados Unidos e em grande parte
da Europa Ocidental, as drogas nacionais sao: a cafeina, a nicotina e o alcool; no
Oriente Médio, a maconha e o haxixe sdo considerados drogas licitas, enquanto o
alcool é proibido; nos Andes, a cocaina € utilizada para aliviar a fome e aumentar a

capacidade de realizar trabalhos intensos em elevadas altitudes.

Pode-se, entdo, assinalar que designar drogas como licitas ou ilicitas
depende de julgamento social. Um fator determinante para relegar uma droga a
categoria de ilicita € a possibilidade de seu uso levar a pratica de crimes, ou seja, ao
roubo, prostituicao, trafico e outros tipos de comportamentos anti-sociais, para a

satisfacao dos habitos.

Sanchez et al. (2002) falam a respeito das relagdes de uma cultura frente
ao uso de substancias téxicas e sinaliza trés fases distintas: a ignorancia em relacao
aos efeitos téxicos da droga, quando o seu uso nao é coibido; o alerta, quando o uso
da droga ja apresenta um numero acentuado de pessoas usuarias; e fase de
controle, quando ha deducgao significativa do uso de drogas pelos usuérios, devido a
um confrontamento direto as fontes de obtencao de prazer.

Laranjeiras e Surjan (2001) consideram uso qualquer consumo de
substancias, independentemente da freqiéncia ou da intensidade, incluindo o uso
esporadico ou episddico, abusivo ou uso nocivo, quando O consumo provoca
consequéncias adversas recorrentes e significativas, sem, contudo, preencher critérios
para a dependéncia. Além disso, entendemos que o abuso ocorre em situacdes de
auto-administragao da substancia, fora dos padrdes socioculturais aceitos.
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2. Compreendendo a utilizacao das drogas ilicitas

Na tentativa de compreender o aumento progressivo da oferta e do uso de drogas
ilicitas e esse uso de forma desordenado pelo ser humano, recaem diferentes
leituras e a atuagdo cada vez mais de profissionais das diferentes areas, as quais
saude, educacao, justica, servicos sociais e outras, como forma de compreender a
complexidade do caso e suas interfaces.

Praticas antigas como o consumo de alcool e outras drogas é alvo de
grande atencéao de varios setores da sociedade brasileira nas ultimas décadas. Entre
estas preocupacoes encontra-se a percepg¢ao de que o consumo abusivo dessas
substancias se associa, hoje em dia, ao agravamento das condi¢gées sociais em
nosso. Além disso, este aumento no consumo de drogas, licitas ou ilicitas, acontece
no periodo em que rapidas mudancas sociais repercutem fortemente sobre o
percurso de individuos e suas familias, que tém que lidar com situagdes cada vez
mais adversas. O uso de drogas que modificam o julgamento, as percepcdes e 0s
humores n&o representam inovagdes da modernidade, mas a natureza, a
intensidade e a extensdo deste uso e as suas conseqléncias trazem problemas

efetivamente novos.

Partindo dessa situagao percebe-se que a problematica do uso e do abuso
das drogas ilicitas, por exemplo, na atualidade, representa um problema de
preocupacao universal, pois seu consumo continua alastrando-se rapidamente,
atingindo, em especial, os jovens. Como é um fenémeno de grande complexidade,
suas raizes encontram-se na intricada relacdo de aspectos econdémicos, sociais,

culturais e filoséficos que representam a propria existéncia da humanidade.

Quando nos reportamos as leituras de Velho (1999), levamos em conta o
fato de que o uso de droga mudou bastante de dimensao a partir das décadas de
1960 e 1970, periodo no qual o autor identifica a emergéncia de um grande
movimento de contracultura, caracterizado pela rejeicdo de um modo de vida
convencional, em que os valores familiares, educacionais e de trabalho eram
duramente criticados. Enfatizava-se, por outro lado, uma concepgao de mundo em
que a liberdade amorosa e sexual e a luta pelo comunitarismo, um certo tipo de

hedonismo e o descompromisso com objetivos materiais eram marcantes.
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O fenbmeno hippie no Brasil, na década de 1970, em boa parte foi
marcado por uma manifestagdo de contestagao cultural, como no restante do mundo
ocidental, mas teve carater fortemente politico. Foi uma das poucas opcdes abertas
para os insatisfeitos com o sistema ditatorial. Muitos impossibilitados de expressar
seus anseios por meio dos canais politicos entdo reprimidos optaram por um

questionamento radical dos valores da sociedade constituida.

Zaluar (1999) demonstra que o movimento dos hippies nunca foi
designado com as caracteristicas de criminalidade e marginalizacdo como hoje
acontece em relacdo aos usuarios de drogas. Muito pelo contrario, os hippies,
utilizando-se de slogans generosos como “Paz e Amor”, eram vistos como pacifistas.
Atribuir a violéncia ou marginalidade ao uso das drogas afasta a real discussao
sobre a pobreza e a falta de perspectiva de vida que os jovens experimentam hoje
em dia. Nao ha politica publica de educacdo para jovens ou de emprego para
jovens, por serem elementos organicos da estruturagcdo da identidade, mas para

“tirar da rua”, “tirar das drogas”, numa cruzada tdo moralista quanto infrutifera.

O movimento hippie configurou-se como um fenémeno sociocultural,
constituindo manifestacées contra valores materialistas incorporados ao modo de
vida da sociedade industrial, consumista, capitalista. Expressaram-se, entdo, os
ideais transgressores, revolucionarios dos comportamentos sociais, em periodo no
qual houve um crescente aumento do uso de drogas alucinbgenas como

manifestacao simbdlica desses ideais.

Para Sanchez et al. (2002, p.10) esse movimento “negou os valores
culturais vigentes, propds a “libertagdo” dos individuos, mas acabou criando outras
normas, talvez tao rigidas quanto as anteriores, entre as quais se incluiam o uso e
abuso de drogas”. Os processos de alienagdo mudaram de natureza.

Ao disseminar-se 0 uso de drogas ilicitas por diferentes segmentos da
sociedade, especificamente, em familias de elite e camadas sociais, criou-se uma
situacdo nova. Nao se tratava mais de confirmar estereétipos a respeito das
camadas de baixa renda, mas de explicar mudancas de atitudes e comportamento

dos filhos, netos, sobrinhos, pessoas préximas do mesmo segmento social. A
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ameaca vem muito mais de uma mudanca global manifesta em varias dimensdes da

vida, com os conflitos e desencontro dentro das familias e das escolas.
Para Zaluar (2004, p.48);

[...] a droga expandiu-se no comércio ilegal, no Brasil, no final da
década de 1970, como em outros paises ocidentais. A criminalidade
moderna e empresarial desde entdo é organizada segundo os
principios de lucro e da defesa dos interesses econdmicos do grupo
que controla o empreendimento, mas faz isso contra a lei. A
demanda que garante os altos lucros do empreendimento é
decorréncia de mudangas no estilo de vida e nas concepgdes do
trabalho do sofrimento e do futuro. O jogo, as drogas e a diversao
tornaram-se o objetivo mais importante na vida para muitos setores
da populacao, especialmente os mais jovens [...]

O crime organizado desenvolveu-se até aos atuais niveis porque tais
praticas socialmente aceitaveis e valorizadas foram proibidas por for¢ca da lei,
possibilitando niveis inigualaveis de lucros a quem se dispde a negociar com esses
bens. Os lucros ndo sao gerados pela produtividade ou pela exploragdo maior do

trabalho, mas pela propria ilegalidade do empreendimento.
Conforme Cruz e Ferreira (2001, p.102);

[...] o consumo de drogas no Brasil e os problemas a ele
relacionados cresceram enormemente nas décadas anteriores a
virada do milénio. Dados da proposta de Normatizacdo para os
Servigos de Atengdo a Transtornos por Uso e Abuso de Substancias
Psicoativas, elaborada pela Coordenacdo de Saude Mental (COSAM,
1999), do Ministério de Saude, em colaboracdo com o Comité
Técnico Assessor para Acbes de Atencdo ao Uso Indevido de
Drogas, indicam que o gasto estimado com as conseqliéncias do uso
de drogas psicoativas no Brasil corresponde a 7,9% do PIB por ano,
ou seja, cerca de 28 bilhdes de dolares (SAO PAULO, 1996) [...]

Na tentativa de compreender esse aumento, verificamos que, no Brasil, nem
sempre o0 uso de drogas ilicitas provocou tanta preocupacgao. Verificando na literatura
segundo Alba Zaluar (2004), Silveira Filho e Gorgulho (1995), Sanchez (1982), Figlie,
Bordin e Laranjeira (2004), Freire (1999) e Cruz e Ferreira (2001), percebemos que o
consumo difuso do alcool, por exemplo, persistiu ao longo de todo o século XX,
constituindo, junto com o uso de tabaco, a pratica de drogas legais mais importantes no
Pais. Nesse periodo, houve a instalacdo e o crescimento de empresas multinacionais

de alcool e tabaco, geradoras de lucros para seus proprietarios.
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Na descricdo de Velho (1999), historicamente, o uso de drogas deve
incluir-se nos processos sociais que exercem funcdo de constituicao da realidade,
promovendo a possibilidade da construcdo de marcas identificatérias e
classificatérias que autorizam a distingao social. No Brasil, na época do crescimento
do uso da maconha, vivia-se o tempo da ditadura militar e a difusdo do consumo de
drogas representava, ao mesmo tempo, a opcdo por um ethos pacifista e de
contracultura. Hoje, o uso de droga perdeu essa fungdo e passou a significar

autorizacao para o exercicio da violéncia.
Para Birman (1997, p.22),

[...] a perda da inser¢ao simbdlica, histérica ou religiosa das drogas
nos paises consumidores também ¢é ressaltada, o referido autor
descreve como a importacao das drogas nao pode ser acompanhada
de uma transferéncia da cultura dos paises produtores para os
paises consumidores. Nos paises produtores o uso de drogas
ocorreria incluido em sistemas rituais, contexto cultural especifico,
que permitiria inserir substancias num processo simbdlico enraizado
em valores e crengas proprias. Nos paises consumidores, as drogas
seriam consumidas fora desse registro simbolico, tornando-se um
dos meios de diminuir o sofrimento psiquico [...]

Como forma de aliviar o sofrimento psiquico descrito por Birman, o
individuo procura a droga para a obtencdo imediata do prazer e a sensacao de
independéncia do mundo externo, pois, com o auxilio dessas substancias, € possivel
em qualquer ocasidao afastar-se da pressao da realidade e encontrar refagio num
mundo proprio, com melhores condicdes de sensibilidade. Essa propriedade das

drogas que determinara o seu perigo e a capacidade de causar danos.

Silveira Filho e Gorgulho (1995) relatam que, nesse momento, o individuo
ocupa uma posicado marginal em relagdo ao contexto social. A propria conduta
questiona de forma contundente a organizacdo de nossa estrutura social. O ato de
drogar-se possui um sentido de denuncia dos aspectos hipdcritas, patolégicos e
patogénicos, mediocres e estagnantes de nossa sociedade, que comprometem a

individualidade do ser humano.
Freire (1999, p.55) assinala que,

[...] a interface do problema das drogas entre a salude e o social
expoe as contradicoes da relacdo da sociedade com esse fenémeno:
0 uso é amplamente difundido-tanto das drogas licitas ou ilegais,
quanto as ilicitas ou ilegais, e a0 mesmo tempo como coisa proibida.
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Por outro lado, existem umas crengas na possibilidade de uma
sociedade "livre de drogas” e, por outro, um incentivo para consumir
drogas psicoativas (incluindo alcool e medicamentos psicoativos).
Paradoxalmente, vivemos o culto do prazer, da auséncia de dor e a
demonizacao das drogas ilicitas veiculada pelo discurso que evoca
um panico moral imobilizante. Todas essas formas maniqueistas de
lidar com o problema tém contribuido para perpetuar as dificuldades
€ um sentimento de fracasso diante da luta empreendida pelos que
encaram a droga como um problema social e de saude visto de
forma critica, responsavel e tdo menos preconceituosa quanto
possivel [...]

No momento em que vivemos, a gravidade dos problemas relacionados
ao consumo de drogas, do ponto de vista social, relaciona-se a violéncia e a
criminalidade, em que a correlacdo perversa entre droga e exclusdo fortalece o
submundo do crime. Nas comunidades de mais baixa renda, a falta de condicbes
materiais para a subsisténcia transforma o envolvimento com o trafico em outra fonte
de renda para sobrevivéncia material, ou até mesmo em opcao de vida, a custa do
envolvimento de menores, que se tornam vitimas do dinheiro facil e, em seguida, de

droga e violéncia.

Plastino (2003) enfatiza a no¢do de que a dependéncia quimica constitui
uma questdo complexa, cuja compreensdo requer uma abordagem também
complexa, tributaria de areas diversas das ciéncias e dos saberes humanos. Por
outro lado, dependéncia ndo pode ser analisada como um fenémeno isolado, sendo
conveniente considera-la como um aspecto especifico de um conjunto mais
abrangente de comportamentos sociais caracterizados por um imaginario fortemente
individualista. Deve-se, entdo, dirigir-lne uma visdo abrangente, capaz de
problematizar o que a sociedade contemporéanea prefere ignorar: que ha algo de
profundamente errado nas concepg¢des sociais que alicergam nossa civilizagdo. A
dependéncia quimica como um fendmeno de massa nao pode ser compreendida se

separada dessa problematica.

Ao abordar a problematica das drogas ilicitas no contexto social,
verificamos que estas atingem, indistintamente, homens e mulheres de todos os
niveis, classes sociais, grupos econémicos, independentemente da idade, do grupo
étnico, de confissdes religiosas, do nivel de instrucdo e de profissionalizacéo,

afetando as sociedades, em todos seus setores.
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Laranjeira e Surjam (2001) anotam que o problema das drogas, embora
esteja ha muito tempo entre nds, ndo conta com uma politica organizada e
consistente para enfrentar a complexidade das situagdes envolvidas. Diz, também,
que publicacdes relacionadas a alcool e drogas mostram que os problemas ja foram
identificados em inUmeras situagdes, seja na populagdo em geral, em enfermarias e
ambulatérios gerais, em enfermarias psiquiatricas, nas clinicas de usuarios de
drogas, entre meninos e meninas de rua, entre estudantes de escolas publicas e
entre trabalhadores ativos de empresas de varios ramos, mas falta uma visao
sistémica e integrada, sobretudo falta a passagem do conhecimento para uma
pratica politica consistente e critica.

A compreensdo sobre a utilizagdo das drogas ilicitas ndo se restringe a
procurar culpados e sim a buscar incessantemente suportes educacionais,
familiares, politicos, cientificos e sanitarios, que objetivem a diminuicdo da demanda
e da oferta. Nessa busca de solugdes, € de suma importancia organizar uma
metodologia inclusiva, interdisciplinar, capaz de capturar a totalidade do problema, e
nao fragmenta-lo. Nesse momento, faz-se necessério todo o arsenal de teorias,
procedimentos e técnicas, compreensivas, fenomenolégicas ou dialéticas, que
possam dar conta da realidade-em-metamorfose-e-movimento da dependéncia

quimica na atualidade brasileira.

A abordagem interdisciplinar é entendida como a contribuicdo de varios
saberes e praticas na busca de solugdes para um problema. Os cuidados
relacionados ao abuso e a dependéncia de drogas, licitas ou ilicitas, exigem saberes
e praticas que incluam conhecimentos da ciéncia, da filosofia, das religides, das
artes e do senso comum. O senso comum, composto por diferentes tipos de saberes
populares, tem, como acentuam Figlie, Bordin e Laranjeiras (2004), conteudos
contraditérios e é produto de uma construgdo social inevitavel, necessaria, mas sem
pretensao de coeréncia. Esse conhecimento faz parte dos profissionais, dos agentes
comunitarios de saude, do familiar e do préprio usuario. Neste sentido, é necessario
compreender que a singularidade de cada sujeito, de cada servigo e de comunidade
€ uma construcdo social arquitetada na histéria de lutas e superacdo das
contradigdes.
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3. O uso de drogas ilicitas na sociedade capitalista: vazio existencial

A sociedade atual estd explicitamente caracterizada por desigualdades sociais,
distribuicao vastamente irregular e desigual de renda, marcada por contradi¢cées do
sistema de producao e distribuicdo de riqueza, de producgao e distribuicdo de poder.
Com essa desigualdade de classe, ha uma grande incidéncia de jovens fazendo uso
de drogas, buscando escapar, de dificuldades socioeconémicos, contradicoes
identitarias e angustias existenciais. Desemprego, miséria, guerras e guerrilhas
declaradas e nao declaradas, conflitos geracionais e de classe, velozes mudancgas

culturais representam um modelo societario em colapso.
Cruz e Ferreira (2001, p.96) assinalam que

[...] nas ultimas décadas do século XX, importantes modificagcoes
aconteceram no panorama politico e econdmico no Brasil e no
mundo. Neste periodo, foi posta em marcha uma versdo mais
selvagem do capitalismo. Com a estratégia neoliberal, a competicao
se acirrava € mais uma vez os trabalhadores constituiam a parcela
sacrificada [...]

Nesse periodo, as garantias trabalhistas e outras formas de suporte
social, como as politicas de saude, educacao, habitacdo e assisténcia social, no
mundo todo, foram progressivamente abandonadas, enquanto a reestruturacado das
empresas e dos processos de trabalho produzia desemprego crescente e crescente

concentracao da renda.

Carvalho (1998) coloca que, atualmente, a sociedade ocidental é
fundamentada pelo poder da midia (televisdo, livros, revistas, jornais, novelas,
filmes), do marketing e da propaganda. Os devaneios motivados pelo delirio
ocasionado pelo desejo exacerbado de acumulo de capital repercutem na
degradagdo ambiental, exploracdo sexual, discriminagdo, preconceito, exclusdo
social e problemas relacionados ao uso de drogas.

Conforme Santos (2001, p.178),

[...] o aumento das desigualdades de renda atingem, em especial, as
classes marginalizadas que residem nos grandes centros urbanos,
os trabalhadores sem terra € os desempregados do meio rural,
tornando cada vez mais visiveis as contradicées do sistema. No seio
da sociedade global, dominada pelo capitalismo, reproduzem-se
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constantemente as contradicoes de classe, os antagonismos, as
hierarquias e as diversidades sociais. De fato, o desenvolvimento do
capitalismo pode ser caracterizado como desigual, combinado e
contraditério. A globalizacdo ndo é equilibrada nem harmoénica e, ao
invés de atenuar as disparidades de renda, amplifica-as. Ela
privilegia os interesses especificos da classe social dominante e dos
paises hegemoénicos, em detrimento dos mais desfavorecidos,
acentuando assim os ja graves problemas estruturais e conjunturais
do mundo atual [...]

A sociedade capitalista é caracterizada pela universalizagdao do dinheiro e
do lucro, transformando seres e valores em mercadoria. O mundo moderno é
marcado por um grande progresso material que fica concentrado na mao de poucos
e ocorre as custas de uma massificacdo que esmaga a criatividade e a autonomia
individuais, submetendo substantivas parcelas da populacado ao desejo sem poder, a
capacidade inutil, ao consumo como finalidade ética. Os jovens vivem as
contradicbes adicionais da prépria transigcdo bioldgica, psicolégica e social, sem

oportunidade de qualificacao profissional e de lugar legitimo.

Para Giddens (1991, p.104),

[...] na sociedade moderna, existe ambiente de confianga e ambiente
de riscos. O ambiente de confianca, € marcado pelas relacées
pessoais de amizades ou intimidade sexual como meios de
estabilizar lagos sociais; sistemas abstratos como meios de
estabilizar relagdes através de extensdes indefinidas de tempo -
espaco e pensamentos contrafatual orientado para o futuro como
um modo de conecta passado e presente. Ja o ambiente de risco
colocado por Giddens, é marcado por ameacas e perigos emanando
da reflexibilidade da modernidade; ameaca constante de violéncia
humana a partir da industrializagdo da guerra e ameacga de falta de
sentido pessoal derivada da reflexibiidade da modernidade
enquanto aplicada ao eu [...]

Ao contrario de ambiente social de confianga, marcado por estruturas
mais estaveis, com feixes de relagdes sociais entrelagadas, cuja pequena extensao
espacial garante sua solidez no tempo, o que se percebe € ambiente social de risco,
marcado pela desigualdade, pela instabilidade e o dominio da violéncia humana.
Exclusdo, desigualdade e instabilidade levam determinados grupos sociais ao

imperativo da marginalidade e ao uso de drogas.
Para Giddens (1991, p.9),

[...] & impossivel dissociar a constituicdo das sociedades modernas,
em sua complexidade atual, sem levar em conta as conseqiiéncias
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dramaticas que a globalizacdo ou os riscos sociais imprimem tanto
ao individuo quanto a coletividade, contribuindo de forma decisiva
para afetar os aspectos mais pessoais de nossa existéncia. A
reflexdo ndo estd centrada no eu, fruto de uma abordagem
eminentemente psicoloégica, mas na importancia do entendimento
dos mecanismos de auto-identidade que sado constituidos pelas
instituicbes da modernidade, influindo também em sua construgao.
Por ndo ser uma entidade passiva, determinada por influéncias
externas; ao forjar sua auto-identidades, independente de quéo
locais os contextos especificos da acdo, os individuos contribuem
para as influéncias sociais que sao globais em suas consequéncias e
implicagdes [...]

Os profundos desequilibrios na distribuicdo de renda e no acesso aos
equipamentos e servigos publicos ficam ainda mais acentuados no que diz respeito
as opcoes de lazer, de esporte, de atividades culturais e de recreagcédo. Nas regidoes
menos assistidas, é encontrada uma grande incidéncia de jovens sem oportunidade
social, em franca ociosidade, cheios das ilusbes do consumo e carentes de qualquer
condicao de realizagdo. O uso de drogas ilicitas, mercadoria que se realiza nos
espacos marginais, pobres ou nao, reforca o processo de exclusdo e, em aparente

paradoxo, o legitima.

Carvalho (1998) acentua que estudos realizados sobre violéncia social
urbana dao conta de que os altos indices de violéncia, depredagdo, consumo de
drogas ilicitas, agressées fisicas, maus - tratos domiciliares, e mesmo homicidios,
mantém estreita relacdo com a precariedade ou auséncia de opgdes de lazer,

esporte e cultura, principalmente entre os jovens.
Bucher (2000, p.09) expressa que;

[...] hoje, os costumes sociais sdo esvaziados em consequéncias das
grandes mudangas  sécio-econémicas. Caracteristicas da
modernidade, como a alta concentragdo urbana ou o poder dos
meios de comunicacdo, modificaram profundamente as interacbes
sociais. Em conseqiiéncia do éxodo rural, da explosdao de
aglomeragbes urbanas e da pauperizagdo, os novos modos de
convivéncia levaram muitas pessoas ou grupos ao isolamento e a
quase exclusao social.

Se cada um € o que tem, o dinheiro que tem, o poder que tem, e se o que
se tem sdo coisas com preco, entdo a esséncia da identidade passa a ser a posse
de coisas e a transformacao, no final, dos sujeitos em coisas. Produtos antigos ou

recentes, legais ou ilegais, conheceram novas formas de fabricacdo e
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comercializagdo, indo ao encontro de novas motivacdes. Sob a aparéncia de modos
saudaveis de vida, sao divulgados ideais de vigor, beleza e juventude, associados,
imediatamente, ao consumo de certos bens e ao gozo da vida como um presente

eternizado: carpe diem.

Lendo-se Bucher (2000), percebe-se que a vida em condigcbes
insuportaveis, pela percepcao desenvolvida historicamente, levam a sociedade a
negar suas limitacbes e seus problemas e negar espacos de critica legitimada,
assim afirmando a fuga como processo radical: prazer ilimitado, bem-estar
comprado, alivio e esquecimento quimicamente regulados. Como se trata de uma
ilusdo, a entrega continua as drogas ilicitas provoca, apds as experiéncias iniciais de
prazer, a queda inevitavel no que se procurava evitar: fraqueza, dor, consciéncia da

miséria, profunda tristeza, vazio universal.
Como diz Velho (1996, p.22);

[...] a falta de uma politica social efetiva, com o desinteresse das
elites e a faléncia do poder publico, sdo fatores fundamentais para
este quadro maior de desesperanca. Ou seja, nao de identifica um
sistema de trocas entre as categorias sociais que sustente,
minimamente, as nogdes de equidade e justica.

Giddens (1991, p.11) assegura que a modernidade, marca caracteristica
da sociedade contemporanea, € vista como “estilo, costume de vida ou organizagéao
social que emergiram na Europa a partir do século XVII e que ulteriormente se
tornaram mais ou menos mundiais em sua influéncia”.

Para Freire (1999), no pensamento ocidental sobre a modernidade,
verifica-se a tentativa de ampliar o papel essencial da racionalizagcao para uma idéia
de sociedade racional, onde a razdo ndo comanda apenas a atividade cientifica e
técnica, mas também o governo dos homens e a administragdo das coisas. Os
ideais universalistas (igualdade, liberdade e fraternidade), exaltados com o advento
da modernidade, tiveram sua origem na religido crista, inaugurando, com isso, a
idéia de individuo fora do mundo, isto é, fora daquele mundo totalitario e hierarquico,
e dentro do mundo de Deus, igual para todos.

A produgcdo de novos valores, universalizados através dos meios de

comunicacao e associados as experiéncias historicas e culturais do individuo, leva a
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determinadas formas de expressdo nos diferentes segmentos da sociedade. O
desejo e a necessidade de pertencer a uma ordem sociocultural mais ampla que
aquela permitida pela realidade imediata, isto é, de seguir um modelo que se tornou
um referencial para o conjunto da sociedade como ideal de vida, pode levar o sujeito
a adotar diferentes formas de comportamento, em busca da superagdo das
fronteiras de um cotidiano que ja ndo o satisfaz. Essa busca pode estar associada a
uma luta individual, narcisica, ou a integragdo em grupos auto-referidos, auto-

protetores, autoritarios, legitimados ou nao.
Segundo Velho (1996 p.20);

[...] presenciamos, hoje, o desenvolvimento de novas formas de
criminalidade, como por exemplo, o trafico de drogas. Sendo um
fendbmeno de dimensao internacional, sua repercussao na sociedade
brasileira exibe problemas sociais graves, nas grandes cidades.
Intimamente ligado ao trafico de armas, o tr&fico de drogas nas
favelas e periferias dos grandes centros urbanos brasileiros
arregimenta um numero cada vez maior de jovens, que acreditam
que os riscos envolvidos sdo compensados por gratificacbes sociais
que nem se colocavam para a geracdo de seus pais, pois estes
ocupavam posi¢ao subalterna no mundo hierarquizado. O acesso &
droga e a arma é a base desse estilo de vida, que torna possivel
usufruir uma pauta de bens de consumo e um prestigio que facilita,
entre outras coisas, 0 sucesso junto as mulheres e o temor entre os
homens [...]

De um modo bastante vigoroso, esses jovens explicitam sua rejeicao ao
tipo de vida dos pais e dos avoés. A trajetoria de trabalhadores modestos, repleta de
dificuldades e frustracbes, marcada pela pobreza, € encarada como algo a ser
negado e evitado, e muitas vezes, como forma de evitar essas dificuldades impostas
pela sociedade em que vivemos, Varios grupos sociais adolescentes enveredam
pelo submundo das drogas como forma de conseguir emergir nessa sociedade
repleta de dificuldade. Entdo, os jovens s&o particularmente vulneraveis, pois a
alternancia entre emprego e subemprego ndo lhes permite definir uma trajetéria

profissional estavel.

Assim, a aproximagdo dos jovens de grupos onde encontram outros

jovens excluidos de emprego e projetos para o futuro é uma entre as possiveis

estratégias para lidar com situacdes tao adversas.



33

Como nos diz Plastino (2003, p.133),

[...] o comportamento autodestrutivo dos milhées de viciados que
compdéem a massa dos dependentes quimicos é, sem duvida,
irracional; como também sao irracionais as formas de organizagédo
social e econémica, hoje hegembnica, que condenam a maior parte
da humanidade a miséria em meio a uma sempre crescente riqueza
e ainda ameagcam o futuro de todos, destruindo nosso habitat em
nome do progresso econdmico [...]

4. A familia contemporanea e uso de drogas

A familia é um grupo primario no sentido sociolégico. E tdo antiga quanto a prépria
histéria da espécie humana. Ela é responsavel pelo processo de desenvolvimento
psicolégico e fisico da maioria dos individuos na atualidade. Suas caracteristicas
modificaram-se historicamente a custa das mais diversas influéncias histéricas.
Como relata Freire (1999), a familia € uma entidade paradoxal e indefinivel. Ela
assume muitos aspectos. E a mesma em qualquer lugar; contudo, nunca
permaneceu a mesma. A constante transformagéao da familia através do tempo € o
produto de um processo incessante de evolucao; a forma da familia molda-se as

condi¢oes de vida que predominam em um certo tempo e lugar.
Para Freitas (2002, p.24);

Ao longo dos séculos a familia vem passando por modificagdes no
diz respeito aos componentes e seu numero, fungdes, valores e
costumes. Essas modificagbes ocorreram por varios fatores, entre
eles, questdes politicas, econdmicas, culturais, religiosas e sociais.

A familia atual, em suas vérias transformacdes, conquistou o direito de
privacidade e intimidade, podendo usufruir sua propria casa, onde, além de poder
adotar valores e costumes especificos, estabelece, de forma independente, suas metas

e constrdi relacoes afetivas. Esse fato, no passado, era percebido de forma distinta.

Dentro da sociedade atual, a familia ocupa um papel diferente do que
ocorria nas familias do século passado. Anteriormente as familias eram
caracterizadas como patriarcais e hierarquizadas. Nesse contexto, a fungéo paterna
era marcada pela provisao familiar, cabendo a figura da mulher a manutencao do lar

e o cuidado dos filhos, sendo subordinada a figura paterna.
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Esses eram alguns dos atributos imputados a mulher, que reforcam a
base da exclusdao do feminino na sociedade e cuja reversdo tem tomado longo
tempo das feministas na sua busca por construir conceitos de equidade entre os

dois sexos.

No contexto social atual, porem a familia passa por modificacdes quanto
aos papéis atribuidos ao homem e a mulher. Essa redefinicdo das relagdes de
papéis transforma a familia conjugal moderna, levando uma redefinicdo ndo s6 da

relacdo entre classes, mas também das relacdes de género.

Essas transformagdes provocaram mudangas significativas que
redefiniram as funcdes e papeéis sociais e individuais em diferentes niveis —
econdmico, politico, social e cultural — implicando também novos tipos de

identidades individuais.

Dentre essas mudancas, temos como conseqiéncia o surgimento de
conflitos entre o individual e o coletivo, uma vez que a mulher passou a ter
aspiracOes e a construir uma identidade nao mais ligada exclusivamente aos filhos e
ao marido, a quem até entao estava subordinada e a quem cabia a provisao familiar.
As relagdes assumiram, assim, novas formas mais flexiveis e heterogéneas e os

fundamentos de legitimagao das familias foram, entao, se redefinindo.
Para Bruschini (1989 p.25);

[...] a familia € um conjunto de pessoas ligadas por lagos de sangue,
parentesco ou dependéncia, que estabelecem entre si relagbes de
solidariedade e tensédo, conflito e afeto. Nao se trata de um grupo
harmonioso e sereno voltado para a satisfacdo de necessidades
econbmicas, mas sim uma unidade composta de individuos de
sexos, idades e posicoes diversificadas, que vivenciam um constante
jogo de poder que cristaliza na distribuicdo de direitos e deveres [...]

Cruz e Ferreira (2001) evidenciam que, nas familias ditas saudaveis,
observam-se & cooperagdo mutua, afeto, apoio e protecdo. E grande a probabilidade
de um individuo vir a ter uma personalidade bem estruturada, sentindo-se seguro. E
no seio dessa instituicdo social que o individuo aprende e comecga a perceber seus
valores e, por conseguinte, a socializagdo. E a primeira referéncia do homem no
mundo em que vive, € nela que o individuo se espelhara para que elabore seus

conceitos sociais saudaveis.
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Para Cruz e Ferreira (2001), nas familias desestruturadas, observam-se
pais que usam drogas, ainda que licitas ou ilicitas, ou que sao tolerantes com o
consumo pelos filhos, pode constituir um fator de risco para a dependéncia quimica.
Da mesma forma, um ambiente familiar dominado por conflitos ou pela falta de
critérios no estabelecimento de regras, assim como o desinteresse dos pais por
aquilo que os filhos fazem, também representa fatores de risco.

Na perspectiva de Olivenstein (1985) existem patologias comumente
encontradas nas familias de usuarios de drogas, como alcoolismo paterno ou
materno, uso abusivo de medicamento, excesso de automedicagéo, ébito de um dos
pais, condutas de suicidio, disturbios mentais, sintomatologias neuréticas graves e
estados depressivos.

A ruptura familiar estd4 na origem da infelicidade existencial de um filho e as
crises do casal, traicdes o rompimento, o0 desrespeito, a falta de amor, a auséncia dos
pais da vida dos filhos, todos esses fatores estao diretamente ligados a busca dos jovens
para as drogas, como forma de compensar a sua necessidade afetiva emocional.
Drummond e Drummond Filho (1998) dizem que recorrer a droga se transforma em um
refugio momentaneo, pois esta faz o papel de objeto de compensacédo do amor que lhe

recusam, aquele sentimento perdido de outrora é compensado muitas vezes pela droga.

Schenker (1997), considerando entdo o grupo familiar como a instancia
onde se desenvolve a primeira relacdo do individuo, e com base no pressuposto
definido por Olivenstein (1985) de que a dependéncia quimica se estabelece a partir
de uma dinamica relacional (entre o sujeito, a droga e o contexto), diz que é possivel
pensar o fenbmeno do abuso de drogas como ligado as experiéncias vividas na
rotina familiar. Schenker (1997, p.49) refere que: “o individuo se interliga a familia,
que se interliga ao social, formando uma rede de causalidades multiplas. Assim, a
dependéncia quimica nao € privilegio de um individuo ‘doente’, mas sim um sintoma

dos nossos tempos pds-modernos”.

A dimensdo que atinge hoje o fendbmeno do consumo de drogas nos
grandes centros urbanos brasileiros traz para dentro das familias o medo, a
inseguranca e a sensagao de impoténcia diante da possibilidade de seus jovens

utilizarem determinadas substancias.
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Freire (1999) entende que as experiéncias vividas no préprio cotidiano
familiar, algumas delas relacionadas ao afeto, a responsabilidade e ao estabelecimento
de limites, podem constituir importantes fatores na protecdo desses jovens, quanto a
forma de se relacionarem com os diferentes tipos de drogas (licitas e ilicitas), as quais
facilmente poderéo ter acesso. Nao existe receita infalivel para prevenir o uso e/ou
abuso de drogas. O que parece existir sdo diferentes modos de subjetivacdo que

possibilitam o estabelecimento de relagdes singulares nesse contexto.

Nas familias atuais, a producdo de valores, universalizados através dos
meios de comunicacdo e associados as experiéncias historicas e culturais do
individuo, significa determinadas formas de expressao nos diferentes segmentos da
sociedade. O desejo e a necessidade de pertencer a uma ordem sociocultural mais
ampla do que aquela permitida pela realidade imediata, isto é, de seguir um modelo
que se tornou referencial para o conjunto da sociedade como ideal de vida, pode
levar o sujeito a adotar diferentes formas de comportamento, em busca da

superacao das fronteiras de um cotidiano que ja nao satisfaz a ele.

5. Adolescentes e o Uso de Drogas

O Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA), lei n® 8.069, criada em 13 de julho
de 1999, prevé a seguinte disposicao: é considerado adolescente aquele entre a
faixa etaria de 12 a 18 anos de idade.

Para Drummond e Drummond Filho (1998), a adolescéncia é peculiar do ser
humano. Caracteriza-se por ser um periodo de transicao entre a puberdade e o estado
adulto do desenvolvimento. E quando o individuo reformula os conceitos que tem de si

e abandona a auto/imagem infantil, projetando-se no futuro na vida de adulto.

Sabe-se que, ao passar para a adolescéncia, 0 jovem experimenta
mudanca tanto fisiolégica como psicologica. Ao lado das modificagdes do seu corpo,
também surgem transformacdes nas percepgcbes em relagcdo a si proprio e aos

outros.

Na perspectiva de Drummond e Drummond Filho (1998), diante dessas

transformagoes, o adolescente sente-se muitas vezes fragilizado ante determinadas
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situagdes, como: mudancas de fase de vida, dificuldade de enfrentar a realidade,
dificuldade em aceitar regras e padrdes impostos pela sociedade. Nesse momento,
se nao existir um suporte familiar estruturado, o adolescente podera buscar nas

drogas uma resposta para a solugéo de seus problemas.

s

E preciso compreender que a adolescéncia é um periodo de
questionamento e de reformulagcdes, mas para se entender o significado real dessa
fase, é preciso conhecer o contexto que esta sendo vivenciado, que pode apresentar
diferentes expressdes, de acordo com as pressodes e influéncias do meio social. O
adolescente questiona a vida familiar, os conceitos tradicionalmente aceitos as
regras, e os padrdes preestabelecidos pela sociedade, que sdo essencialmente
curiosos. Por essa razao, eles sdo 0os que mais experimentam drogas e se tornam
susceptiveis a se tornarem dependentes. Na chamada crise da adolescéncia,
suportada pelos pais e pouco entendida por muitos, o jovem inicia o reconhecimento
de si mesmo, a busca de sua identidade.

Drummond e Drummond Filho (1998, p.49) asseguram que;

[...] tais questionamentos s&o necessarios ao desenvolvimento
psicolégico dos individuos, é a forma que a natureza humana
encontra para se auto-afirmar, para definir objetivos e escolhas
pessoais, € um momento evolutivo, marcado por um processo de
organizacao e estruturagdo do individuo [...]

Outro fator que contribui para a busca pelas drogas ilicitas vem da
curiosidade ou até mesmo da pressado do grupo de amigos, o que pode ser visto
como uma necessidade de imitacdo do comportamento do grupo ou de pessoas

efetivamente significativas para esse jovem.

O primeiro contato com as drogas da-se muitas vezes de forma ocasional,
em festa, reunides de pequenos grupos ou individualmente. E esse primeiro contato

que definira o desejo de repeti-la ou nao.

O adolescente utiliza as drogas ilicitas, por motivos variados, dentre os
quais se destaca a baixa auto-estima que o leva a um sentimento de inadequacéao,
de desajuste, diante das varias situagdes que a vida exige dele. Normalmente ele vé
na droga uma fuga dos problemas que ele nao quer enfrentar, como o

relacionamento familiar dificil, dificuldades nos estudos, problemas com os amigos.
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As drogas ilicitas sdo vistas como a solucdo magica que faz desaparecer o0s
problemas instantaneamente, pois durante algum tempo, a pessoa vai se livrar dos

problemas, momentaneamente.

Para Oliveira (1997), muitas vezes nesta atitude de fuga, o adolescente
aprende com os préprios adultos, e também com os préprios pais. E que muitos
adultos se habituam, por qualquer motivo a fazer uso de medicamentos como o
Lexotan, o Vallium, dentre outros remédios para se "livrarem" das suas ansiedades,
insbnias e neuroses. Com este comportamento, estdo ensinando ao jovem que

sempre ha uma solugéo facil e rapida para os problemas.

A adolescéncia no Brasil, segundo Freitas (2002), & composta por amplo
contingente de adolescentes, vitimas de violéncia estrutural, marcadas pela
dominagao de classe e por profundas desigualdades sociais, 0 que conduz uma
grande parcela desses individuos a uma vida indigna em termos de alimentagéo,
habitacao, oportunidade de escolarizagao, exploragdo da sua mao- de- obra, trafico
de drogas, entre outras injusticas que violam os direitos essenciais como a vida, a

liberdade e a seguranca.

O periodo da adolescéncia determina uma série de escolhas, perdas e
abandonos, em respostas as exigéncias nao apenas parentais, mas também
advindas do social mais amplo. Nesta nova construcao identificatéria, na transicao
de crianca/adolescente, seus ideais e fantasias sao abalados. Nesse momento, o
uso de drogas pode inscrever-se como uma vertente identificatéria, para a resolucao

de problemas néo resolvidos.

O adolescente procura as drogas ilicitas por uma busca imediata do
prazer, uma independéncia do mundo externo, pois, com o auxilio dessas
substancias, é possivel em qualquer ocasido afastar-se da presséo da realidade e
encontrar refugio num mundo proprio, com melhores condigdes de sensibilidade, e é
essa propriedade das drogas que determinara o seu perigo e a capacidade de

causar danos.

O uso de drogas ilicitas é predominantemente um fendmeno da
juventude. Percorrendo trabalhos literarios como o de Sanchez et al. (2002),

encontramos dados relevantes, relativos a utilizagdo de drogas nesse periodo,
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variando entre os 14 e os 16 anos de idade, o que sinaliza, cada vez mais, a

diminuicdo do primeiro contato com as drogas.

Na sociedade atual, os adolescentes, muitas vezes, deparam-se com
familias desestruturadas, fazendo uso de drogas licitas ou ilicitas, instalando-se,
assim, um lugar de exemplo a ser seguido e também um sentimento de desespero e
soliddo. Nesse periodo de instabilidade emocional e biolégica, os jovens buscam
nas drogas uma solugdo para suas angustias e problemas, passando muitas vezes a
fazer uso de certas substancias de forma ndao muito continua, estabelecendo assim
uma relagdo afetiva muito forte com ela, pois sdo substancias sedutoras, que
proporcionardo sensagoes prazerosas e de fuga das dificuldades da vida.

Para Silveira Filho e Gorgulho (1995, p.7);

O adolescente € um individuo que se encontra diante de uma
realidade objetiva e subjetiva insuportavel, realidade esta que nao
consegue modificar e da qual ndo consegue se esquivar restando-lhe
como Unica alternativa alteragdo da percepcao da realidade através
do uso da droga, afirma o autor que nesse processo estabelece um
duo indissociavel, individuo-droga, onde tudo que néo for pertinente
a essa relagdo passa a constituir pano de fundo na existéncia do
dependente.

Esse duo permanece indissociavel, enquanto a droga for capaz de
propiciar esta alteracdo da percepcao de uma realidade insuportavel, respondendo
assim pela manutencao do equilibrio do individuo. Para o dependente, a droga
passa a ser uma questao de sobrevivéncia; ndo ter droga é perder-se. A droga
nesse momento pode ser a possibilidade de resgate de aspectos de sua identidade.

Na adolescéncia, as drogas ilicitas invadem e se instalam com maior
freqiéncia, por ser a fase em que o corpo esta primordialmente em
desenvolvimento, especialmente quanto ao despertar do sexo e definicdo da
personalidade. Nesses periodos conflitantes, instaveis, ha uma busca do eu e da
identidade, a procura pela definicdo de papel de cada um na sociedade que
integram, estando sujeitos aos seus problemas e vicissitudes, para os quais, até
mesmo por imaturidade, ndo estédo ainda preparados.
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Para Bittencourt (1994, p.37),

[...] 0 jovem é irrequietos, impetuosos, audaciosos e inexperientes, o
que contribui para se deixar influenciar mais pelo sentimento do que
pela razdo”. Portanto diversificam os motivos que lhe favorecem o
uso da droga, tais como: problemas familiares, curiosidade,
modismo, rebeldia, contra a autoridade paterna e pressdo grupal.
Individuos predeterminados que apresentam relagdo intensa com a
droga “atracdo congénita verdadeiramente mérbida e irresistivel sdo
condicionado ao uso de droga pela propria sociedade, seja como
fuga das tensdes, seja pela discriminag¢ao social e privagao [...]

Nesse contexto, podemos observar em determinadas familias pais que
fazem uso de drogas, ainda que licitas ou ilicitas que sao tolerantes com o consumo
delas pelos filhos, o que certamente € um fator de risco. Da mesma forma, um ambiente
familiar dominado por conflitos ou pela falta de regras, assim como o desinteresse dos

pais por aquilo que os filhos fazem, também representa fatores de riscos.

Oliveira (1997) entende que a farmacodependéncia é um estado de
dependéncia psicoldgica que tem por finalidade a obtencao de prazer ou aliviar uma
tensédo, e as vezes fisicos, visando ao equilibrio do organismo mediante um farmaco,
acarretando no individuo modificacbes de comportamento, gerando no organismo
impulso irreprimivel de utilizar a substédncia de modo continuo ou periddico,

objetivando experimentar os efeitos psiquicos ou evitar o desconforto da privagao.

A dependéncia de drogas ilicitas produz um discurso sobre o assunto com
grande influéncia sobre a sociedade nos ultimos anos. A relagdo de dependéncia
envolve individuo, droga e o contexto sociocultural. Diante do incontestavel, a droga
revela-se uma saida dos conflitos e uma entrada para a transgresséo. De inicio, poe

em cena o desejo liberado pela falta do produto, ligada a necessidade e ao fascinio.

6. O Tratamento de Drogas no Sistema Brasileiro de Saude

A concepcao que se tem hoje acerca da saude mental, com a no¢ao de reintegracao
social do sujeito doente mental e com sujeitos com problemas relacionados ao uso
de substancias psicoativas, levou anos para ser consolidada. As criticas aos
tratamentos realizados, de carater hospitalocéntrico, segregador e excludente,
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essencialmente em hospicios, iniciaram no periodo po6s Il Guerra Mundial,
questionando o papel e a natureza da instituicdo asilar e do saber psiquiatrico

dominante.

Durante o século XX, o consumo de substancias psicoativas foi sendo
estudado exaustivamente e suas nuancas foram compreendidas sob a Ooptica
cientifica, deixou de ser visto como um desvio de carater para ganhar caracteristicas

de doencga, mudangas essas que repercutiram em novas estratégias de tratamento.
Para Figlie, Bordin e Laranjeiras (2004, p.461);

A segunda metade do século XX viu nascerem os modelos de
tratamento contemporaneos. Para isso, contribui a nova concepcao
de dependéncia quimica: uma doenca de natureza biol6gica,
psicolégica e social. Como qualquer entidade nosolégica, possuia
sinais e sintomas clinicos universais e especificos. Por outro lado,
cada dependente tinha niveis de gravidade distintos dentro das
idiossincrasias de seu contexto sociocultural. Isso trouxe, mais uma
vez, a necessidade de novos modelos de tratamento.

Ao entender o consumo de drogas como um padrdo de comportamento
cuja gravidade variava ao longo continuum, surgiu a necessidade de se organizarem

servigcos que atendessem aos usuarios em seus diferentes estagios.

A internacdo em hospital psiquiatrico era um recurso terapéutico de
tratamento para o dependente quimico mais utilizado, tendo como objetivo primordial
a abstinéncia completa. Desse modo, novas dimensdes de tratamento foram
desenvolvidas e indicadas de acordo com a gravidade dos sintomas e do contexto

social dos individuos.
Segundo Figlie, Bordin e Laranjeiras (2004, p.461);

[...] Desde entao, servicos de atendimentos foram sendo criados ou
adaptados para o tratamento da dependéncia quimica: ambulatérios,
centros de convivéncia, internagbes breves e longas, hospitais-dia,
moradias  assistidas, acompanhamento terapéutico, agentes
multiplicadores entre outros. Para ampliar ainda mais a malha de
atendimento a esses usuérios, nasceu a necessidade de sensibilizar
a rede primaria de atendimento para fazer o diagndstico precoce e
motivar os usudrios para o tratamento [...]
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Como forma alternativa ao tratamento hospitalar (estigmatizante) surgiu
as unidades comunitarias de alcool e drogas. As unidades procuram oferecer mais

opcodes de servicos e estar em maior contato com a comunidade.
Conforme Figlie, Bordin e Laranjeiras (2004, p.464);

As unidades comunitarias estdo mais préximas das redes primarias e
de saude mental locais. Por isso, conhecem bem os recursos que
ambas disponibilizam e tém acesso facilitado aos seus profissionais.
Os agentes capacitados nessas unidades sdo provenientes da
propria comunidade, conhecem a realidade da regido, estdao mais
acessiveis aos moradores locais e tém maior liberdade para abordar
aqueles que apresentam algum problema relacionado ao consumo
de alcool e drogas. Tornam-se assim, grandes fomentadores do
diagndstico precoce e da motivagao para a mudanga em seus pares.

Para o Ministério da Saude (BRASIL, 2004), no contexto nacional,
destacam-se as principais linhas de acdes: a atencado basica em saude constitui
coOmoO um espago propicio aos servicos com base territorial que visam buscar
modificagdes sociais, superar o viés da simples assisténcia e incorporar uma nova
forma de cuidar que ultrapasse os muros institucionais. E o eixo central para
alavancar o novo modelo, oferecendo melhor cobertura assistencial dos problemas
mentais e maior potencial de reabilitagdo psicossocial para os usuarios do Sistema
Unico de Satde (SUS).

Na segunda metade do século XX, o modelo de atengcdo em saude mental
mudou da institucionalizagdo de individuos portadores de transtornos mentais e
dependentes quimicos para um enfoque baseado na atencdo comunitaria, apoiada
na disponibilidade de leitos para casos agudos em hospitais gerais. Essa mudanca
baseia-se tanto no respeito aos direitos humanos das pessoas com transtornos
mentais como no uso de intervencdes e técnicas atualizadas. E fundamental um
diagnéstico objetivo e correto bem como a escolha do tratamento apropriado e

intervencdes nas areas de prevencao e de reabilitacao.

Neste sentido, a rede de atencao integral em saude mental deve conter
um conjunto de dispositivos sanitarios e socio-culturais que partam de uma visao
integrada das varias dimensdes da vida do individuo, em diferentes e multiplos
ambitos de intervengéo, tais como, social, educativo, assistencial e de reabilitacao.
Requer a concepgao de um saber e de cuidados em saude mental que superem 0s
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reducionismos estritamente médicos ou psicoldgicos, na direcdo de uma atencao
psicossocial interdisciplinar, ampla, que aborde todas as esferas da existéncia

humana.

Segundo o Ministério da Saude (BRASIL, 2004), a rede de servigos
publicos de saude mental compreende trés areas de atendimento: a de atencao
basica, onde atuam principalmente as equipes do Programa de Saude da Familia
(PSF) e os servigos municipais de saude mental; a rede ambulatorial especializada
em saude mental, composta pelos centros de atencao psicossocial (CAPS) e pelas
residéncias terapéuticas, voltadas a reabilitacdo e insercdo social do paciente
cronico; a do atendimento hospitalar, realizado em hospitais gerais e em hospitais
especializados em psiquiatria.

Segundo a Organizacdo Pan-Americana de Saude e Comissao
Interamericana para o Controle do Abuso de Drogas (OPAS/CICAD, 2000) coloca
que atualmente a rede primaria de atendimento a saude vem sendo cada vez mais
valorizada como uma maneira eficiente de tratar individuos com problemas
relacionados ao consumo de alcool e drogas, a popularizacdo do consumo de
substancias psicoativas aumentou a demanda por tratamento, dificilmente suprida

apenas pelos centros especializados.
Segundo Marlatt (1999, p.126);

Todas essas evidéncias contribuiram para transformar a rede de
primaria em um importante centro diagnéstico, motivador e
terapéutico para os dependentes quimicos. Os casos de menor
complexidade podem ser tratados por médicos generalistas
capacitados para a aplicacao de intervencdes breves. No entanto, é
importante que a unidade basica de salde seja apoiada por um
ambulatério especializado.

Recentemente o Ministério da Saude (BRASIL, 2002), através da portaria
336/GM (2002), normatizou as diretrizes para a criagdo e o funcionamento dos
Centros de Atengédo Psicossocial- Alcool e Drogas (CAPS-ad). Segundo a portaria, o
CAPS é um servico de atengcdo ambulatorial diaria totalmente voltada ao
atendimento de pacientes com transtornos decorrentes do uso e da dependéncia de
substancias psicoativas. Além de ser uma unidade terapéutica especializada,
também é responsavel pelo gerenciamento da demanda e da rede de instituicbes de
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atencao a usuarios de alcool e drogas de sua regido. Estando incumbido, ainda, da
supervisdo e da capacitacao das equipes de atencao basica, servicos e programas
de saude mental locais. Os CAPS possuem equipe multidisciplinar e opcoes
diversificadas de servicos que combinam aspectos terapéuticos do ambulatério,
exclusivamente dedicado ao atendimento clinico e das unidades comunitarias ou

hospital dia.

A Politica do Ministério da Saude para a Atencao Integral a Usuarios de
Alcool e outras Drogas preconiza que a assisténcia a esses usuarios deve ser
oferecida em todos os niveis de atengdo, privilegiando os cuidados em dispositivos
como os Centros de Atencdo Psicossocial para Alcool e Drogas CAPS-ad, devendo
também estar articulado ao Programa de Saude da Familia, Programa de Agentes
Comunitérios de Saude, Programas de Reduc¢édo de Danos e Rede Basica de Saude.

As deliberagdes da Ill Conferéncia Nacional de Saude Mental (2001)
recomendam que a atencdo a pacientes com problemas relacionados ao uso de
alcool e outras drogas deve se basear em uma rede de dispositivos comunitarios,
integrados ao meio cultural, articulados a rede assistencial em saude mental e aos

principios da Reforma Psiquiatrica.

Nesta perspectiva, considera-se importante a implantacdao do Programa
Estadual de Atencao Integral a Usuérios de Alcool e outras Drogas, tendo-se como
referéncias a Portaria GM n® 816/2002 e a Portaria n® 2.197 de 14/10/2004.

Propdem-se assim as seguintes estratégias:

e Implantar uma politica intersetorial de atendimento ao usuario de &lcool e
outras drogas;

e Estimular os programas municipais de saude mental para desenvolverem
acOes que garantam um atendimento as pessoas usuarias de alcool e outras
drogas e seus familiares, integral e humanizado, realizado por equipe
multidisciplinar, na rede de servicos publicos, de acordo com a realidade
local;

e Oferecer assisténcia a usuarios de alcool e outras drogas privilegiando o
cuidado em dispositivos extra-hospitalares, como o Centro de Atencgao
Psicossocial (CAPS ad), devendo também estar inserida na Rede Basica de
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Saude (Programa de Saude da Familia, Programa de Agente Comunitario de
Saude), Programas de Reducgéo de Danos;

e Promover parcerias com organizagées nao-governamentais (ONGs) que
atuam sobre esta problematica;

e Promover parcerias com Comunidades Terapéuticas, tendo em vista a sua
contribuigdo no tratamento da dependéncia quimica;

e Capacitar, principalmente, as equipes de saude da familia e prover os
subsidios necessarios para o desenvolvimento de agbes de prevencao
primaria. do uso prejudicial do alcool, o diagnéstico precoce, o
desenvolvimento de a¢des de reducao de danos e o tratamento de casos nao
complicados;

e Identificar hospitais gerais para atendimento na &rea de alcool e outras
drogas, estabelecendo-se referéncias regionais e pactuagbes junto a
Comissédo Intergestores Bipartite, mediante o cadastramento de leitos
psiquiatricos, conforme politica do Ministério da Saude.

7. Atividades Socioculturais na Reconstituicao do Adolescente

Para Costa e Lyra (2002), a abordagem sociocultural focaliza a atividade
sociocultural como unidade de analise. Esta unidade de analise inclui os sujeitos, as
relagbes intersubjetivas e a comunidade/instituicdo na qual estas atividades tém
lugar, compondo trés elementos intrinsecamente relacionados, impossiveis de se
compreender separadamente. Esta abordagem diferencia-se radicalmente da
abordagem da influéncia cultural, em que a unidade de analise recai sobre 0 sujeito,
muito embora considere que este sujeito esteja aberto ao meio ambiente, recebendo
deste o alimento para se desenvolver. O sujeito ndo vem primeiro, tampouco as
relagbes sociais e a cultura. Ao contrario, o sujeito e a cultura sdo vistos em estado
de desenvolvimento constante, dinamicamente relacionados, de maneira que nem o

sujeito pode ser visto, em separado, nem as relagdes sociais e a cultura.
Castro, Lima e Brunello (2001, p.47) colocam que;

[...] as atividades humanas sao constituidas por um conjunto de
acées que apresentam qualidades, demandam capacidades,
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materialidade e estabelecem mecanismos internos para sua
realizacdo. Elas podem ser desdobradas em etapas, configurando
um processo na experiéncia da vida real do sujeito [...]

As atividades se apresentam como uma experiéncia organizada em
estruturas definidas, cujas bases se referem a realidade do homem como ser social
e ao seu relacionamento com seu material. O que se estabelece no decorrer da
realizacao de atividades € um campo de experimentacdo, no qual se instala uma
dindmica. Essas atividades €& que dardo forma e estrutura ao fazer dos
adolescentes, estabelecendo um sistema de relagcées que envolvem a construgao da

qualidade de vida cotidiana.

Castro, Lima e Brunello (2001) referem que qualidade de vida envolve a
percepcao subjetiva dos individuos sobre seu bem - estar e suas condicdes de vida.
Envolve também o trabalho para uma organizacdo coletiva na estruturacdo dos

direitos e na construcdo da cidadania.

Nessa perspectiva, as atividades socioculturais auxiliardo na organizagao
e cuidado do cotidiano, chegando mesmo a apresentar a funcdo de sua
estruturagcédo, e, ao mesmo tempo, favorecer uma instrumentalizagdo técnica para
que os adolescentes se capacitem para a vida, configurando-se como uma rede de
sustentacdo, para a construgdo da autonomia e da independéncia, promovendo a

convivéncia e a contextualizagao do adolescente na cultura e sociedade.

Velho (1999) refere que, no atendimento ao adolescente, ndo podemos
deixar de lado nem a realidade exterior, tampouco a psiquica, pois as necessidades
humanas estdo relacionadas tanto as questdes basicas e concretas de existéncia,
incluindo, aqui, alimentagéo, educacgao, saude, trabalho, lazer, quanto a subjetividade
inerente ao homem, como o gosto pela vida, a percepcao de seu bem-estar e prazer, a
satisfacao e o envolvimento emocional com pessoas e atividades, o proposito de vida e
felicidade. Inclui-se aqui também a sua participagdo social, as oportunidades de
trabalho significativo e a realizagao de talentos e habilidades pessoais.

As atividades socioculturais iram assumir uma posicao de destaque na
abordagem com o adolescente no abandono do uso de drogas ilicitas, em que a
comunidade, sujeitos, relagdes intersubjetivas € o grupo no qual estdo inseridos
colocam-se a disposi¢do para a construgdo, abrindo espago para o social. Essa
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construcao ocorrera junto com o sujeito, comunidades e as atividades socioculturais,
que ird explorar a natureza de seus interesses, necessidades, capacidades,
recuperando atitudes sociais e interpessoais, complemento necessario para

reintegrar-se novamente ao contexto social e familiar.
Para Moura e Ribas (2000, p.5),

[...] quando os modelos culturais sdo mediadores de atividades
compartilhadas consensualmente e repetidas sistematicamente em
situagdes semelhantes por membros de um determinado grupo
social, estas atividades constituem praticas socioculturais. Estas
praticas consistem em atividades para as quais a cultura tem
expectativas normativas da forma, maneira e ordem de conduzir
acOes repetitivas ou costumeiras, exigindo habilidades e
conhecimentos especificos. Estas atividades precisam ser
aprendidas como sistemas de atividades; tém scripts, contextos ou
expectativas de pano de fundo que orientam as pessoas quanto ao
comportamento apropriado para determinada ocasiao [...]

Conforme as autoras citadas, scripts consistem em um conjunto de
atividades que tendem a ser repetidas e que servem para especificar aos
participantes de um evento os papéis sociais que desempenham, os objetos que sao
usados e as sequéncias de agdes exigidas. Contexto especifico é considerado como
um recorte de contexto sociocultural em que se inscreve a atividade e que apresenta
peculiaridades em termos de artefatos e organizagdes. Artefatos séo transformacgdes
do ambiente fisico acumuladas pelo grupo social no curso de seu desenvolvimento
histérico. Sao tanto ideais como materiais, incluindo objetos (artefatos primarios),
suas representacdes (artefatos secundarios), as instituicbes sociais e os settings de

atividades com suas regras, convencoes e produtos (artefatos terciarios).

Quando os adolescentes sao levados a fazer uso de drogas ilicitas,
podemos destacar inimeros motivos: a ansiedade, a busca pelo novo, dificuldades
familiares. Nesse momento, muitas vezes, nao conseguindo administrar suas
angustias, buscam a droga como fuga ou refugio. Dentro dessa busca para a

solucao de determinados conflitos.
Tedesco (1995, p.50) afirma que

[...] a dependéncia quimica passa a ser uma conduta assumida frente
a um projeto de vida insustentavel, onde a comunicagao entre o
mundo interno e externo sé se viabiliza frente a uma distorcao das
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realidades vividas, ou frente a uma nova imagem de si mesmo, nao,
mas “eu”, mas “eu-droga” [...]

Esta distorcdo ocorre pela alteracdo das percepcoes, alteracdes dos
vinculos consequientes de uma atitude aditiva. Tedesco (1995) exprime que este
projeto de artificializacao da vida entra em faléncia quando o paradoxo do uso se
acirra: o dependente quimico encontra-se aqui em um momento de crise, quando
percebe que continua ndo podendo viver sem a droga e, paradoxalmente, nao pode

mais viver com ela.

Nesse momento de buscas nao saudaveis, deveremos compreender o
adolescente ajudando-o em uma reestruturagdo cognitiva, mudanga de valores e em
uma revalorizacao da vida em sentido amplo, a partir da introdugao de significados e
metas para ele. O espago que anteriormente estava sendo preenchido pelo objeto
droga devera ser ocupado por valores, metas e novos significados, em substituicdo
a droga.

A intervencdo ocorre mediante atividades socioculturais que possam ser
facilitadoras para a inclusdo de um novo ambiente, diferente do contexto vivido
anteriormente pelo usuario de drogas ilicitas, dando lugar a um novo discurso e a
novas imagens, intermediando um encontro com o0 novo, permitindo assim a
construgdo de um projeto de vida diferente. As atividades socioculturais
proporcionardao um espaco de construcdo e reconstrugcdo da realidade externa
trazida pelo adolescente de forma cadtica e desestruturada, em virtude da vivéncia
com a droga.

Seu interior precisa ser preenchido por atividades que permita uma
construcao saudavel, contextualizando esse individuo ante a um projeto de vida
antigo ou inédito, e que para a concretizacdo deste, necessite de uma nova
organizagdo do cotidiano. E nesse momento que as atividades socioculturais
proporcionarédo a ilusdo de completude existencial e preenchimento do sentimento
de vazio interior. Cabe lembrar que as atividades podem atuar de modo a preencher
este espaco virtualmente vazio, ocupando o lugar das drogas e proporcionando

significado e metas para a vida.
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A principio essa organizacdo nao se refere, apenas, a organizacao
institucional, familiar e profissional, mas a possibilidade deste individuo
experimentar novas formas de fazer, e que seja um fazer organizado. Para isso, 0s
produtos criados devem possibilitar um caminho de associa¢cées que incluam as
producdes e os projetos, mesmo os que foram abandonados ou nunca acessados
devido ao uso de drogas.

Tedesco (1995) compreende esse caminho como possibilitador de
construcdes de significados e sentidos para que o adolescente possa reescrever sua
forma de relagdo com o mundo, também com os produtos que o mundo oferece,

inclusive as drogas.

Esta construgcédo permite a criagdo de uma area intermediaria, na qual a
primeira inclusdo pode ser a aderéncia ao grupo de atividades, permitindo
significagbes para o concreto. Nesse momento, as atividades funcionardo como
auxilio, promovendo satisfacdo, aumento da auto-estima, ampliando o espaco

pessoal, havendo assim, a identidade muitas vezes perdida pelo uso da droga.

O ato de realizar atividades socioculturais promove mudancas de atitudes,
pensamento e sentimentos; restabelece, de maneira sutil, o equilibrio emocional e
atua na reestruturacao da relacdo tempo-espaco. Promove trocas sociais e rompe

com a relagao dual individuo-droga.

Castro, Lima e Brunello (2001) véem as atividades como uma
recomposicdo de universos de subjetivacdo e de ressingularizacdo dos
adolescentes, pois elas constituem linguagem de estrutura flexivel e plastica, que
permite compartilhar experiéncias e facilita a comunicacdo entre os individuos,

quebrando muitas vezes aquele discurso aprisionado no rétulo da drogadigéo.

Por sua vez, as atividades socioculturais trazem a possibilidade de
quebrar essa conexao entre sujeito e droga, atuando em oposigao ao processo de
excluséo social, transformando a rotina, muitas vezes caottica e sem perspectiva, em
uma nova organizagdo do cotidiano, permitindo, assim, um encontro com 0 novo,
estabelecendo um sistema de trocas, ndo s6 dos produtos realizados por maos que
antes eram usadas somente para se drogar, mas também aqueles de conteudo

afetivo vividos nessa nova relacgéo triadica.
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8. Objetivos

8.1. Geral

Compreender a dindmica do abandono do uso de drogas ilicitas e o papel das

atividades socioculturais junto a adolescentes.

8.2. Especificos

¢ Relacionar as implicagbes socioculturais advindas do uso de drogas ilicitas;

e Detectar determinantes interpessoais que interferem na socializacdo do usuario
de drogas ilicitas;

e Descrever as atividades socioculturais que sejam facilitadoras do usuario de

drogas ilicitas em um novo ambiente.
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TRATAMENTO METODOLOGICO

1. Natureza do estudo

Considerando que o objetivo da presente pesquisa é compreender a dindmica do
abandono do uso de drogas ilicitas por adolescentes e o papel das atividades
socioculturais, no afastamento do uso de drogas ilicitas, elege-se a pesquisa
descritiva, de natureza qualitativa, exploratoria, sob forma de estudo de caso, a partir

de uma perspectiva critica.
Para Minayo (1996, p.21),

[...] pesquisa qualitativa responde a questbes muito particulares. Ela
se preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel de realidade que
nao pode ser quantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiragcdes, crencas, valores e atitudes, o que
corresponde a um espago mais profundo das relagées dos processos
e dos fendbmenos que nao podem ser reduzidos a operacionalizagao
de variaveis [...]

Partindo dessa definicdo, acreditamos que atitudes, valores e
interpretacées somente poderdo ser desvendados, no que concerne as relacdes e as
atividades socioculturais, pelo uso de procedimentos de produgcdo de conhecimento

de natureza qualitativa.

Minayo (1996) exprime que a pesquisa qualitativa na area da saude
possibilita inflexdes socioeconémicas, politicas e ideoldgicos relacionadas ao saber
tedrico e préatico sobre o processo saude/doencga, institucionalizagdo, organizagao,
administracao e avaliagéo dos servigcos e a clientela dos sistemas de saude.

Para Minayo (1996, p.35),

[...] na pesquisa qualitativa, o0 conhecimento nao se reduz a um rol de
dados isolados por uma teoria explicativa, pois o fenbmeno é
compreendido dentro de uma perspectiva histéricas e social,
pesquisador e pesquisado estdo em interagdo em um processo
multidirecionado no qual ha ampla interacdo do sujeito com o objeto
do conhecimento, ndo podendo deixar de ser considerado a
singularidade do sujeito e a sua experiéncia social [...]
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Na compreensao de Leopardi (2003, p.177),

[...] pesquisa qualitativa, & utilizada quando ndo se podem usar
instrumentos de medidas precisos, desejam-se dados subjetivos, ou
se faz estudos de um caso particular, de avaliacdo de programas ou
propostas de programas, ou ainda quando ndo se possuem
informagdes sobre 0 assunto [...]

Para a autora, com este tipo de pesquisa, tenta-se compreender o
problema a partir da perspectiva dos sujeitos que o vivenciam, ou seja, a partir de
suas vidas diarias, satisfacoes, desapontamentos, surpresas e outras emocgoes,
sentimentos e desejos, assim como na perspectiva do proprio pesquisador, também
considerado em sua subjetividade. Atenta-se, portanto, para contexto social no qual

0 evento ocorre e para a relacao de intersubjetividades.

Para melhor compreender o abandono de drogas ilicitas em
adolescentes, o modo como as atividades socioculturais podem atuar no
afastamento desses adolescentes destas drogas e para o enfrentamento adequado
do processo historico/social, utiliza-se, na leitura da realidade, por meio da
observacao do pesquisador, e na interpretagdo dos resultados, ferramentas criticas,
capazes de contextualizar historicamente o fenébmeno, realizando um passo além da

simples descri¢ao.

Para Sampaio (1998, p.123), as pesquisa sociais precisam avangar
passos criticos, tendo como horizonte a dialética. O presente trabalho ndo se propée
a aplicar a logica dialética, mas procura té-la como norte, conforme a definicdo

formulada pelo autor:

[...] método de produgcdo de conhecimento capaz de colher,
representar e construir o real, que implica uma loégica que integra e
supera a légica formal, sobretudo o conceito de causalidade,
articulando investigagcdo, interpretacdo e exposicdo. O método
apresenta variante pré-marxianas, marxiana, marxista e néo
marxista, mas, no geral, caracteriza-se pelo conceito de totalidade
(reproduz condicbes, fatores e processos do fenébmeno e apresenta
perspectiva de interpretagcdo capaz de revelar formagéo, formas de
expressao e efeitos de um empirico historicamente saturado) e pela
busca de garantia de preservacado do valor heuristico dos dados,
revelando o concreto como processo marcado por um movimento do
real e um movimento da razao, em relagao reciproca e determinada.
O método preserva, sem polarizar, as tensdes unidades/ totalidade,
imediato/mediato, esséncia/aparéncia, geral/particular, abstrato/
concreto, indutivo/dedutivo e sincronico/diacrdonico. Constitui o
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melhor método para estudo dos fendmenos sociais, pois permite a
andlise dos processos recorrentes em conexao com mecanismos
regulares de mudanca, além de explicar relagdes, regularidades e
modificagées dos fendémenos nas condigbes efetivas de suas
produgdes. E necesséario destacar a dimensao politica do método,
porque busca compreender para transformar e exige que a teoria,
desafiada pela pratica, permanentemente se repense [...]

Galvéas (2005) compreende a dialética como a arte de discutir, de
debater, de dialogar, dando seguimento a concepc¢des originadas nas vertentes
idealistas do pensamento grego, que a concebiam como arte de distinguir as coisas

em géneros e espécies, de separar e classificar idéias para facilitar discussoes.

Para Blanché (1985), o termo evolui para um sentido preciso, designando
discussdes institucionalizadas, sob regras e em espacos definidos, organizadas
habitualmente em presenca de um publico que acompanhava as demonstracoes de
habilidade argumentativa entre interlocutores que defendessem teses contraditorias.
A dialética assume caracteristicas de um virtuosismo retérico, quando o importante
seria triunfar sobre adversarios, embora ficando perdida a consisténcia critica do
objeto de discusséo, embora ficando perdida a busca de uma verdade, mesmo que

proviséria.

Konder (2004, p.8), na acepgdo moderna, dentro da tradicdo marxista,
superando os formalismos e as degradagdes de sentido, aponta o significado de
dialética como “o0 modo de pensarmos as contradicbes da realidade, o modo de
compreendermos a realidade como essencialmente contraditoria e em permanente

transformagéao”.

Para Minayo (1994, p.24-25), aplicando a I6gica tedrica desenvolvida por

autores que pensam como Konder as pesquisas cientificas no campo da saude, a
dialética propde-se [...]

a abarcar o sistema de relagdes que constréi, o modo de conhecimento

exterior ao sujeito, mas também as representacgdes sociais que traduzem o

mundo de significados [...] Advoga também a necessidade de se trabalhar

com a complexidade, com a especificidade e com as diferenciagdes que os
problemas e/ou objetos sociais apresentam [...]

Retomando um fluxo de autores que subsidia o presente estudo, observa-
se que Minayo (1996), Sampaio (1998) e Konder (2004) afirmam a necessidade de
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se construir um modo de investigar a realidade social, no campo da saude, de modo
a privilegiar a compreensao dindmica da contradicdo e do conflito, predominando
sobre a harmonia e o consenso; o fenbmeno da transicdo, da mudanca e do vir-a-
ser sobre a estabilidade; o movimento histérico sobre os cortes congelados de

momentos; a totalidade e a unidade dos contrarios sobre a mera soma de partes.

Considerando a légica formal, descricdo, analise e sintese, vé-se que a
analise é um organizador das informagdes e um ponto de chegada. Considerando-
se a légica dialética, descricao, analise, sintese, contextualizacdo historica e critica
tedrica, a analise €, no minimo, um estratégico organizador. Portanto, sem a
pretensdo de parar o estudo no momento analitico, nele € preciso concentrar os
procedimentos. Em outros momentos da vida intelectual do pesquisador, maior
maturidade critica podera ser dada aos estudos.

Mas os sujeitos, suas vivéncias e opinides, ocorrem em um certo lugar
social, que constitui um campo a ser compreendido, para 0s esbogos de
contextualizacao. A técnica de estudo de caso pode constituir fonte de inspiracao para
alguns procedimentos. Para Turato (2003), o estudo de caso consiste em uma
investigagdo determinada de um individuo, uma familia, um grupo ou uma
organizagao. Nao é uma técnica especifica, mas um meio de organizar dados sociais,
preservando o carater unitario de objeto social estudado. Refere-se a uma andlise
intensiva de uma situacao particular, para investigar um fenbmeno contemporaneo
dentro de contexto da vida real, quando a fronteira entre o fenbmeno e o contexto nao

se apresenta evidente.

2. Caracterizacao do campo de estudo

O campo de realizagao da pesquisa foi o Movimento de Saude Mental Comunitaria
do Bom Jardim (MSMCBJ), uma entidade civil, sem fins lucrativos e de carater
filantropico, de base comunitaria e sem conotacao politico-partidaria. O MSMCBJ foi
constituida em 23 de marco de 1998, com sede e foro a rua Fernando Augusto, 609,
no bairro Bom Jardim, situado na zona leste na cidade de Fortaleza, Ceard, Brasil.
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O MSMCBJ (1998) tem como finalidades principais:

e J|utar contra todo tipo de exclusdo e promover a integragcdo de pessoas e
comunidades no resgate da dignidade e da cidadania;

e promover encontros interpessoais e intercomunitarios, objetivando a
revalorizacdo de suas respectivas histéricas, o resgate da identidade, a
reestruturacéo da estima e da confianga em si;

e organizar, promover ou incentivar atividades culturais e terapéuticas que
objetivam a integracéao de populagdo marginalizada, em defesa da identidade
ameacada e do meio ambiente, buscando maneiras de favorecer uma
distribuicao melhor de riquezas;

e promover estudos, debates e reflexdbes sobre as implicagbes
socioecondmicas e culturais no processo de exclusdao e marginalizacdo de
individuos e populagbes para a construgdo da paz num mundo em
diversidade e em harmonia com a natureza;

e desenvolver iniciativas e propagacao de experiéncias, na produgéo social de
Saude Mental, em diversas comunidades, visando o bem- estar- social;

e apoiar outras comunidades na criacao de seus movimentos de Saude Mental
Comunitaria, e manter entre esses profissionais € movimentos um bom inter-
relacionamento objetivando uma articulacao de experiéncias;

e proceder a treinamento familiar e comunitario, com atividades desenvolvidas
nas areas de saude, educagdo, trabalho, ecologia, ndo — violéncia e
cidadania, objetivando a conscientizagdo e preparando as pessoas para
atuar como agentes multiplicadores e preventivos em Saude Mental
Comunitéria;

e promover atividades de formagéo e prevencao da téxico-dependéncia e das
doencas sexualmente transmissiveis, e estimular iniciativas de

desenvolvimentos sociais com gestao participativa.

O referido bairro, onde esta inserido o Movimento de Saude Mental
Comunitaria do Bom Jardim, integrante da Secretaria Executiva Regional V do
municipio de Fortaleza, inserindo no anel periférico da cidade, ha 18 km de seu
centro, na direcdo sudoeste. Caracteriza-se sécio-economicamente por grande

concentracdo populacional, formada por uma classe média baixa que apresenta
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grandes desvantagens socioeconomicas, desigualdade social interna marcante e
substantiva proporcao de familias que vivem abaixo da linha da pobreza, situacao
essa marcada por grande incidéncia de analfabetismo funcional, desemprego,

criminalidade e uso de drogas, licitas e ilicitas.

O Grande Bom Jardim atualmente € composto por um aglomerado de 05
(cinco) bairros: Granja Portugal, Granja Lisboa, Bom jardim, Siqueira, Canindezinho.
Trata-se de uma regido com densidade populacional equivalente ao vizinho
municipio de Maracanau, com aproximadamente 180 mil habitantes. E marcante a
necessidade de acgdes de politicas publicas para minimizar as dificuldades
enfrentadas pelos moradores da regido, proporcionando assim uma melhoria da
qualidade de vida. Destaque-se que Maracanau € cidade industrial, para onde a
populacao do Grande Bom Jardim se dirige a procura de trabalho.

O Centro de Defesa da Vida Herbert de Sousa (CDVHS) e o Grupo de
Estudos de Gestdo Publica e Desenvolvimento Urbano (GPDU) da Universidade
Estadual do Ceara (UECE) realizaram, em 2004, um mapeamento das
desigualdades sociais do grande Bom Jardim no tocante a geografia, populacao,
infra-estrutura, seguranca publica, saude, educacao, cultura, esporte, lazer,
economia, capital social, equipamentos religiosos, assisténcia social e capital
humano, para projetar analises e propor acdes de politicas publicas para o

desenvolvimento local, apresentado.

Quadro 1: Mapeamento das Desigualdades Social no Grande Bom Jardim,
Fortaleza, Ceara, em 2004.

Moradia e Os domicilios de alvenaria prevalecem na regido (98,04%). No entanto,
tratamento 83,15% possuem até dois quartos. Embora o percentual de domicilios
sanitario préprios seja elevado, a maioria dos moradores nao possui documentagao

legal de aquisicdo do imével. O tratamento sanitario de dejetos nao é
satisfatério. Em 38.389 casas, que correspondem a quase 66% das
moradias da regido, sao utilizadas fossas sépticas rudimentares. Em 1.569
habitagbes, os dejetos sdo despejados no rio ou escoam a céu aberto nas
ruas. Esta € uma caracteristica comum a todos os bairros do GBJ, que
pde em risco a saude dos moradores € o meio ambiente. Outro dado
alarmante revelado € o percentual de 8% de domicilios que jogam lixo em
terrenos baldios, 0 que corresponde a 3.292 residéncias.

Renda e profissdo | A geraga@o de renda é um desafio na regido, pois 11,30% dos chefes de
familia ndo tém qualquer rendimento fixo e 2,72% tém renda mensal que
s6 chega a meio salario minimo. Os assalariados com carteira assinada
sdo apenas 8,99%. Os bairros Bom Jardim e Granja Lisboa apresentam
os maiores indices de assalariados sem carteira assinada. 55,82% nao
possuem qualquer qualificagdo profissional. A categoria de auténomo foi a
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mais citada, com 23,94%. Em todos os bairros, 0os moradores
denunciaram a existéncia de pessoas assumindo a “opgdo” de ser
assaltante.

Opcoes de lazer Quase 40% da populagdo nao ter opgoes de lazer. Ao passo que, sdo
citadas opgbes de passar o tempo, como ficar na praga (36,56%), em
bares (32,93%), jogar futebol ou praticar esportes (30,59%), ir ao clube
(18,58%) ou a churrascaria (18,58%) e, em menor freqliéncia, apareceram
opgdbes como idas a parques, igrejas, danceterias, circo-escola e
excursoes.

Escolaridade O percentual de analfabetismo no Grande Bom Jardim é maior do que em
Fortaleza. Enquanto em Fortaleza o IBGE registra 14,59% de analfabetos,
no Grande Bom Jardim este percentual é de 22,46%. O pior indice esta no
bairro do Siqueira, com 25,58% da populagdo residente com mais de 5
anos de idade ainda analfabeta.

Assisténcia a Em caso de doenga, 53,41% da populagdo recorrem, em primeiro lugar, a
salde postos de saude em outros bairros, pois 0s cinco postos existentes sao
insuficientes para atender & demanda. Existem dois postos de saude no
bairro Granja Lisboa, dois na Granja Portugal e um no Bom Jardim.
Depois dos postos de saude, os hospitais no centro de Fortaleza séo a
maior recorréncia (46,52%). Somente 25,45% dos entrevistados véao
diretamente aos postos de saude do bairro. Esse percentual corresponde
a 44mil pessoas usudrias dos cinco postos existentes na regido do GBJ. O
Programa de Saude da Familia ndo foi mencionado como alternativa,
demonstrando o desconhecimento da populagédo sobre este programa.

Fonte: CDVHS/GPDU, 2004.

3. Sujeitos da pesquisa e critério de escolha

A populagéao trabalhada foi constituida por adolescentes, na faixa etaria de 12 a 18
anos, conforme definido pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), de
ambos 0s sexos, em atendimento no programa de recuperagdo para usudrios de
drogas ilicitas na comunidade do MSMCBJ, realizando atividades socioculturais
promovidas pela prépria comunidade.

Visita realizada em marc¢o de 2006 identificou 15 (quinze) adolescentes na
situacdo descrita. Considerando negativas de participagdo (n=3) e negativas de
subscricao de termo de consentimento por parte de familiar (n=1) e negativa de
participacdo de mae no outro grupo (n=1), o resultado foi a entrevista e

acompanhamento de 10 (dez) adolescentes.

Em seguida, foram entrevistadas as maes dos adolescentes escolhidos,
portanto em numero de 10 (dez). Ficou evidente que todas as maes destes
adolescentes, embora algumas dedicadas a trabalhos externos, estabeleciam o
melhor vinculo com o Movimento, acompanhavam de modo dedicado o processo de

recuperacdo dos filhos e representavam, a despeito de todas as dificuldades, os
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atores sociais, fora os terapeutas e os préprios adolescentes, mais presentes na

cena do drama.

Em ambos os casos, foi necessarios o consentimento dos responsaveis
legais, para a realizacdo da pesquisa com os adolescentes, por intermédio do termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice |) direcionado aos responsaveis,

gue nao a méae, pois a mesma foi também entrevistada e assinou seu préprio termo.

4. Instrumento e procedimentos para coleta de dados

Para conhecermos as experiéncias dos sujeitos pesquisados neste estudo, suas

percepgdes com relagdo ao abandono das drogas ilicitas e o papel atribuido as

atividades s6cio-culturais, utilizaram-se trés procedimentos fundamentais.

A) Aplicacdo de entrevista estruturada com 10 (dez) perguntas abertas, um

protocolo para os adolescentes (Anexo Il) e para as maes (Anexo lll), com
objetivo de tracar um perfil clinico, de compreender a dindmica familiar dos
sujeitos envolvidos e de identificar o papel das atividades sécio-culturais no

abandono de drogas.

Para Sampaio (1998, p.47), a entrevista [...]

desdobra duas discussdes: a representatividade da fala — a fala é
reveladora de condigdes estruturais de sistemas de valores, normas
e simbolos, a qual transmite representagbes de um grupo
determinado em determinada condicdo; a relagdo pesquisador/
pesquisado - a entrevista ndo é um trabalho unilateral, ou uma
exploragdo, € uma interagdo social, em que os atores afetam-se,
beneficiam-se e prejudicam-se mutuamente. A entrevista pode
colher? representagbes sociais, categoriais de pensamentos que
expressam, explicam, justificam ou questionam a realidade. E no
plano individual que se expressam e a linguagem constitui a
mediagao privilegiada [...]

A entrevista representa uma técnica amplamente utilizada nas questdes
sociais, nos diversos campos profissionais e nas pesquisas em geral. Para que seja
validada cientificamente, entretanto devemos conhecer seus limites e respeitar suas

7

exigéncias. De inicio, é importante estar atento para o carater de interagdo que
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permeia a entrevista, havendo uma influéncia reciproca do entrevistador com o

entrevistado, pois,

a entrevista ndo significa uma conversa despretensiosa e neutra,
uma vez que se insere como meio de coleta dos fatos relatados
pelos autores, enquanto sujeito-objeto da pesquisa, que vivenciam
uma determinada realidade que estd sendo focalizada (MINAYO,
1996, p.35).

Ludke e André (1986) indicam que a grande vantagem da entrevista sobre
outros instrumentos de coleta de dados é que ela permite a captagdo imediata e
coerente da informagao desejada, praticamente com qualquer tipo de informante e

sobre os mais variados topicos.

B) Realizacdo de observacdo simples (Apéndice IV) nos grupos de atividades

sOcio-culturais, para o reconhecimento do cotidiano dos adolescentes no

processo de realizagcdo das atividades soécio-culturais.

A observagao em pesquisa qualitativa permite examinar os eventos, a partir
de um protocolo, de um modo mais objetivo, que faz contraponto com entrevista e diario

de campo, mais subjetivos.

Na compreensdo de Leopardi (2003), a observagao simples € Uutil e viavel
quando se trata de conhecer fatos ou situacdes que, de algum modo, tenham um certo
carater publico, ou que pelo menos nao pertengam, estritamente, a esfera das condutas
privadas. O autor estabelece quatro elementos basicos para uma observacao simples:
conhecimento prévio do contexto a ser observado; consentimento dos participantes;
definicdo dos elementos a serem observados (sexo e idade, caracteristicas pessoais
relativas ao tema, comportamento, formas de comunicacdo, cenario, objetos e
organizacao); e localizacao das pessoas (hierarquia, comportamento, como e porque se

relacionam, linguagem usada, interesses pessoais € coletivos explicitos).

C) Simultaneamente, foi utilizado o diario de campo do pesquisador, com o

objetivo de registrar sentimentos do mesmo e informacdes colhidas fora dos

instrumentos formais, entrevista com adolescente, entrevista com mae e
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protocolo de observacdo simples. Resgata-se, aqui, a subjetividade do

pesquisador, em relacdo humana com seu campo.

Para Victoria, Knauth e Hassen (2000), diario de campo € o instrumento
mais basico de registro de dados do pesquisador. E necessario que no diario de campo
seja feito um registro cronoldgico das atividades, requerendo-se também um fichario
para registros referentes as pessoas envolvidas na pesquisa, incluindo os terapeutas e

liderangas comunitarias.

5. Instrumento para analise dos resultados

Para analisar o material coletado, utilizaremos a técnica de andlise de discurso, que
consiste em “compreender como 0s objetos simbdlicos produzem sentidos, analisando
os préprios gestos de interpretacdo que ela considera como atos no dominio
simbdlico, pois eles intervém no real do sentido” (ORLANDI, 2000, p.26). Essa
compreensao deve procurar a explicitagdo dos processos de significacao presentes
no texto e permitir que se possa “escutar” outros sentidos que ali estao,

compreendendo como eles se constituem.

Orlandi (2000) acrescenta que os dizeres ndo sao apenas mensagens a
decodificar. Sao efeitos de sentidos produzidos em condi¢cdes determinadas e que
estdo de alguma forma presentes no mundo como se diz, deixando vestigios que o
pesquisador tem de aprender. Sdo pistas que ele aprende a seguir para

compreender os sentidos ai produzidos.

6. Procedimentos éticos

Para Victoria, Knauth e Hassen (2000), na pesquisa qualitativa, algumas questbes
da relacdo entre pesquisador e pesquisados merecem exame. As técnicas de
entrevista e de observacdo sdo apontadas como problematicas, sobretudo pela
invasao da privacidade que pode representar, mesmo quando consentida. A

entrevista representa um desnudamento pela palavra, que pode oferecer acesso aos
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conteludos pré-conscientes e inconscientes. E na observagdo, como acontece
naturalmente in loco, os observados ficam a mercé de sua propria falta de controle
da situacao. Pode acontecer de irromper, na entrevista e na observacao, situagdes

nao previstas e constrangedoras.

Com base na Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude (CNS),
a pesquisa nao promovera qualquer tipo de risco quanto aos aspectos de dimensodes
fisicas, psiquicas, morais, intelectuais, sociais, culturais ou espirituais dos sujeitos
envolvidos com a investigacdo. Ficou esclarecido que a participacdo é voluntaria,
havendo o devido respeito a dignidade humana. A coleta e a analise dos dados s6
tiveram inicio ap6s a aprovagdo pelo Comité de Etica da Universidade Estadual do
Ceara (UECE), e posteriormente, foi dada a autorizagao dos sujeitos da pesquisa no
termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

7. Forma de exposicao

O trabalho encontra-se organizado em Introducao, Tratamento Metodoldgico, dois

capitulos de Resultados e Discussao e as Consideragdes Finais.

Na Introdugdo, enfoca-se o uso de drogas ilicitas no contexto atual, a
compreensao sobre o uso de drogas, 0 vazio existencial que gera o uso de drogas
na sociedade contemporanea, o envolvimento da familia e dos adolescentes, bem
como a participagdo das as atividades soécio-culturais no tratamento da dependéncia

quimica.

No Tratamento Metodologico descreve-se a natureza do estudo, a
caracterizagdo do campo e dos sujeitos da pesquisa, 0s instrumentos e os
procedimentos de investigagcao, de interpretacéo e de exposicao dos resultados.

No Capitulo |, aborda-se o perfil dos adolescentes antes e apds a
vinculagdo ao MSMCBJ e analisam-se duas categorias empiricas: a do encontro dos
adolescentes com as drogas ilicitas, no periodo que antecede a vinculagdo dos
mesmos ao MSMCBJ e a das atividades socio-culturais, como produtoras de
sentido, no periodo apés a vinculagdo ao MSMCBJ.
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No Capitulo I, enfoca-se o perfil dos familiares antes e apés a vinculagéao
dos mesmos no MSMCBJ e analisam-se duas categorias empiricas: a do desamparo
familiar como propiciador do uso de drogas ilicitas pelos filhos, no periodo que
antecede a vinculagdo dos filhos ao MSMCBJ, e a do amparo da familia na

comunidade, no periodo posterior a vinculagdo dos filhos ao MSMCBJ.

As Consideracbes Finais evidenciam informacdes valiosas no que se
refere aos possiveis fatores que contribuiram para os adolescentes buscarem as
drogas ilicitas, e as mudancas significativas dos mesmos apds a vinculagcao ao
MSMCBJ, ficando evidenciado, de modo positivo, a inclusdo em novo ambiente
potencialmente favoravel a constituicao de vinculos sociais saudaveis. Sdo também
oferecidas recomendagdes para a criagdo de outros projetos sociais, bem como para
0 apoio dos gestores a programas que proporcionem o abandono do uso de drogas

ilicitas em adolescentes.
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CAPITULO |
CONSTRUINDO O PERFIL DOS ADOLESCENTES: antes e depois da
vinculacao ao Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom
Jardim

A partir da sintese da historia de vida dos adolescentes protagonistas deste trabalho,
suas falas sdo apresentadas, por meio de fragmentos significativos de discursos,
numa interacao consistente entre percurso do uso de droga, vida familiar, processo
de tratamento e expectativas atuais. As historias apresentam vivéncias comuns,
experimentadas e refletidas de forma Unica da parte de cada um. O método néo
permite passar a emogao expressa naqueles rostos e naqueles encontros, mas a

singularidade de suas vidas e de suas explicacdes foi respeitada.

1. Perfis Clinicos

Caso 01

Natanael, 17 anos de idade, solteiro, nascido em Fortaleza/CE, reside
com a familia, pai, m&e e primos. E o mais novo de uma prole de seis irmaos, quatro
mulheres e dois homens. Sua mae (Francisca) € diarista e seu pai (Daniel) é
pedreiro. A renda familiar gira em torno de R$ 400, 00, o que indica situagdo sécio-
econdmica precéria. Abandonou os estudos no 52 ano do Ensino Fundamental.

Um tio de 35 anos de idade, por parte de seu pai, faz uso de drogas
ilicitas (maconha). Embora ndo more com sua familia, Natanael sempre ouvia
reclamacdes e discussoes dos familiares em relacdo a este tio. Natanael comecgou a
fazer uso de drogas aos 13 anos de idade. A principio, fazia uso esporadico de
alcool. Depois, a frequiéncia e a quantidade foram crescendo, incorporando outras
drogas, desta vez ilicitas, como maconha e crack. Sempre foi estimulado pelos
amigos do bairro onde reside. Era dito por eles que as drogas faziam com que
Natanael esquecesse os problemas familiares. Inicialmente, quando comecou a

fazer uso das drogas, conseguia esconder de seus pais, porém, quando chegava em
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casa, alterado, estes passaram a desconfiar do comportamento. Varias vezes,
chegou a apanhar dos pais. O uso de drogas foi se tornando mais e mais freqlente,
semanal, diario, mais de uma vez ao dia. Comecgou a se envolver com traficantes, no
bairro, por quem, devido a dividas contraidas, passou a ser perseguido. Seus pais,
muito preocupados, procuraram ajuda em um hospital psiquiatrico, e Natanael
chegou a ficar cerca de 18 dias internado. Ela tinha 16 anos e refere 14, no hospital
psiquiatrico, “comecei a ver o que a droga estava fazendo comigo. Eu ficava muito
dopado com as medicag¢des, mas 0os meédicos conversavam comigo, eu participava

dos grupos no hospital, e eles sempre falavam sobre os maleficios das drogas”.

Por ocasiao da alta, foi encaminhado a um CAPS ad e, posteriormente,
para a Comunidade do Bom Jardim. Natanael percebe o MSMCBJ como sendo um
espagco acolhedor e proporcionador de mudangas. Engajou-se nas atividades
propostas pela comunidade, sob supervisdo sistematica. Retomou os estudos e sua
situagcdo na familia modificou-se para melhor. Sente-se mais compreendido e

reduziu seus impulsos agressivos, sobretudo os dirigidos a familia.

Caso 02

Jodo, 15 anos de idade, solteiro, nascido em Fortaleza/Ce, reside com os
pais no proprio bairro. Ocupa o 52 lugar numa prole de sete irmaos, sendo quatro
homens e trés mulheres. Seu genitor (Luiz) € vendedor ambulante e sua genitora
(S6nia) é dona de casa, renda familiar em torno de R$ 300,00, indicador de situagao
socio-econémica precaria. Todos dependem apenas da renda do pai, como provisao
familiar. Abandonou os estudos na 32 ano do Ensino Fundamental.

Para Jodo, a familia é ausente, no que diz respeito a atencgdao,
compreensao e afeto dedicado aos filhos: “la em casa € cada um por si e Deus por
todos”. Chegou a trabalhar como engraxate na rua. Comecou a fazer uso de drogas
aos nove anos de idade. Iniciou com a maconha, por influéncia dos amigos do
proprio bairro. No inicio, relutava em fazer uso de drogas, mas a pressdo dos
amigos e a auséncia familiar levaram ao uso. Chegou a realizar pequenos furtos e
comercializar algumas “trouxinhas” de maconha para suprir a necessidade do uso de
droga. Por conta dos furtos, foi recolhido pelos “Amarelinhos” (guardas) e levado
para a fundacdo do Bem estar do Menor (FEBEM), onde ficou um dia e foi

encaminhado para a Comunidade do Bom Jardim.
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Nesse periodo a familia foi instada, por ordem judicial, a assumir a
guarda do filho. Ao ser engajado na Comunidade, Jodo demonstrou interesse pela
pratica de pintura em camiseta, integrando-se posteriormente ao Programa de
Erradicacao do Trabalho Infantil (PET). A familia passa a receber a importancia de
R$ 150,00, contra a garantia de retorno aos estudos, sob supervisdo de 6rgao
especializado, que pode suspender o recurso financeiro, caso os pactos nao sejam
cumpridos. Jodo retornou aos estudos, esta cursando, por aceleragdo, a 72 e o 82
ano do Ensino Fundamental. A familia tem se envolvido mais, tanto no tratamento,
na Comunidade, como no acompanhamento escolar. Seu comportamento em casa

modificou, estd mais amavel e presente.

Caso 03

Mario, 17 anos de idade, solteiro, nascido em Fortaleza/CE, reside com
os pais, irmaos e avé materna. E o 32 filho de uma prole de cinco irmaos, sendo trés
homens e duas mulheres. Refere ter um bom relacionamento familiar, comecou a
fazer uso de drogas ilicitas (maconha) com 14 anos de idade, por intermédio dos
amigos do bairro. Seu genitor (Alexandre) faz uso imoderado de bebida alcodlica e
atualmente faz bicos de servente para o sustento da familia. Sua genitora (Marta)
trabalha como empregada doméstica e sua avé materna é aposentada. Renda

familiar em torno de R$ 450,00, o que indica situagao sécio-econémica precaria.

No inicio do uso de drogas pelo filho, os pais comecaram a questionar
sua mudanca de habito e costumes no ambiente familiar, sobretudo pelas
demonstracdes de agressividade e de hostilidade. Estava frequentando de forma
irregular a escola, cursando o 72 ano do Ensino Fundamental. Com o uso frequente
das drogas, passou a ter impulsos agressivos em casa, dirigidos aos irmaos e aos
pais. Era sempre questionado pelos pais sobre os vinculos de amizades néo
saudaveis e 0 abandono da escola. Nesse periodo, Mario ja estava fazendo uso
imoderado de outras drogas ilicitas, como o crack e a cocaina, em pequenas
quantidades. Nesse periodo de questionamentos dos pais, comeg¢ou a depositar

toda sua raiva nos mesmos: “achava todos eles uns chatos”.

Mario comegou a utilizar-se de atividades ilicitas em casa, como

pequenos furtos de objetos, para conseguir comprar as drogas e suprir seu vicio.



66

Nesse periodo de uso imoderado de drogas, a inquietacao e a agressividade eram

marcantes em sua vida. Passava a maior parte do tempo perambulando pelas ruas.

Depois de varias tentativas por parte da familia, Mario tomou consciéncia
de seu problema e, com a ajuda da equipe do Movimento de Saude Mental

Comunitaria do Bom Jardim, engajou-se no programa.

Refere-se com grande satisfacdo a comunidade, local onde lhe foram
proporcionadas nog¢des de limite e responsabilidade, por parte dos instrutores e
profissionais que integram o corpo técnico. Retornou aos estudos. Atualmente esté

conseguindo resgatar seus lagos familiares e sociais perdidos pelo uso das drogas.

Caso 04

Paulo, 16 anos de idade, solteiro, nascido em Fortaleza/CE, reside
atualmente com os pais e irméos. E o terceiro filho de uma prole de quatro irmaos,
sendo, dois homens e duas mulheres. Seu genitor (Jeova) atualmente esta
desempregado. Sua genitora (Rosa) trabalha como faxineira para sustentar a
familia, renda familiar gira em torno de R$ 300,00. Freqlientava irregularmente a

escola, estava cursando a 72 ano do Ensino Fundamental.

s

Ambiente familiar desestruturado, seu genitor € alcoolista desde muito
jovem. Muitas vezes chega a bater na esposa e nos filhos, nao realizava nenhum
tratamento no CAPS-ad, nao se reconhece doente para necessitar de tal tratamento.
Paulo vivencia muitas brigas e discussbes entre os pais e, muitas vezes, foi
espancado pelo genitor. Paulo € um adolescente inibido e timido. Com (10) dez anos
comecou a fazer uso de alcool esporadicamente e com evolugao para a maconha,
por influéncia dos amigos préximos, nesse periodo de acolhida pelos amigos
relatava estar ficando revoltado com as grosserias e agressividades do pai. Atribui o
comego do uso de drogas como forma de identificagdo e como alivio do sofrimento
familiar e por dificuldade de se relacionar com outras pessoas em virtude de sua
timidez e inibi¢cdo social.

Com o uso das drogas, sentia-se mais forte e corajoso para enfrentar a

situacdo familiar precaria em que vivia e muitas vezes chegava a enfrentar seu
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genitor, quando estava alcoolizado. Quando drogado, sentia-se mais livre e solto.

Refere a perda da adolescéncia como algo que nao vivenciou de forma satisfatoria.

Fez uso de drogas ilicitas por quatro anos, vindo a parar com 14 anos de
idade, quando foi engajado no Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom
Jardim, por vontade proépria e influéncia de sua genitora. Atualmente refere-se a
Comunidade como sendo um espaco acolhedor e propiciador de mudancas
significativas, onde tem apoio psicolégico. Atualmente estd participando das
atividades de musica. Sente-se valorizado por todos os que compdem o MSMCBJ.
Atualmente Paulo retornou aos estudos. Seu genitor ai por intermédio do MSMCBJ,
esta tentando vincular-se a um grupo de Alcodlicos Anénimos (AAA) e vinculando-se
nos atendimentos familiares proporcionado pela Comunidade.

Caso 05

Expedito, 16 anos de idade, solteiro, nascido em Fortaleza/CE, reside
com os pais, irmaos, dois primos e uma tia. E o 62 filho de uma prole de sete irmaos,
sendo quatro homens e trés mulheres. Sua genitora (Maria José) é dona de casa e
seu genitor (Antonio) é feirante, renda familiar em torno de R$ 500,00. Situacao
socio-econémica precaria. Expedito fala que sentia a auséncia dos pais no que diz
respeito a afeto e carinho. Refere exclusao familiar e muitas vezes chegava a
apanhar dos pais e irmaos mais velhos, passou a freqlentar a escola
esporadicamente e abandonou definitivamente os estudos no 6° ano do Ensino

Fundamental.

Com 12 anos de idade, passou a fazer uso de alcool, cigarro comum e
maconha, por intermédio dos amigos, passou a se identificar com uma gangue do
bairro. Sentia-se nesse periodo compreendido por todos os amigos. Nao
aglUentando mais a presséo exercida pelos familiares, chegou a colocar para os pais
que estava fazendo uso de drogas. De inicio, a mae ficou desesperada. Mesmo com
o conflito familiar, sua genitora preocupou-se bastante com o relato do filho. Com 15
anos de idade, estava em casa com impulsos agressivos dirigido aos pais e
alucinacao auditiva e visual. Foi conduzido pela genitora ao Instituto de Psiquiatria
do Ceara (IPC), para ser atendido na emergéncia. Nao aceitando a internacao, foi

medicado de urgéncia e encaminhado, para tratamento no CAPS ad passou uns trés
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dias sem fazer uso das drogas e fazendo uso da medicacao prescrita pelo médico

do hospital. Depois passou a usar drogas de forma desordenada.

Expedito, hoje com 16 anos de idade encontra-se em tratamento no
MSMCBJ. Por incentivo de sua genitora e por intermédio de uma amiga do bairro
que tem um filho também usudrio de drogas. Também em tratamento na
Comunidade. lIdentifica-se nas aulas de pintura em camiseta. Sente-se mais
valorizado e gratificado. Pensa em profissionalizar-se e ja refere grande mudanga no

comportamento em casa, mostrando-se mais atencioso com todos.

Caso 06

Roberto, 17 anos de idade, solteiro, nascido em Caridade/CE. Reside
com o0s pais, irmaos e outros membros da familia. Ocupa o 2° lugar de uma prole de
seis irmaos, sendo quatro homens e duas mulheres. Sua genitora (Aparecida) é
domestica e seu genitor (Leandro) é ajudante de pedreiro, porém atualmente esta
desempregado, tendo como renda familiar em torno de R$ 350,00. Refere situagao

familiar conturbada devido a impulsos agressivos de seu genitor.

Aos 10 anos de idade, comecou a fazer uso de drogas, por intermédio de
um grupo de vizinho. Iniciou com cigarro comum, depois evoluiu para a maconha,
crack e cocaina. No inicio, achou estranho, porém, ameacado de ndao permanecer
no grupo do qual havia sido acolhido, passou a usar de forma desordenada a droga.
Nesse periodo, comecou a faltar a escola, vindo a abandona-la no 6° ano do Ensino

Fundamental.

No inicio, a droga utilizada era a do traficante vizinho de sua residéncia,
porém, com o decorrer do tempo teve que comercializar (entrou para o trafico por
pouco tempo), passou a vender “trouxinhas” de maconha para poder suprir a
necessidade do vicio. A compulsao pelo uso das drogas estava ficando forte demais.
Aos 15 anos de idade, chegou a procurar atendimento médico sozinho no CAPS-ad,
porém, nesse periodo, ndo estava tendo atendimento e sim um agendamento para
uns dois meses. Nesse periodo a familia j& estava comegando a se preocupar com
Roberto, em relagcdo a mudanga de comportamento em casa e de seus impulsos

agressivos dirigido aos familiares. As vezes colocava para a genitora que fazia uso



69

de drogas como forma de suprir a auséncia da familia e de se livrar das brigas e

discussdes. Chegava a ficar cerca de dois dias fora de casa.

Atualmente Roberto tem 17 anos de idade. Esta em abstinéncia por sete
meses; faz tratamento no MSMCBJ. Foi conduzido por sua genitora. Realiza
atendimentos psicolégicos e acompanhamento pedagogico, quando necessario
atendimento psiquiatrico.

Sente uma enorme gratificacdo por estar engajado na Comunidade.
Realiza atividades socioculturais de musica e pintura em camiseta. Refere que
atualmente se sente compreendido e acolhido por todos os membros da
comunidade. Afastou-se das amizades anteriores, modificou a relacao familiar, nao

demonstrando mais agressividade. Esta retornando aos estudos.

Caso 07

Valdo, 16 anos de idade, nascido em Fortaleza/CE, reside com os pais e
irmaos. E o mais velho de uma prole de seis irméos, sendo trés homens e trés
mulheres. Seu genitor (Rafael) € ambulante e sua genitora (Maria das Dores) é
diarista. Situacédo sécio-familiar precaria. A Unica fonte de renda provém da figura
paterna, que, quando consegue trabalho como diarista, perfaz um total de

aproximadamente um salario minimo/més.

Comecou a fazer uso de drogas com 12 anos de idade. Iniciou com a cola
de sapateiro, por intermédio dos amigos do bairro evoluindo para a maconha. Refere
que, quando chegava em casa drogado, sua genitora, desconfiava de sua postura
hostil e de seus impulsos agressivos. Por varias vezes chegou a apanhar do pai e foi
ameacado de ser colocado para fora de casa. Colocou que fazia uso da cola de
sapateiro para suprir a fome que existia em casa. Nesse periodo, freqlientava a
escola, cursava o 62 ano do Ensino Fundamental, vindo a abandonar. Ficava a maior
parte do tempo perambulando pelas ruas do bairro no horario das aulas. Colocou
que gostaria de parecer com 0s amigos do bairro.

Deixou de usar drogas com 15 anos de idade, tendo sido conduzido por
sua mae e sua tia para o MSMCBJ. Atualmente realiza atividades socioculturais,

como pintura em camiseta. Retornou aos estudos e esta cursando por aceleracao a
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72 e 82 ano do Ensino Fundamental. Apés o engajamento no Movimento houve uma
modificagdo na convivéncia familiar, passou a ser mais compreendido e ter apoio
pelos membros da familia. Reduziram os impulsos agressivos, sobretudo os dirigidos
a familia. “[...] A droga foi uma passagem pela a minha vida, ndo podemos se
entregar a ela tem que mudar, essa oportunidade surgiu [...]". Refere sentir-se
gratificado a oportunidade oferecida pelo MSMCBJ, e também pelo tratamento

oferecido aos pais.

Caso 08

Francisco, 16 anos de idade, nasceu em Fortaleza/CE. Reside com os
pais, e com os irmaos. E 6° filho de uma prole de sete irmaos, sendo trés homens e
quatro mulheres. Familia desestruturada financeiramente e socialmente. Seu genitor
(Roberto) é alcoolista e atualmente esta desempregado. Sua mae (Fatima) é
diarista, de onde provém todo o sustento familiar, tendo como fonte de renda uma
média de R$ 300,00 mensais. Relata com tristeza a situagdo familiar como falta de
dialogo, e apoio por parte da familia. Seus irmaos mais novos estudam e sua mae

recebe ajuda financeira do Governo Bolsa Escola.

Comecgou a fazer uso de drogas, com (10) dez anos de idade, por
influencia dos amigos do bairro fazia uso de maconha. Nesse periodo, sentiu-se
acolhido e compreendido pelos amigos. No inicio, a droga era fornecida pelos
amigos e as vezes conseguia algum dinheiro com a mae e posteriormente, com 13
anos de idade, comegou a servir como “avidoazinho” (entrega de drogas na favela),
para conseguir dinheiro facil e sustentar o vicio. Abandonou a escola. Preferia ficar

nas ruas do bairro, usando e comercializando droga na favela.

O comportamento em casa modificou passou a ter impulsos agressivos e
a rebelde com a familia e muitas vezes com os amigos. Sentia-se nesse periodo
mais forte e corajoso para enfrentar os familiares. Nesse periodo de trafico na
favela, o dinheiro foi aumentando com o comércio ilegal de drogas, vindo ai a
desconfianga da mae. Ele sempre dizia que estava trabalhando em um mercadinho
proximo de casa. Os amigos de sua convivéncia passaram a freqlentar a casa a
procura de Francisco, 0 que despertou a desconfianga de sua genitora. Foi
pressionado por ela e disse que estava comercializando “bagulho” no bairro. Houve

um desespero por parte de sua mée, a mesma passou boa parte do tempo vigiando
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o filho e evitando a entrada dos amigos em sua residéncia. Nesse periodo sua
genitora passou a ir deixa-lo e busca-lo na escola. A agressividade ficou mais
evidente e a procura dos amigos era incessante. Nesse periodo, € notaria a
auséncia da figura paterna, em razao do alcoolismo do mesmo. O Unico apoio era

por parte da mae e de parentes proximos.

Foi conduzido ao MSMCBJ, por intermédio da mae e parentes proximos.
Engajou-se nas atividades. Atualmente sente-se valorizado, com novas amizades e
outro sentido para a vida. A situacao familiar modificou um pouco, porém ainda é

evidente o alcoolismo do pai.

Caso 09

Antbnio, 15 anos de idade, solteiro nascido em Fortaleza/CE, reside com
os pais e irmaos. E o mais novo de uma prole de trés irmaos, sendo duas mulheres
e um homem. Sua genitora (Gorete) € faxineira e seu genitor (Sebastidao) € baterista
de uma banda de forré. Situacao sécio familiar precaria, renda familiar gira em torno
de R$ 400,00. Seu pai é alcoolista, muitas vezes € agressivo com a esposa e 0S
filhos. Praticamente sua mae é a provedora do sustento familiar em razdo do

trabalho incerto do pai e do alcoolismo.

Em virtude da situagédo financeira no domicilio, Anténio gostaria de
trabalhar, porém, devido a idade, ndo conseguia. Passou a comercializar algumas
vezes desinfetante nas portas. Nao investiu muito nesse trabalho, pois estava
prejudicando os estudos. Chegou a abandonar a escola no 5% ano do Ensino
Fundamental.

Comegou a fazer uso de drogas néo ilicitas por volta dos 12/13 anos de
idade com élcool e evoluindo para a maconha e crack, em virtude de influencias dos
amigos proximos de sua residéncia. Passou a conviver com uma gangue do bairro e
a vender alguns “bagulhos”. As vezes o dinheiro servia para a compra de alguns
géneros alimenticios para a casa como forma de ajuda no sustento familiar. Sentia-
se nesse periodo respeitado por todos da vizinhanga e por determinado espago do
bairro onde residia. Sua mae ja estava percebendo a mudanca de seu
comportamento em casa e suas atitudes grosseiras com as irmas. Seu pai mostrava-

se em alguns momentos ausente, em razao das viagens que realizava quando a
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banda de forré apresentava-se em algum municipio proximo e em virtude do

alcoolismo. Muitas vezes passava o dia fora de casa.

O uso das drogas estava freqlente. Antbnio muitas vezes ficava ausente
de casa por dois dias, o que preocupava muito sua mae e seu pai. Devido
problemas na partilha das drogas, Antonio passou a ser perseguido por alguns
membros da gangue da qual estava envolvido, sua mae e sua avé materna
decidiram que Anténio ia passar um periodo no interior do Ceara na casa de seus

avos maternos, como forma de protecao.

Quando retornou do interior, foi engajado no MSMCBJ. Esta realizando
atividades socioculturais de musica. Retornou aos estudos e atualmente esta
cursando a 6° ano do Ensino Fundamental. Sente-se modificado apds a entrada na

comunidade e a relagao familiar modificou-se.

Caso 10

Pedro, 15 anos de idade, solteiro, nascido em Fortaleza/CE, reside com
os pais e irmaos. E o mais novo de uma prole de quatro irméos, sendo dois homens
e duas mulheres. Sua genitora (Eneida) é empregada doméstica e seu genitor
(Assis) faz bicos de eletricidade. Em situagdo familiar precaria, muitas vezes o
sustento familiar provém do trabalho mae, que é domestica, com renda familiar em

torno de um salario minimo.

Comecgou a fazer uso de drogas ilicitas por intermédio dos amigos,
quando tinha 13/14 anos de idade. Iniciou com cigarro comum e evoluiu para a
maconha e inicio do crack. Posteriormente, chegou a abandonar os estudos no 6°
ano do Ensino Fundamental, Com o uso frequente das drogas passou a freqlentava
a escola de forma irregular. No inicio Pedro mostrava-se em casa com um
comportamento modificado. Muitas vezes agredia fisicamente os irmaos e os pais,
no qual quando solicitava dinheiro e ndo era atendido. Embora com a situa¢ao
familiar e financeira precaria, sua genitora dava-lhe algum dinheiro, mas n&o era o
suficiente para suprir a necessidade de Pedro. Entdo se envolveu no trafico de
drogas, mas permaneceu pouco tempo na venda de “bagulho” (maconha). Muitas
vezes chegava a perder o dinheiro e apanhava dos traficantes, vindo logo a

abandonar o comércio ilegal das drogas € a se afastar do grupo de origem.
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Quando sua mae comecgou a perceber mudangas em seu comportamento,
Pedro, e sua mae, procuraram ajuda no MSMCBJ, pois tinha amigos préximos que
estavam realizando tratamento na comunidade. Seu ingresso no MSMCBJ modificou
seu comportamento. Estd engajado nas atividades socioculturais promovida pela
comunidade, identificou-se pelas atividades de pintura em camiseta e demonstra
interesse em aprender, ainda, tocar violdo e guitarra. Retornou aos estudos e

atualmente esta cursando o 72 ano do Ensino Fundamental.

Em casa, mesmo com a situacdo socio-familiar precaria consegue
entender e compreender as dificuldades financeira antes ndo percebi. Seu pai,
paralelamente, esta ensinando o oficio de auxiliar de eletricista e pretende realizar

um curso de eletricidade no Servico Nacional do Comércio (SENAC).

2. Temas e categorias de analise

A interpretacado dos discursos destes adolescentes permitiu a identificagcao de dois
grandes temas, desdobrados, respectivamente, em quatro e em trés categorias
empiricas.

12 tema: O encontro com as drogas.

v influéncia dos amigos e a busca pelas drogas;

v' adroga como fuga da realidade e desamparo familiar;

v' necessidade de estima, aceitacao e respeito;

v’ atividades ilicitas como necessidade para suprir a dependéncia.

2°% tema: As atividades socioculturais como produtoras de sentido.

v resgate da identidade social e amparo da comunidade.
v resgate de lagos familiares e novos vinculos;

v' atividades socioculturais como facilitadoras do amparo social.
2.1. O encontro com as drogas
Para o entendimento do percurso que levou o adolescente usuario de droga ilicita

até ao Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim, as falas sao

expressivas € muito ricas. Os depoimentos apontam para as quatro categorias
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empiricas ja referidas e formam um cenario, expresso no Quadro 2, de abandono,

precocidade das escolhas autodestrutivas e algumas coincidéncias benfazejas.

Quadro 2: Sintese do 12 tema: O encontro com as drogas.

Influéncia dos

A droga como fuga

Necessidade de

Atividades ilicitas

amigos e a busca | da realidade e estima, como
pelas drogas desamparo familiar | aceitacao e necessidade para
respeito. suprir a
dependéncia
“Quando iniciei, eu “Em casa eu tinha um tio “Eu era muito “Porém precisava de

tinha nove para 10
anos. Meus amigos,
aqui do bairro, me
ensinou. Eu nao
queria, mas eles
insistiam até que um
dia usei a maconha
[...] era um cigarro
forte [...] no inicio. Mas
depois fui gostando.”
(Jodo).

que usava. Nao mora com
a gente, sempre ouvi as
reclamagoes... e Queria
acompanhar meus amigos
nesse barco e cheguei a
me afundar. [No comego]
eu tinha, nesse periodo,
uns13 anos de idade.”
(Natanael).

inibido. [Para deixar
de ser] eu me
identifiquei
inicialmente com o
alcool, depois nao
estava mais me
servindo, passei a
usar algo mais forte,
maconha.” (Paulo).

dinheiro para sustentar
minha mae, meu pai
que bebe muito e [meu]
uso de maconha e
crack. Entéo passei a
vender, achava que
poderia sustentar meu
vicio. Tentei conseguir
emprego, mesmo
sendo menor, mas nao
achei. Entrei para
vender.” (Anténio).

“No inicio, as drogas
eram para me distrair,
conseguia algum
dinheiro e [em vez de
ir] para a escola, eu
preferia ficar na
esquina usando
maconha com meus
amigos. Gostava
muito, comecei logo
com ela, eu fui aceito
pelos amigos do bairro
e as companhias
mudaram o meu
comportamento.
Também fiquei mais
agressivo em casa.
Mas fui aceito pelos
amigos do bairro e
essas companhias
mudaram o meu
comportamento. Tanto
na rua como em casa,
era agressivo e
rebelde [...]”
(Francisco).

“Minha familia era
desestruturada. Eu tinha
uma tristeza profunda,
meu pai era alcoolista,
minha mae era lavadeira e
muitas vezes tinha que
sustentar a casa sozinha e
nao podia ter o que
queria. [...] Fuibuscar nas
drogas 0 que nao tinha em
casa, dinheiro facil,
compreensao. Os amigos,
eles me acolheram em
seu grupo.” (Francisco).

“Me sentia incapaz,
tinha conflitos em
casa com meus
pais, queria ser mais
livre, ndo queria ser
mandado pela
familia.” (Expedito).

“Com relagdo ao
dinheiro facil para
conseguir drogas as
vezes servia como
avido nafavela[...] A
vontade aumentou e
comecei a vender, né,
escondido da mae. O
dinheiro aumentava no
meu bolso e minha
mae perguntava onde
estava arranjando
dinheiro. Disse que era
no mercadinho,
embalando compras,
mas nao deu mais para
esconder. As pessoas
vinham atras de mim,
eu fui pressionado e
disse em casa que
estava vendendo
bagulho [...]”
(Francisco).
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“[...] Eu n&o entendia
porque minha familia
nao queria que eu
saisse com 0os amigos
do bairro. Depois
entendi que foi com a
influéncia dos amigos
que passei a usar
droga (maconha).

[...], comecei a ver que
figuei com a doenga,
foi a ruina em minha
vida [...] (Mario).

“Meu pai é alcoodlatra e as
vezes me batia, me sentia
desprezado por ele, foi
quando procurei as
drogas, fui ameagado até
de ser posto para fora de
casa.” (Valdo)

“Encontrei amigos
interessantes e
depois foi dificil me
afastar me sentia no
comego apoiado
pelos amigos e
muitas vezes temido
na rua. Fui
ameacado de morte,
pelos amigos se os
abandonasse.”
(Roberto).

“Ja vendi bagulho, mas
levei umas porradas e
parei. cheguei e perder
o dinheiro da venda da
droga”

[...] o dono mandou a
porrada em mim. Fiquei
com medo e deixei de
ser avidozinho na
favela [...].

“Minha situacao familiar
€ muito dificil, as vezes
vendia para ajudar em
casa.” (Pedro).

“Comecei com 0 uso
do éalcool de forma
esporadica, o desejo
de usar outras drogas
aumentou muito [...],
meus amigos me
incentivaram a usar
outras drogas como
maconha e crack”.

[...] nesse periodo,
cheguei a me internar,
para me livrar da
dependéncia [...]
(Natanael).

“Em casa tinha muitos
problema, muitas brigas e
discussoes, do meu pai,
ela era alcodlatra. Minha
mé&e era que praticamente
sustentava a casa de um
tudo, as vezes penso que
figuei revoltado com essa
vida e me identifiquei com
as drogas como forma de
auxilio e por conta desse
sofrimento na familia.”
(Paulo).

“Precisava ser
aceito e
compreendido pelos
amigos do bairro.”
(Natanael).

“Depois com o passar
do tempo cheguei a
roubar quando nao
tinha dinheiro e quando
chegava a usar dos
traficantes tinha que
pagar, para ndao
apanhar ou até mesmo
nao morrer, era o jeito.”

[...] parti para o
comércio ilegal, minha
mae falava mas eu nao
acreditava nas suas
palavras, me sentia
triste em alguns
momentos, algo me
incomodava e as vezes
choraval...]

(Jodo)

“Com 10 anos de
idade, comecei a usar
alcool de forma leve,
depois evoluiu para a
maconha, por
influencia dos amigos
do meu bairro, me
sentia acolhido pelos
amigos.” (Paulo).

“Comecei a usar
drogas com 12 anos
de idade por influencia
de meus amigos do
bairro, e quando me
identifiquei com uma
gangue do meu bairro,

“Quando comecei a usar
droga, achava que podia
tudo, meus amigos me
compreendiam da forma
deles, acho que entrei
para essa vida devido a
auséncia do meu pai, falta
de carinho e afeto.”
(Expedito).

“[...] L4 em casa ninguém
se preocupava com
ninguém, era cada um por
si e Deus por todos [...]",

“Tanto faz como tanto fez,
minha mae e meu pai ndo

“Precisava trabalhar
mas nao conseguia
emprego, queria as
coisas e nao tinha,
passei a conviver
com uma gangue do
bairro, a vender
alguns bagulhos. Eu
tinha 15, passei a
ter dinheiro e nesse
periodo era
respeitado no
bairro.” (Antbnio).

“Me sentia grande,
respeitado, sé tinha
valor e respeito se

“Comercializei algumas
vezes, mas nao vendi
muito, as vezes queria
usar e ndo tinha
dinheiro, por isso
vendia algumas
trouxinhas de maconha
para poder usar a
minha, minha” [...]
“Fiquei com medo e
abandonei logo a
venda.” (Roberto).

“Cheguei a mexer na
bolsa de minha mae,
para comprar maconha
e pagar divida a
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me sentia
compreendido a tinha
apoio dos amigos, [...]
comecei com cigarro
comum e alcool [...]*
(Expedito).

estavam nem ai comigo s6
comegaram a ver e a se
preocupar quando a droga
estava me fazendo mal. E
quando chegava em casa
chapado tinha muita
confusao e briga sé de
mau, saia de novo até
para nao apanhar.” (Joao).

entrasse para o
grupo de amigos.”
(Pedro).

traficante.” (Valdo).

“Quando comecei a
usar droga, era bem
pequeno, tinha 10
anos de idade, quando
fui influenciado por um
vizinho, comegou me
ensinado a fumar
cigarro comum e
depois um cigarro de
maconha”

“[...] sé fui aceito pelos
amigos se continuasse
a usar droga, como
gostava da companhia
deles, passei a
consumir rapidamente
[...]” (Roberto).

“[...] Eu era excluido, na
minha casa, todo mundo
queria bater em mim [...]
[...] Ninguém me
compreendia, eu mesmo
disse que estava fazendo
uso de maconha para a
minha mae [...]”

“Acho que entrei para as
drogas devidos os
problemas em casa
brigas, situagao financeira
ruim e o alcoolismo do
pai.” (Mario).

“No inicio tinha
medo, depois com o
passar do tempo, fui
sendo respeitado e
aceito pelos amigos,
minha mae tinha
muito medo, dessa
convivéncia com
meus amigos”
(Valdo).

“Com o aumento do
meu vicio passei a
roubar em casa para
comprar maconha”

“[...] Nunca estive no
trafico, conhecia
pessoas que vendia me
chamaram, mas nunca
fui, as vezes me batia
uma inquietagéo e
agressividade quando
nao tinha a droga,
preferia roubar em casa
mesmo.” (Mario).

“Comecei com 12a 13
anos de idade, por
influencia dos amigos
préximos de minha
casa, inicie com élcool
e depois passei a
consumir maconha e
crack.” (Anténio).

“Tinha 12 anos
quando comecei a
usar cola de sapateiro,
afome era grande e a
cola passava. [...] foi
um amigo, aqui do
bairro mesmo que me
ensinou, cheguei a
fumar maconha mas
passei pouco tempo,
queria me parecer
com meus amigos
bairro[...] (Valdo).

“Fui buscar nas drogas o
que nao tinha em casa,
apoio por parte dos meus
pais, situagédo familiar
complicada e falta de
dialogo, e o alcoolismo de
meu pai. As vezes ficava
agressivo encontrei nas
drogas 0 que nao tinha em
casa.” (Anténio).

“Minha situagcido em casa
nao era muito boa, tinha
muita discussao, situacao
financeira dificil.
Conseguia fora o que nao
tinha em casa, apoio e
dialogo, chegava as vezes
a agredir minha familia”
[...] eles ndo queriam me
dar dinheiro? O que podia
fazer bater né [...] (Pedro).

“Encontrava na rua,
amizade e respeito,
[...] eles tinham um
codigo [...], mas
tinha que andar na
linha” (Mario).

“Como em casa
ninguém me
respeitava,
precisava do
respeito”.

“[...] nesse grupo
éramos unidos e
todos me
respeitavam [...]"
(Francisco).

“As vezes tirava
alguma coisa de casa,
no inicio quando
comecei a usar drogas,
mas ficava com muita
pena de minha mae”
(Paulo).

“No comego mexia nas
coisas dos meus
irmaos. No comeco é
assim, depois, quando
meu irmao descobiriu,
apanhei muito e deixei
de mexer.” (Expedito).

“Com 13 anos de
idade por intermédio
dos amigos, comecei a
usar cigarro e depois
passei a usar a
maconha.” (Pedro).

“Fui nas drogas o que
faltava em casa, meu pai
era agressivo, situacao
familiar desestruturada,
era excluido na minha
prépria casa.” (Roberto).

“Nesse periodo era
respeitado aqui no
bairro, meus
vizinhos tinham
medo de mim.”
(Jodo).

“Mexia nas bolsas,
vendia ferro de
engomar, panela,
trocava tudo por
maconha.” (Natanael).
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2.1.1. Influéncia dos amigos e a busca pelas drogas

Para Laranjeiras e Surjan (2001), no periodo da adolescéncia, o jovem
experimenta mudancgas tanto fisiolégicas quanto psicolégicas. Ao lado das
modificagdes em seu corpo, também surgem transformagdes na sua percepgao em
relacdo a si préprio e aos outros. Ele passa, entdo, por um periodo de maior
fragilidade. O resultado € uma volta ao seu mundo interno, com questionamentos
sobre a familia, as instituicdes e a sociedade. Nesse periodo, provoca-se uma série
de ansiedades naturais decorrentes da adolescéncia: identidade pessoal, perda da
identidade infantil. Concomitantemente a essas modificagbes naturais do ser
humano, ha a formacao de novos grupos, mas é também um periodo de isolamento,
em que o jovem busca compreender as mudangas pelas quais estd passando.
Nesse periodo, em virtude da vulnerabilidade, muitas vezes os jovens séao
absorvidos pelos grupos mais fortes, em razdo da falta de maturidade e
compreensao. Nesse momento, o papel da familia é imprescindivel, com relacédo ao

suporte fundamental para o nao - envolvimento no mundo das drogas.

E um periodo marcado por forte necessidade de auto-afirmacéo e por sua
vulnerabilidade a aquisicao de padrdes de conduta estranhos ao ambiente familiar. E
€ nessa hora que o jovem pode se deixar influenciar pelos modelos de outras figuras
significativas, como, por exemplo, os amigos, ou até mesmo pela seducdo dos

traficantes ou de companhias préximas aos adolescentes.

Quando inicie tinha 09 para os 10 anos, meus amigos aqui do bairro me ensinou,
eu ndo queria, mas eles insistiam até que um dia usei a maconha “[...] era um
cigarro forte [...]" no inicio. Mas depois fui gostando. (Joao).

Como podemos perceber no discurso de Jodo, ficou evidenciado esse
processo identificatério com as drogas, em virtude de influencias marcantes dos
amigos proximos. Para tanto, podemos perceber a aproximagao dos adolescentes
ao encontro de outros adolescentes excluidos social e familiarmente, pois a
travessia da adolescéncia também determinard uma série de escolhas, perdas e
abandonos, em resposta as exigéncias, ndo apenas parentais, mas também
advindas do social mais amplo. Nesta nova construcao identificatéria entre a fase
adulta e o mundo infantil, seus ideais e suas fantasias serdo abalados; pois ha
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rompimento com antigos discursos e as amizades sao condicbes de passagem em

direcao ao lado social ndo saudavel.

“No inicio as drogas eram para me distrair, conseguia algum dinheiro com minha
mae e pai as vezes para ir a escola, as vezes ia e as vezes nao ia preferia ficar
na esquina usando com meus amigos, usava a maconha, gostava muito,
comecei logo com ela, eu fui aceito pelos amigos do bairro e as companhias
mudaram o meu comportamento também mudou fiquei mais agressivo em casa,
eu fui aceito pelos amigos do bairro e essas companhias mudaram o meu
comportamento tanto na rua como em casa, era agressivo, rebelde [...]”
(Francisco).

Nesse discurso, Francisco deixa claro que esse processo identificatdrio
com as drogas ilicitas € marcante para os adolescentes, haja vista encontrar-se em
um periodo no qual a vulnerabilidade de influéncias sociais, familiares e culturais é
marcada pela aceitacdo dos amigos e companhias proximas que muitas vezes
conseguem persuadir, valorizando o consumismo a procura pela fama, prazer e
aceitacao que alcangam no seu meio ao entrarem para as gangues ou até mesmo

quadrilhas.

Nesse contexto social, conforme referido por Zaluar (2000), sobre a
perspectiva de marginalizacdo, o conjunto baixa escolaridade/ baixos salarios/
atracdo pelas quadrilhas sao fatores atrativos para os jovens se associarem ao uso
de drogas ilicitas.

“[...] No inicio eu era bem pequeno, tinha apenas 10 anos quando um vizinho
meu me ensinou a fumar cigarro comum e depois um cigarro de maconha, achei
estranho, mais ele disse que eu ia me acostumar, passei o dia mal, provocava,
depois quando cheguei perto dele de novo ele disse que so6 ficaria ali se
continuasse a usar de novo, entdo usei gostava da companhia deles e fiquei,
hoje j& tenho 17 anos [...] estou sem usar a 07 meses, achou graga [...]
(Roberto).

Com a fala de Roberto, fica evidente que o uso de drogas ilicitas passa a
ser a forma mais privilegiada para um outro mundo, um mundo onde o individuo é
aceito na marginalidade, passando a assumir um importante papel nesse contexto
socialmente distorcido da realidade, ao contrario do que ele ndo soube abstrair de
uma sociedade saudavel, partindo para a superacao das fronteiras de um cotidiano
que nao o satisfaz. Nesse momento, faz-se pertencer a uma camada social

marginalizada dentro dos padrdes preconizados pela sociedade atual.
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Quando nos reportamos a teoria de Aberastury e Knobel (1992, p.64), “as
drogas ilicitas aparecem como oportunidade que se apresenta ao adolescente de ser
contra as normas, de testar as possibilidades do seu corpo, de transgredir de buscar

sua identidade através da absorcao dos costumes do seu grupo no qual esté inserido”.

[...] Comecei com o uso do &lcool de uma forma esporadica, o desejo aumentou,
as amizades incentivaram o uso de outras drogas, cheguei na maconha, crack,
cheguei a me internar uma sé vez tinha 17 anos [...] (Natanael).

Nesse fragmento do discurso de Natanael fica evidente a necessidade de
afirmacao e de sentir-se incluso no circulo de amizades e o poder exercido pelos
amigos com relagdo ao incentivo ao uso das drogas ilicitas. Percebemos que, nesta
faixa etaria, o adolescente é extremamente vulneravel com relagdo a exposicao
social, conflitos sociais, familiares e culturais e a riscos enfrentados. A busca
destemida e muitas vezes arriscada pelo rompimento com valores sécio-familiares
faz com que os riscos relacionados ao uso de drogas ilicitas exercam atracdo sobre

eles, transformando-se em desafios.

[...] Eu achava que para eu ser independente, eu tinha que ser compreendido,
achava todos da minha familia uns chatos, sé fui entender e compreender o que
eles queriam,quando estava afundando nas drogas era que eu me afastasse
dos meus amigos eles estavam me colocando num mal caminho [...] (Mario).

A dificuldade em dizer ndo e a tendéncia a seguirem as regras de um
grupo sdo como que analogias de “brechas” por onde as drogas ilicitas podem entrar
e se instalar. Foi o que ficou evidente no discurso de Mario. Deste modo, para
Bucher (2000), o prazer que o consumo de tais substancias proporciona, o jogo com
a morte, a transgressao e a importancia do grupo sao algumas motivagées que
levam o adolescente a experimentar e, ndo raramente, passar a um uso abusivo de

drogas ilicitas.

Como fica evidenciado nos discursos dos adolescentes entrevistados,
eles tém contato com as drogas ilicitas pela influéncia dos amigos, pela curiosidade
ou por pressdes de amigos e grupos, e ficou evidenciado em nossas entrevistas, e
pode ser visto como uma necessidade de imitacdo do comportamento do grupo no
qual estdo esta inseridos, ou de pessoas efetivamente significativas para os
adolescentes.
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2.1.2. A droga como fuga da realidade e do desamparo familiar

Ao disseminar-se 0 uso de drogas ilicitas por diferentes segmentos da
sociedade, especificamente, em familias de elite e camadas sociais, criou-se uma
situacdo nova. Nao se tratava mais de confirmar estereétipos a respeito das
camadas de baixa renda, mas de explicar mudancgas de atitudes e comportamento
dos filhos, netos, sobrinhos, pessoas préximas do mesmo segmento social. A
ameaca vem muito mais de uma mudanga global que se manifesta em varias
dimensdes da vida, com os conflitos e desencontro dentro das familias, excluséo
social, desamparo familiar. Podemos dizer que o uso de drogas licitas ou ilicitas por
parte de algum membro da familia torna-se muitas vezes um processo identificatorio

para os adolescentes.

[...] La em casa tinha muitos problemas, brigas constantes, discussées, meu pai
era alcodlatra, minha mae era que praticamente sustentava a casa de um tudo,
as vezes penso que fiquei revoltado com essa vida e me identifiquei com as
drogas como forma de auxilio e por conta desse sofrimento familiar [...] (Paulo).

Com esse relato, Paulo torna evidentes a desestruturacao familiar e a
falta de amparo por parte da sua familia, tendo restado claros seu depoimento o
alcoolismo do pai e a auséncia da figura materna como provedora e mantenedora do
sustento familiar. Nesse momento, o adolescente ocupa uma posicdo marginal com
relacdo ao contexto social e familiar. A propria conduta do uso de drogas como
forma de suprir essa auséncia familiar questiona de forma contundente a
organizagao da estrutura social e familiar. O ato de drogar-se possui um sentido de
denuncia dos aspectos hipécritas, patolégicos e patogénicos, mediocres e
estagnantes de nossa sociedade, que comprometem a individualidade do
adolescente.

Segundo Birman (1997), os adolescentes procuram as drogas por uma
busca imediata do prazer, uma independéncia do mundo externo, pois com o auxilio
dessas substancias € possivel em qualquer ocasido afastar-se da pressdo da
realidade e encontrar refugio num mundo préprio, com melhores condi¢cdes de
sensibilidade; e é essa propriedade das drogas que determinara o seu perigo e a
capacidade de causar danos.
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[...] L& em casa ninguém se preocupava com ninguém, cada um por si e Deus
por todos, tanto faz como tanto fez, minha mae e meu pai ndo estavam nem ai
s6 comecaram a ver e a se preocupar quando a droga estava fazendo mal e
quando chegava em casa chapado tinha confusao e brigas sé de mau, saia de
novo até para nao apanhar, tinha cerca de 13 anos [...] (Jo&o).

[...] Minha familia era desestruturada, tinha uma tristeza profunda, meu pai era
alcoolista, minha mae era lavadeira e muitas vezes tinha que sustentar a casa
sozinha, e ndo podia ter tudo que queria nesse, periodo aproximadamente 13
anos [...] (Francisco).

Analisando os discursos de Jodo e Francisco, esta claro que a ruptura e a
auséncia de suporte familiar estdo na origem da infelicidade existencial de um
adolescente na busca pelas drogas ilicitas, e que as crises familiares, como traicées
e 0 rompimento, o desrespeito, a falta de amor, a auséncia dos pais na vida dos
filhos, todos fatores diretamente ligados a busca dos jovens para as drogas ilicitas,

como forma de compensar a sua necessidade afetiva.

Para Cruz e Ferreira (2001), nas familias desestruturadas, observam-se
pais que usam drogas, ainda que licitas ou ilicitas, ou que sdo tolerantes com o seu
consumo pelos filhos 0 que pode constituir um fator de risco para a dependéncia
quimica. Da mesma forma, um ambiente familiar dominado por conflitos ou pela falta
de critérios no estabelecimento de regras, assim como o desinteresse dos pais por
aquilo que os filhos fazem, também representa fatores de risco.

[...] Fui buscar nas drogas o que nao tinha em casa dinheiro facil, e
compreensao de uma certa forma de meus amigos, eles me acolheram em seu
grupo, com relagao ao dinheiro facil para conseguir drogas as vezes servia como
avido na favela [...] (Francisco).

Com a fala de Francisco, percebemos que algumas familias reagem de
forma contraria ao uso de drogas ilicitas pelos filhos, muitas vezes chegando a
rejeitar e tratando-os como sujeito ausente, com discriminagdo e acusacoes
negativas, o que proporciona ao adolescente uma decadéncia progressiva,
contribuindo para ampliar os riscos da dependéncia.

[...] Eu era excluido, na minha casa todo mundo queria bater em mim, acho
porque eu era o menor da casa, ninguém me compreendia. Eu mesmo disse que
estava fazendo uso de maconha para a minha mae [...] Além dos problemas de
casa como situagao financeira e brigas, por isso entrei para usar drogas [...]
(Expedito).
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A exclusédo e o desamparo familiar constituem dados marcantes nas falas
dos adolescentes. Vé-se tal fato, quando nos deparamos com o discurso de
Expedito, ao dizer que a busca pelas drogas ilicitas se transforma em um refagio
momentaneo, que as drogas exercem um papel de objeto de compensacao do amor
que lhe recusam e aquele sentimento perdido de outrora, compensado muitas vezes
pelo uso de drogas ilicitas, como forma de suprir necessidade.

Entende Drummond e Drummond Filho (1998) que a familia do
adolescente usuario de drogas ilicitas apresenta, com muita freqtiéncia, uma histéria
de dependéncia ndo s6 das drogas, mas emocional, com o risco de surgimento de
varias outras dependéncias, como a do trabalho, do alimento, do sofrimento. Essas
familias tém dificuldades de propiciar aos filhos o estimulo necessario a conquista da
independéncia individual, familiar e social.

Recorrer as drogas ilicitas pode processar-se em diversas situacoes de
crise social. Assim, ocorre no interior de grupos que, com certeza, séo isolados, mas
que obedecem a determinadas ideologias de revolta ou de contracultura, o que lhes
confere certa coesao. No caso das ampliagdes da crise social, 0 uso de drogas
ilicitas nao atinge s6 o valor cultural, mas também a estrutura socioecondémica, cuja
coesdo secundaria se modifica, afetando todas as parcelas fragilizadas do corpo

social e se propagando com rapidez, inclusive entre os menos favorecidos.

[...] Achava que podia tudo, arranjei amizades barra pesada, foi dai que
comegou 0 meu vicio e minha identificagcdo com os amigos da gangue da qual
freqlientei, meus amigos me compreendiam da forma deles [...] (Expedito).

Ficou evidenciado, com a fala de Expedito, que a gravidade dos
problemas relacionados ao consumo de drogas ilicitas na atualidade, do ponto de
vista social, relaciona-se a violéncia, a criminalidade, cuja correlagdo perversa entre
droga e exclusdo fortalece o submundo do crime. Nas comunidades de baixa renda,
a falta de condi¢gbes materiais para a subsisténcia transforma o envolvimento com o
trafico em uma fonte de renda para a sobrevivéncia ou até mesmo em opcao de
vida, a custa do envolvimento com menores, que se tornam vitimas da ilusdo do

dinheiro facil e, em seguida, da droga ilicita e da violéncia.
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Para Zaluar (2004 p.279): a exclusao, por sua vez, “vincula o econébmico
ao politico e ao social, mas tem por referéncias, além da cidadania e da insercao na
sociedade nacional, as fronteiras entre os grupos e a ldgica classificatéria,
referéncias nem sempre claras para os que usam o conceito de forma abusiva entre

L~

nos".

2.1.3. Necessidade de estima, aceitacao e respeito

A necessidade de aceitagdo dos adolescentes por membros das gangues
e amigos proximos faz com que eles submetam a entrar no mundo das drogas como
forma de respeito e apoio e de suprir suas necessidades familiares e desigualdades
sociais presentes na vida de alguns adolescentes, como nos exprimem Cruz e
Ferreira (2001). Essa aceitacdo abre espaco para aspectos subjetivos nas escolhas
relacionadas ao consumo e trafico de drogas. Entre estes é destacada a valorizagao
atual do consumismo e do hedonismo, a procura da sensagao e da fama que

alcancam no seu meio ao entrar para as gangues.

O acesso facil as drogas ilicitas e armas € base desse estilo de vida, que
torna possivel usufruir uma pauta de bens de consumo e um prestigio que facilita,
entre outras coisas, 0 sucesso junto as mulheres e o temor entre os homens.
Percebemos que, de um modo bastante vigoroso, esses jovens explicitam sua
rejeicdo ao tipo de vida dos pais e dos avés. A trajetéria de trabalhadores modestos,
repleta de dificuldades e frustragdes, marcada pela pobreza, é encarada como algo
a ser negado e evitado.

[...] Nao conseguia emprego, precisava trabalhar mesmo menor de idade, queria
as coisas e nao tinha, passei a conviver com uma gangue do bairro, vender
alguns bagulhos tinha 15 anos de idade, ai tinha dinheiro as vezes nao, nesse
periodo era respeitado no bairro [...] (Antdnio).

Analisando o discurso de Antdnio, nos deparamo-nos com um relato
bastante significativo, ao dizer, que a aceitacdo dos adolescentes em grupos de
usuarios de drogas como forma de estima e respeito € marcada por um desejo de
aceitagcdo pelas camadas sociais menos favorecidas. Sentem necessidades e
atracdo por esse poder exercido pelas drogas ilicitas, tornando o objetivo mais

importante na vida para muitos adolescentes que nesse momento de adesdo as
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gangues, passam a ser respeitados e compreendidos pelos membros os grupos
marginais e pelos moradores do bairro onde residem, como ficou evidente no

discurso desse adolescente.

As regras que punem com a morte a traicdo, e que caracterizam a
violéncia nas sociedades secretas e criminosas, estdo presentes nas relagdes
comerciais no mundo do trafico de drogas e nas relagdes de poder dentro das

quadrilhas, montadas na exploragdo dos mais jovens e na submissédo aos chefes.

Ficou evidente que o inicio do uso das drogas ilicitas pelos adolescentes
entrevistados ocorreu no periodo da infancia e comego da adolescéncia, fase essa
esse marcada por uma série de escolhas muitas vezes de aceitagdo por parte dos
amigos, perdas e abandonos, em resposta as exigéncias ndo apenas parentais, mas
também advindas do social mais amplo. Nesta nova construcéo identificatoria, entre
a transicao de crianga e o adolescente, seus ideais e suas fantasias sdo abalados.
Nesse momento, o uso de drogas ilicitas pode inscrever-se como uma vertente
identificatéria com amigos préximos ligados a atividades ilicitas, para a resolucao de

problemas n&o resolvidos.

A droga hoje se associa a uma cultura de valorizacdo do dinheiro, do
poder, da violéncia e do consumismo. Seu comércio, como alhures, torna-se enorme

fonte de lucros altos e rapidos e de violéncia.

Para Zaluar (2004), o comércio de rua ou a proépria residéncia na rua
foram até mesmo apresentados como espacos de liberdade dos excluidos, sejam
criancas, adolescentes ou adultos. O comercio informal porém nos grandes centros
urbanos tem outra feicdo. Entre as informais, as atividades ilicitas e ilegais tém
agora uma organizagdo clandestina e poderosa. O mercado informal ndao é mais

apenas o territorio do trabalhador auténomo e criativo.

[...] Nesse periodo tinha 10 anos de idade, comecei a ver que quando eu usava
me sentia mais forte e corajoso para resolver qualquer problema, conseguia fugir
um pouco mais depois voltada tudo de novo [...] pensava que era o maioral e
nao, hoje vejo o que perdi na minha adolescéncia [...] (Paulo).

Percebemos que, durante nossa insercdo na comunidade e com o

depoimento de Paulo, ficou evidenciado que os adolescentes que fazem uso de
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drogas ilicitas muitas vezes sao levados a cometer pequenos furtos e muitas vezes
a roubar como forma de suprir o vicio. Aprendem a comportar-se com violéncia,
muitas vezes portando armas de fogo, seja para pagar dividas, seja para se sentir
mais forte diante dos inimigos ou no préprio bairro onde residem.

Nesse momento, constatamos, com os discursos ja analisados, que essa
busca de identidade pode levar aos adolescentes a incertezas sobre si mesmo,
abrindo espacgo para a ocorréncia de situagbes de transgressao, busca de prazer e
necessidade de liberdade.

Zaluar (2004) relata que os adolescentes assumem riscos, mas querem
ganhar dinheiro facil e sentir-se aceitos e respeitados por todos, embora esse
respeito pelos outros membros da comunidade seja, na maioria das vezes, marcado
por um controle impiedoso dos que infringem as leis e normas que passam a ser
desorganizadores da sociabilidade e provocam um sentimento insuportavel de

desordem e incertezas na populacgao urbana, principalmente nos adolescentes.

[...] Encontrei amigos interessantes e depois foi dificil sair fui até ameagado de
morte se saisse, e entrei para essa vida, foi cigarro comum, alcool, maconha,
tinha nesse periodo, 12 anos de idade [...] (Expedito).

Com o recorte do discurso de Expedito, nos deparamos com uma
situacdo bastante marcante nos adolescentes. O processo identificatério com outros
adolescentes em situagfes de risco em virtude de falta de compreensao e amparo
familiar, nesse momento depara-se com amigos pertencentes a classes sociais
menos favorecidas, que iram acolher essa fragilidade dos jovens muitas vezes

chega a absorvé-los no submundo do uso e tréfico.

Percebemos em nossa entrevista que muitos dos adolescentes, para
entrarem ou serem aceitos nas gangues, devem provar sua disposi¢cao, que sao
homens donos de sua vontade, muitas vezes dominando a vitima ou o inimigo. O
que era antes um sonho de liberdade absoluta com a aceitacdo dos amigos nas
gangues, como parte integrantes delas, torna-se, entdo, uma armadilha que os
aprisiona e quando ndo aceitam mais as regras impostas, passam a ser ameagados
pelos membros mais fortes.
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[...] Sentia-me incapaz, tinha conflitos em casa com meus pais, queria ser mais
livre, ndo queria ser mandado pela familia [...] (Expedito).

Esse conflito familiar € marcante na maioria dos adolescentes envolvidos
com o uso de drogas ilicitas. Nesse momento deparam-se com amigos envolventes,
acolhedores e com um poder de persuasao significativo e manipulador.
Posteriormente, esses adolescentes com os conflitos familiares e sociais tornam-se

escravos do trafico.

Este relato deixa claro que a procura pelas drogas ilicitas proporcionara
uma busca imediata do prazer, uma independéncia do mundo externo, pois, com o
auxilio dessas substancias, € possivel, em qualquer ocasido, afastar-se da pressao
da realidade e encontrar refugio num mundo préprio, com melhores condigdes de
sensibilidade. E € essa propriedade das drogas que determinara o seu perigo e a
capacidade de causar danos.

Segundo Zaluar (2004), o crime do uso de drogas faz do adolescente um
virtual prisioneiro do traficante, seja nas dividas contraidas na compra de drogas,
que podem se acumular na propor¢cado da intensidade do vicio, para o qual nao
recebe tratamento médico, seja pela constatacdo de que sé pode se livrar do
policial, da justica, da divida com o traficante, dos inimigos reais e imaginarios,
aprofundando seus lacos com a gangue e afundando cada vez mais na carreira

criminosa.

A adolescéncia no Brasil, segundo Freitas (2002), é composta por amplo
contingente de adolescentes, vitimas de violéncia estrutural, marcadas pela
dominagao de classe e por profundas desigualdades sociais, 0 que conduz uma
grande parcela desses individuos a uma vida indigna em termos de alimentagéo,
habitacao, oportunidade de escolarizagao, exploracdo da sua mao- de- obra, trafico
de drogas e a atragdo pelas quadrilhas, como forma de necessidade de estima,
aceitacao e respeito, entre outras injusticas que violam os direitos essenciais, como
a vida, a liberdade e a seguranca, tornando muitos dos adolescentes reféns do

trafico.
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2.1.4. Atividades ilicitas como necessidade para suprir a dependéncia

Atualmente os adolescentes convivem com novas formas de criminalidade
o trafico de drogas ilicitas. Sendo um fenémeno com dimensao internacional, sua
repercussao na sociedade brasileira exibe problemas sociais graves, principalmente
nas grandes metropoles. Intimamente ligado ao trafico de armas, o trafico de drogas
ilicitas nas favelas e nas periferias dos grandes centros urbanos brasileiros
arregimenta um numero cada vez maior de jovens que acreditam que 0S riscos
envolvidos s&o compensados por gratificagdes sociais que nem se colocavam para a
geracdo de seus pais, pois estes ocupavam posicdo subalterna no mundo
hierarquizado.

[...] A vontade aumentou e comecei a vender né escondido da mae, cheguei a
ficar vendendo, o dinheiro aumento no meu bolso minha mae perguntava onde
estava arranjando dinheiro, disse que era no mercadinho embalando as
compras, nao deu para esconder muito tempo tinha 10 para 11 anos as pessoas
as vezes vinham atras de mim fui pressionado e disse em casa que estava
vendendo bagulho [...] Francisco).

Francisco relata a existéncia de um problema social grave, pois muitas
vezes os adolescentes chegam a utilizar artificio incorreto para com os familiares
como forma de justificar o aumento de dinheiro facil nas atividades ilegais, como
forma de suprir o vicio. Zaluar (2000) enfatiza que, para que o jovem se aproxime do
trafico, ndo basta que tenha a necessidade de ajudar a familia na complementacéao
da renda ou falta de insercdo mo mercado de trabalho, afirmando que apenas 1% da
populacdo dos bairros pobres opta pela carreira criminosa (trafico ou outras
atividades).

Segundo Zaluar (2004), o consumo das drogas ilicitas passa a ser a
forma mais privilegiada para um outro mundo, um mundo onde o individuo é aceito
na marginalidade passando a assumir importante papel nesse contexto socialmente
distorcido de sua realidade social e familiar, ao contrario do que ele nado soube
abstrair de uma sociedade saudavel, partindo assim para a superacao das fronteiras
de um cotidiano que ndo o satisfaz. Nesse momento, faz-se pertencer a uma

camada social marginalizada dentro dos padrdes preconizados pela sociedade atual.

[...] Depois com o passar do tempo cheguei até a roubar quando néao tinha
dinheiro, € se usasse deles (gangue), tinha que pagar, para nao apanhar ou até
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mesmo morrer, era o jeito parti para o0 comércio, minha mae falava, mas eu nao
acreditava, me sentia triste em alguns momentos, algo me incomodava, as vezes
chorava [...] (Jo&o).

Jodo deixa claro em sua fala que a entrada para as atividades ilicitas
como o tréfico, pelos adolescentes € marcada, por uma necessidade de suprir 0
vicio, em que a busca de identidade pode levar o adolescente a incertezas sobre si
mesmo, abrindo espaco para a ocorréncia de situagdes de transgressao das leis,
partindo para o trafico e outras atividades ilicitas. Nesse momento, a busca do
prazer imediato e da necessidade de liberdade faze com que o adolescente entre

para o comércio ilegal como forma de suprir 0 vicio.

Ao falar de sua propria insercao no trafico de drogas, Antonio reforca e

esmiuga este raciocinio:

[...] Comecei na verdade com d&lcool com 12 a 13 anos de idade, porém
precisava de dinheiro para sustentar minha mée, meu pai bebe muito e por isso
passei a consumir maconha e crack e também a vender, achava que poderia
sustentar meu vicio, tentei conseguir emprego mesmo sendo menor mas nao,
entrei para vender e para conseguir sair fui para o interior na casa da minha avd
[--] (Anténio).

Antonio, em seu discurso, aborda a entrada no trafico de drogas ilicitas e
o dinheiro facil advindo do comercio ilegal, despontando para este adolescente como
meio de satisfazer necessidades socialmente construidas, como sustento familiar e
como forma de suprir o vicio. Fica evidente no relato que a saida de algum membro
da gangue muitas vezes torna-se um processo arduo e dificil, pois o torna muitas

vezes prisioneiro do tréafico.

Conforme elucidam Marx e Engels (1987), as relagcbes travadas na
estrutura de uma sociedade capitalista impelem os individuos a saciar suas
necessidades no ambito do mercado, travestindo-os de consumidor. Ao mesmo
tempo em que as necessidades sdo socialmente determinadas, esta mesma
estrutura, mediante a acumulac¢ao de capital, concentra as oportunidades nas maos
de uma parcela de consumidores, negando a outra ainda maior tais possibilidades.
O movimento vital do mercado, no entanto é, tragicamente, de expansao e por isso
nao pode se dar ao luxo de muito escolher quem participara de suas transacoes. A

Unica barreira que exige é a exigéncia do passaporte dinheiro.
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Na compreensdo dialética desta contradi¢cdo, forjam-se as chaves que
superam esteridtipos, fecham-se portas que pretensamente interligam pobreza e
criminalidade e abrem-se outras que descerram caminhos conducentes a
constatacdo essencial de que a necessidade do consumidor pela droga é a
necessidade do mercado pelo lucro do capital, ou seja, transformar tudo em

mercadoria, inclusive o sofrimento humano.

[...] Comercializei algumas vezes, mas ndo vendi muito, fiquei com medo e
abandonei logo, as vezes queria usar e nado tinha dinheiro, por isso vendia
algumas trouxinhas de maconha para poder usar a minha, minha dependéncia
estava forte demais, ndo conseguia mais quase me livrar da compulsdo mesmo
[...] (Roberto).

Analisando a fala de Roberto, percebemos que o comércio ilegal de
drogas ilicitas se associa hoje em dia ao agravamento das condigdes sociais, como
falta de dinheiro, oportunidades sociais, falta de acdes governamentais e auséncia
de uma politica de protecao social que ensejam, aos adolescentes um programa de
engajamento social em nosso Pais. A auséncia, muitas vezes, desses programas
sociais colabora de sobremaneira para os problemas advindos do uso das drogas
ilicitas e do tréfico, dificuldade de relagdo social e familiar. Além disso, esse aumento
no consumo e no comércio ilegal de drogas ilicitas acontece em periodos em que
rapidas mudancas sociais repercutem fortemente sobre o percurso dos adolescentes

e suas familias, que tém de lidar com situacdes cada vez mais adversas.

Para Zaluar (2004), o trafico de drogas nos locais nos bairros mais pobres
nas periferias dos grandes centros urbanos, além de criar centro de conflitos
sangrentos nessas vizinhangas pobres, e de corromper as instituicdes encarregadas
de reprimi-las, também reforcou a tendéncia a demonizar os usuarios de drogas.

Isso, por sua vez, facilitou o isolamento social do usudrio de drogas ilicitas.

[...] Ja vendi bagulho, mas levei umas porradas e parei, cheguei e perder o
dinheiro da venda o dono mandou a porrada em mim, fiquei nesse dia com medo
e sai da venda, minha situagao social e familiar € muito dificil [...] (Pedro).

Pedro relata que a comercializagdo de drogas ilicitas faz do adolescente
um prisioneiro do traficante pela situacdo social e familiar com a qual convive.

Assume um papel de vulnerabilidade, agregando-se a grupos excluidos socialmente
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de projeto de vida para o futuro e a saida do grupo implica situacoes perigosas como

fica evidente do discurso.

2.2. As atividades socioculturais como produtoras de sentido

A entrada dos adolescentes usuarios de drogas ilicitas, no Movimento de
Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim, tornou possivel outro percurso, uma
porta de saida da dependéncia, com uma tatica de resgate de auto-estima, de
fortalecimento da identidade, de construgdo de um novo sentimento de
pertencimento, dado pelas atividades socioculturais prescritas, como demonstra o

Quadro 3, cenario destas falas.

Quadro 3: Sintese do 22 Tema: As Atividades Socioculturais como Produtoras de

Sentido.

Resgate da Identidade
Social e amparo da
comunidade

Resgate de lacos
familiares e novos
vinculos

Atividades socioculturais
como facilitadoras do
amparo social

“Realizar as atividades aqui
na comunidade, é muito
gratificante. Participo das
aulas de pintura em
camiseta e hoje percebo o
quanto é importante,
participar de alguma
atividade profissionalizante.”
[...] Todo mundo tem que ter
uma, a gente fica respeitado,
fica até com uma alta estima
elevada [...]” (Expedito).

“Hoje me sinto bem, outra
pessoa estou conseguindo
novas amizades, apoio e
amor, aqui e em casa.”
(Francisco).

“As vezes sinto vontade de usar
droga novamente, mas fago o
possivel para ndo usar.”

“Preciso me recuperar e a equipe
aqui da comunidade me acolheu, esta
me proporcionando esta oportunidade
e ndo quero perder.”

“Quando estou na fissura eu
converso com algum técnico ou
instrutor e procuro realizar minhas
atividades de aperfeigoamento. Estou
estudando e tendo mais
credibilidade.” (Anténio).

[...] Atividade aqui na
comunidade é um forte
desejo de mudarf...],
“Temos uma vida dificil,
pobre, humilde e ainda
dependente quimico em
tratamento. As atividades
proporcionam um poder de
liberdade, de se relacionar
com outras pessoas de
cabega erguida.” (Valdo).

“[...] Preciso de respeito e
confianga [...]".

“Aqui a Comunidade me
proporcionou, atividade
diversificada, do nosso
interesse, estamos
conseguindo resgate
familiar e social novamente
[...]” (Expedito).

“As atividades me proporcionaram um
maior poder de liberdade, de me
relacionar com outras pessoas de
cabeca erguida [...]”

“A droga foi uma passagem na
minha vida e ndo posso mais me
entregar a ela, tenho que mudar,
essa oportunidade surgiu e estou
tendo aqui [...]” (Valdo).

“Ser excluido é crime a
nossa sociedade nos exclui,

“Meu depoimento é muito
pouco, gostaria apenas de

“Quando cheguei aqui, tive
oportunidade de escolher qual
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primeiro somos pobres e
usudrio de droga, quando
esta estampado este rétulo
ficamos sem credibilidade,
s6 na Comunidade é que
somos compreendidos.”
(Natanael).

dizer o quanto foi
importante para entrar aqui
na Comunidade me sinto
compreendido.”

"Um espago agradavel e
acolhedor, nao me exclui,
estou conseguindo resgatar
0 amor de meus pais
principalmente.

“Estou retornando aos
estudos novamente,
devagar sabe.” (Roberto).

atividade gostaria de participar,
interessei-me logo pela atividade de
pintura em camiseta, achei mais
interessante e bem mais profissional.”
(Jodo).

“[...] A sociedade marca as
pessoas, coloca rétulo que
nem guarana [...]",

“E igual ladrao fica marcado
para sempre e ndo quero
iSSO para mim, sou muito
jovem ainda s6 tenho 17
anos de idade e tenho que
mudar, preciso de respeito e
confianga [...]” (Mario).

"Preciso de respeito e
confianga, aqui na
Comunidade me
proporcionou esse apoio e
o respeito.” Temos
atividade diversificada, do
nosso interesse, estamos
conseguindo resgate da
familia e da sociedade
novamente [...]" (Jodo).

“As atividades tém que ser escolhida
e ndo imposta pelo instrutor, conheci
em outro local cheguei a procurar
tratamento que as atividades era
escolhida pelo instrutor, aqui na
comunidade nao, temos a
oportunidade de escolha.” (Paulo).

“Hoje me vejo valorizado,
pobreza nao é sinbnimo e
nem busca de drogas.”
“Temos que lutar para
garantir nosso espago desde
que seja justo e sem
atividades ilicitas [...]"
(Pedro).

“Aqui me proporcionou
atividade diversificada, do
nosso interesse, estamos
conseguindo resgate
familiar e social
novamente.” (Valdo).

“Realizar as atividades aqui na
Comunidade, € muito gratificante.
Participo das aulas de pintura em
camiseta, hoje percebo o quanto é
importante, participar de alguma
atividade, passei a ser respeitado,
fico até com alta estima elevada [...]”
(Expedito)

“Agora vejo como é
importante ter uma vida
saudavel, hoje para mim a
vida tem outro sentido, estou
conseguindo construir algo
novo em minha vida.”
(Francisco).

“Hoje, conquistei minha
familia, eles estao
comecgando a acreditar em
mim novamente.” (Mario).

“Tive interesse pela pratica de
teclado, acho que sempre foi um
sonho meu, mas como nao tinha
oportunidade nao me interessava
muito. Hoje vejo como é importante
vocé se senti valorizado.” (Mario).

“Me sinto valorizado, estou
engajado no grupo de
musica, acho muito bom,
sou compreendido. Comecei
e ter interesse em vir para cé
e mudar minha cabega com
relacao as drogas [...]”
(Anténio).

“E dificil conquistar o que
perdemos, mas
conquistamos aos poucos
novamente.” (Natanael)

“Aqui & muito bom, estou
conseguindo aprender o que gosto,
as atividades estao me modificando.”
(Natanael).

“Consegui oportunidade de
realizar alguma atividade
aqui no padre Rinno. Espaco
que me da confianga e
respeito em todos os
sentidos, ser usuario de
drogas € uma doenga.”
(Jodo).

“Meus vizinhos e minha
familia, ja estéo
acreditando em mim
novamente, antes era
excluido de todos.” (Paulo).

“Aprendi a me relacionar com outras
pessoas, aqui na Comunidade, estou
conseguindo algo novo que é o meu
aprendizado, e posso me
profissionalizar.” (Francisco).
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“Tenho responsabilidade em | “Agora sim, meus pais ja “Estou tentando aprender uma

vir para c4, antes nao tinha estao me ajudando, estou profissao, aqui na Comunidade,
responsabilidade nenhuma, | conquistando o que perdi.” | minha familia € meus vizinhos hoje ja
era muito solto, dormia (Antdnio). me véem com outros olhos, estou me
muito, passava a maior parte sentindo amparado aqui.” (Roberto)

do tempo saindo, me
divertindo (usando drogas
com 0s amigos).”

“Aqui na Comunidade me
modifiquei comecei a ter
limite, e responsabilidade.”

(Paulo).

“Aqui € um ambiente muito “Para mim a familia é a “Participar aqui das atividades me
acolhedor, permito descobrir | coisa mais importante, ajuda bastante, tenho outras

minhas inteng¢des de estou conquistando tudo de | amizades, estou me relacionado bem
trabalho, escolhi a musica, novo, nao é facil ndo, estou | com elas.” (Pedro).

como sendo algo que gosto. | conseguindo.” (Pedro).
Me sinto valorizado.”
(Roberto).

Para Costa e Lyra (2002), a abordagem sociocultural focaliza a atividade
sociocultural como unidade de analise. Esta unidade de analise inclui os sujeitos, as
relagbes intersubjetivas e a comunidade/instituicdo na qual estas atividades tém
lugar, compondo trés elementos intrinsecamente relacionados e que sao,
impossiveis compreender separadamente. Esta abordagem diferencia-se
radicalmente da abordagem da influéncia cultural, em que a unidade de andlise recai
sobre o0 sujeito, muito embora considere que este sujeito esteja aberto ao meio
ambiente, recebendo deste o alimento para desenvolver-se. O sujeito ndo vem
primeiro, tampouco as relagdes sociais e a cultura. Ao contrario, o sujeito e a cultura
sdo vistos em estado de desenvolvimento constante, dinamicamente relacionados,
de maneira que nem o sujeito pode ser visto, em separado, nem as relagcdes sociais

e a cultura.

Na concepcao das autoras, a cultura compreendida tanto por interagbes
intersubjetivas quanto por interagbes com os artefatos culturais, simbdlicos e
materiais, € constitutiva da mente humana. Mais ainda, esta cultura nao permite
apenas a mente desenvolver-se, construindo estruturas e processos mentais
(resultantes das interagées com o meio social e cultural) para tornar-se uma mente
social, como nos propde a abordagem da influéncia social ou cultural. A cultura é
constitutiva do desenvolvimento desta mente ja social ao nascer. O sujeito passa a

ser um elemento tao importante quanto as relacées produzidas entre sujeitos e a
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cultura. A cultura os constitui e ambos sdo constituidos pelas relagdées nas quais o
sujeito é parte ativa. Os trés elementos estdo relacionados de maneira tal que se

torna impossivel a caracterizagcao autbnoma de qualquer um deles.

A concepcao fundamental, na abordagem sociocultural, € a da utilizagao
de atividades grupais que visam a estabelecer um ambiente terapéutico, que, por
sua vez, viabiliza a consecucdo dos objetivos de tratamento. Atualmente, o
Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim desenvolve as atividades
de: teatro, computacao, pintura em tecido, pratica de violao e teclado e terapia
comunitaria. O grupo Sim a Vida Nao as Drogas, Programa de Erradicacdo do
Trabalho Infantil (PET), conta atualmente, com uma equipe terapéutica de:
pedagoga, instrutores das oficinas, psiquiatra e psicéloga.

Apés a inclusdo dos adolescentes em atividades socioculturais,
observam-se o resgate da identidade social e 0 amparo da comunidade, bem como
o fortalecimento dos lagos familiares e sociais.

2.2.1. Resgate da identidade social e amparo da comunidade

As atividades desenvolvidas refletem um entendimento sobre a situagao
social, o contexto de violéncia e de falta de oportunidades educacionais e de
ascensao social oferecidas aos adolescentes em tratamento no abandono das
drogas ilicitas da comunidade do Bom jardim. Existe na verdade um consenso entre
a equipe terapéutica do Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim
com respeito a capacidade e a potencialidade de que iniciativas no campo da
dependéncia quimica possam atenuar ou remediar de certo modo esse estado de
exclusdo e resgate da identidade social na comunidade, na medida em que
apresentam opg¢des a estes adolescentes.

Realizar as atividades aqui na comunidade, é muito gratificante, participo das
aulas de pintura em camiseta, hoje percebo o quanto é importante, participar de
alguma atividade, vem o caso da profissionalizagdo, todo mundo tem que ter,
agente fica respeitado, fica até com uma alta estima elevada [...] (Expedito).

Expedito, em seu discurso, torna evidente o fato de que fazer parte do

Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom jardim (MSMCBJ) favorece o
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regate de sua identidade social e, consequentemente, a vinculacdo nas atividades
socioculturais. No qual nesse momento de engajamento nas atividades, o
adolescente se permite construir um sistema de relacdes que envolvem a qualidade

de vida.

Segundo Sluzki (1997), a compreensao do adolescente a luz do contexto
de suas relagcdes amplia nosso entendimento em direcao as redes sociais (familia,
amigos, escola, trabalho, comunidade), ou seja, as relagdes interpessoais que ele
percebe como significativas ou que de alguma forma fazem parte de sua vida. E
mediante a rede que o adolescente constitui seu universo relacional, reconhecendo-

se como cidad&o e construindo a auto-imagem.

Ser excluido é crime a nossa sociedade nos exclui, primeiro somos pobres e
usuario de drogas quando esta estampado este rétulo ficamos sem credibilidade,
s6 aqui somos compreendidos [...] (Natanael).

Quando nos debrucamos sobre o discurso de Natanael, fica evidente que
o Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim favorece a recuperagao
pessoal, familiar e profissional. Nesse momento o MSMCBJ assume uma posicao de
amparo social desses adolescentes que ficam a margem, ensejando o engajamento

em atividades socioculturais.

A sociedade marca as pessoas faz rétulo que nem guarand, é igual ladrao fica
marcado para sempre e nao quero isso para mim sou muito jovem tenho s6 17
anos e tenho que mudarf...] [...] preciso de respeito e confianga [...] (Mario).

No discurso de Mario, traz evidente a necessidade de respeito e
confianga que eles necessitam, quando se engajam em atividades na comunidade
com relacao ao recobro de sua identidade social perdida pelo rétulo da drogadicéo.
E com tal perspectiva que devemos compreender socialmente o adolescente usuario
de drogas ilicitas no tocante a entender a complexidade das relagdes sociais
estabelecidas nesse contexto, suas representacdes e significados, levando em
consideragado sua histéria de vida, subjetividade, singularidade e visdo de mundo.
Para tanto a inclusao social e 0 amparo da comunidade nos permitira a elaboracao
de significados e sentidos para que esses adolescentes possam reescrever sua

forma de relagdo com o mundo.
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[...] Estou aqui em um ambiente muito acolhedor, nesse momento permito
descobrir minhas intencbes de trabalho, estou escolhendo a atividade com
musica, como sendo algo rentavel para mim e minha familia, me sinto uma
pessoa valorizada, estava com medo da morte se continuasse nesse mundo [...]
(Paulo).

Consegui oportunidade de realizar alguma atividade aqui no padre Rinno,
espaco que me da confianga e respeito um pelos outros, ser usuario de drogas é
uma coisa como doenga, ou outros fatores [...] Natanael).

Nota-se nos relatos de Paulo e Natanael que receber afeto, carinho,
compreensao e ajuda na comunidade do Bom Jardim reflete neles um sentido de
sentirem-se compreendidos como seres sociais, contribuindo para o
desenvolvimento da capacidade de amarem a si mesmos e aos outros. O sentido da
responsabilidade na realizacdo e engajamento nas atividades, que antes nao era por
eles referido favoreceu um crescimento pessoal, maior vinculagdo com as atividades
proporcionando uma ag¢do mais organizada e com significacdo. A internalizagéo é
fundamental para o desenvolvimento humano, pois envolve uma atividade externa

que deve ser modificada para se tornar uma atividade interna.

Segundo Pillon e Luis (2004), o modelo sociocultural concebe a
problematica das drogas como resultado de um numero de forgas sociais. A sua
explicacao a respeito do uso de substancias enfatiza a fungédo do meio cultural com
suas crengas, valores e atitudes que conduzem a comunidade ou seus Qrupos
especificos no caminho da abstencdo ou do uso de drogas. E um modelo
ambientalista, que destaca a importancia do ambiente na conduta do individuo; na
interagdo de elementos socioldgicos (do grupo ou subcultura a qual ele pertence) e
culturais (costumes e tradicoes).

[...] Me sinto valorizado, estou engajado no grupo de musica, acho muito bom,
sou compreendido comecei e ter interesse em vir para ca e mudar minha cabeca
com relagdo as drogas [...] (Antonio).

Quando nos deparamos com o discurso de Antdnio, na nossa analise a
entrada na comunidade do Bom Jardim permitiu-lhe ao mesmo o estabelecimento do
resgate da identidade social, e ficando claro o amparo da comunidade no que diz
respeito a inclusdo em novas atividades e a compreensdo, anteriormente a nao-
valorizagédo por parte da familia ou do social o que o tornou vulneravel ao uso de

drogas ilicitas, ao contrario do que Antonio encontrou na comunidade.
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2.2.2. Resgate de lagos familiares e novos vinculos

O cotidiano vivenciado pelos individuos da comunidade revela situagdes
de conflito, tanto no plano individual quanto coletivo, haja vista sua inser¢cdo num
bairro considerado de classe baixa com grande incidéncia de exclusdo social e
tréfico de drogas. Considerando o contexto maior, a convivéncia com uma realidade
completamente diferente, em termos de condigbes socioeconémicas, acarreta,

muitas vezes, comportamentos e atitudes de discriminacao e preconceito.

A comunidade do Bom Jardim exerceu papel importante na recuperagao
de lacos familiares e novos vinculos afetivos com os adolescentes, a partir da
modificagdo de condutas anteriormente utilizadas por estes como falta de limite,

dificuldade em aceitar normas e regras impostas pela sociedade e pela familia.

Como destacam Noto e Silva (2002), a resisténcia do adolescente na
busca de ajuda para libertar-se das drogas, a resisténcia que ele sente ao admitir o
uso de drogas, associada a crenga onipotente de que ndo precisa de ajuda, para
quando quiser, dificultam a procura de auxilio na fase inicial do problema. O
sentimento de desconfianga e temor é muito freqliente entre jovens usuarios e,
portanto, devem ser ainda mais acentuados os cuidados com o estabelecimento de

vinculos de confianga, empatia, aceitacao e sigilo.

[...] Hoje me sinto bem outra pessoa estou conseguindo novas amizades apoio e
amor, aqui e em casa [...] (Francisco).

Com o depoimento de Francisco, quando expressa sua inser¢ao na
comunidade, deixa claras as mudancas ocorridas apés a entrada na Comunidade do
Bom Jardim, tais como atitudes e habitos, novos vinculos afetivos e sociais. Nesse
momento, a equipe terapéutica transita entre diversas estratégias como
proporcionadora de um espago para que possa favorecer aprendizado. Ha uma
predominancia de um aspecto transformador e reflexivo no adolescente no
tratamento ao abandono as drogas ilicitas. Nesse ponto, a equipe terapéutica e as

atividades socioculturais se apresentam como uma experiéncia organizadora.

Segundo Bizzoto (1998, p.58), durante a participacdo nas atividades da

Comunidade, o grupo contribui para a estruturagdo de uma identidade para os
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adolescentes, que pode se identificar com um grupo voltado para a cura e nao mais
reunidos em funcdo da droga. Esse processo ortopédico de elaboracao da
identidade tem inicio, na maioria das vezes, numa matriz de “indiferenciacao”, de
amalgama. Nesta fase, todos passaram pelas mesmas desventuras 0s mesmos

problemas familiares e foram marginalizados pela familia e pela sociedade.

[...] Preciso de respeito e confianga [...] [...] aqui me proporcionou atividade
diversificada, do nosso interesse, estamos conseguindo resgate familiar e social
novamente [...] (Mario).

Respeito e confianga no discurso de Mario constituem uma relagcédo
positiva no ambiente da comunidade, como sendo um espacgo favoravel para uma
relacdo saudavel entre outros adolescentes e a énfase dada principalmente no
resgate de lacos familiares e sociais. Nao se pode, contudo perder de vista o fato de
que muitos dos conflitos presentes nas relacdes familiares sao reflexos do vivido em
outros momentos desse adolescente, que é modificado com a sua inser¢do na

comunidade do Bom Jardim.

Percebemos que nesse percurso do tratamento as possibilidades sao
muitas, dentre elas: recaidas, abandonos e morte. E um processo mais abrangente
que nio termina nem se define com a auséncia da droga. E a substituicdo do projeto
do adolescente usuario de drogas por um projeto de vida mais amplo, no qual ha
espago para mais opgdes e maiores possibilidades além da dependéncia, mas que
tém que ser opcdes do adolescente e ndo da instituicdo e ou do profissional que
nela desempenha um papel de facilitador e mediador, pois técnica e eticamente, ndo
podemos nem devemos impor os proprios preconceitos, valores e julgamento sobre

0s adolescentes.

[...] Meu depoimento é muito pouco, gostaria apenas de dizer o quanto foi
importante para eu entrar aqui me sinto compreendido, um espago agradavel e
acolhedor, ndo me exclui, e estou ainda conseguindo, resgatar meus pais
principalmente, e estou retornando aos estudos novamente, devagar sabe [...]
(Roberto).

No discurso de Roberto, a inclusdo na comunidade e a participagdo nos
grupos tornam evidente o beneficio das atividades propostas pela Comunidade do

Bom Jardim como facilitadora de um resgate de lagcos familiares e sociais, onde o
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grande proporcionador desses lacos afetivos é a comunidade, com a inclusdo nas

atividades socioculturais.

A comunidade do Bom Jardim fornecera ao adolescente o sistema
simbdlico de representacdo da realidade modificada, ou seja, o universo de
significagcdes que permite constituir a interpretagcdo do mundo real. A comunidade e
as atividades socioculturais proporcionam um local de modificagdo, no qual seus
membros estdo em constante recriacao e reinterpretagao de informagdes, conceitos

e significagdes.

Respeito, confianga, resgate social e familiar, novos vinculos de amizades
ocorrem conjunto dentro da realizacdo das atividades e da relagdo pessoal, cuja
transformagéo, ocorre com a participacdo e a vinculacdo dos adolescentes nas
atividades propostas pela comunidade do Bom Jardim, consoante ficou evidenciado

no discurso de Mario.

[...] Preciso de respeito e confianga [...] [...] aqui me proporcionou atividade
diversificada, do nosso interesse, estamos conseguindo resgate familiar e social
novamente [...] (Mario).

E por meio das atividades, os adolescentes estdo conseguindo recobrar
suas potencialidades, fazendo-se pertencer a uma sociedade mais saudavel e
garantindo relagdes interpessoais satisfatérias, permitindo assim um vinculo ativo
alimentado pela aproximacado do ato de fazer, quebrando essa relagdo dual e

permitindo a entrada do terceiro na relagcao, o grupo, as atividades, os profissionais.

2.2.3. Atividades socioculturais como facilitadoras da inclusdo e amparo social

Para Costa e Lyra (2002), a realizacao de atividades socioculturais € o
processo pelo qual o adolescente adquire informacdes, habilidades, atitudes e
valores, a partir de seu contato com a realidade, o meio ambiente e as outras
pessoas. E um processo que se diferencia das atitudes inatistas, da maturagdo do
organismo e das posi¢cdes empiricas que enfatizam a supremacia do meio no
desenvolvimento. Pela énfase conferida aos processos sécio-historicos, na teoria
vigotskiana, a idéia de aprendizagem inclui a interdependéncia dos individuos

envolvidos.
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[...] As atividades proporcionam um maior poder de liberdade, de me relacionar
com as outras pessoas de cabeca erguida [...] [...] a droga foi uma passagem
pela vida da gente e ndo podemos se entregar a ela. Temos que mudar, essa
oportunidade surgiu e estou tendo aqui [...] (Valdo).

Com o discurso de Valdo, percebemos que, no decorrer da realizacao das
atividades propostas ele estabelece um campo de experimentacdo, no qual se
instala a dinamica, pois elas é que dardo forma e estrutura a acado dos adolescentes,
estabelecendo um sistema de relacdes que envolvem a qualidade de vida cotidiana

e como facilitadora da inclusdo social.

Para Zaluar (2004), diante de circunstancias tao adversas, as atividades
socioculturais representam a possibilidade de reagdo ou superagdo de certa
passividade, ja que opgdes transformadoras constituem o foco destas atividades. O
consenso em relacdo a capacidade de reflexdo sobre as circunstancias, de
apresentar e traduzir valores, informagdes e cdédigos de mundos sociais distintos,
nao anula as diferengcas nas estratégias de atuacao, ou seja, no que pode ser visto

como uma mediacao cultural transformadora.

Um dos pontos presentes para indicacao de atividades para o usuario de
drogas ilicitas, para Tedesco (1995), é o da avaliagdo da necessidade de uma
abordagem que contextualiza este individuo ante a um projeto de vida, antigo ou
inédito, e cuja concretizagao, o individuo alvo da intervengado necessita de uma nova

organizacao cotidiana.

E o que caracteriza o discurso de Anténio, quando fala sobre a
oportunidade de elaborar algo dessa vinculagdo com a comunidade e com o0s

profissionais que nela atuam.

[...] Hoje as vezes sinto vontade, mas faco o possivel para ndo usar preciso me
recuperar a equipe aqui da comunidade me acolheu e estd me dando esta
oportunidade e ndo quero perder, quando estou na fissura converso com algum
técnico ou instrutor, em casa as vezes procuro realizar minhas atividades de
aperfeicoamento, estou estudando e tendo mais credibilidade [...] (Anténio).

Essa nova organizagdo de Anténio na modificacdo em sua qualidade de
vida foi proporcionada pela comunidade do Bom Jardim, o que possibilitou o

desenvolvimento de novas habilidades e a vinculacdo nas atividades socioculturais
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como proporcionadora de novas formas de fazer, e que este seja sua acao
organizada.

O que se estabelece no decorrer da realizacao de atividades é um campo

de experimentacao, como fica evidenciado no discurso de Expedito.

[...] Realizar as atividades aqui na comunidade, € muito gratificante, participo
das aulas de pintura em camiseta, hoje percebo o quanto é importante, participar
de alguma atividade, vem o caso da profissionalizacdo, todo mundo tem que ter,
agente fica respeitado, fica até com uma alta estima elevada [...] (Expedito).

Aqui se instala um a dinamica, pois elas é que darao forma e estrutura ao
fazer dos adolescentes, estabelecendo um sistema de relagdes que envolvem a
construcao e a mudancga da qualidade de vida cotidiana. Ao participar das atividades
proporcionadas pela comunidade do Bom Jardim, ficou evidenciado por Expedito
que a escolha das atividades e a relagdo com a comunidade possibilitam a
elaboracdo de significados e sentidos para que esses adolescentes possam

reescrever sua forma de relagdo com o mundo.

Conforme o que refletem Cruz e Ferreira (2001), durante o discurso dos
adolescentes, podemos perceber que na sociedade atual existe grande parcela de
individuos que ocupam classe social menos favorecida, que vivem as margens da
integracdo social, por estarem desempregados e, com o avango tecnologico da
politica neoliberal, a parcela de individuos menos favorecidos perde sua utilidade,
passando a ser desnecessarios. Retira-se o suporte social e eles sdo simplesmente
excluidos, passando a ocupar uma zona de vulnerabilidade caracterizada por
empregos temporarios e integragdo social mais fragil. Individuos dessa parcela
vivem sob ameaca de perda de emprego e do suporte social, 0 que os leva a zona

de marginalizacao.

Nesse processo, 0s adolescentes sao particularmente vulneraveis as
vicissitudes inerentes a constituicio de uma identidade profissional. Nesse
momento, a aproximacao com outros adolescentes excluidos de empregos e de
projetos, marca muitas vezes a entrada para o0 mundo das drogas, com significado
de marginalidade e exclusédo social. Nessa ocasidao a Comunidade do Bom Jardim
permitird a procura por novos processos identificatérios saudaveis, favorecendo o

processo de inclus&o social e 0 amparo da comunidade a esses adolescentes.
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[...] tive interesse pela pratica de teclado, acho que sempre foi um sonho meu,
mas como nao tinha oportunidade ndo me interessava muito, hoje vejo como é
importante vocé ser valorizado, é muito bom (Jo&o).

Como resta claro na fala de Jodo, quando se refere a vinculagdo nas
atividades socioculturais, receber afeto, carinho, compreensédo e valorizagdo na
comunidade do Bom Jardim reflete um sentido de sentir-se compreendido como um
ser social, contribuindo para o desenvolvimento da capacidade de amar a si mesmo
e aos outros. O sentido da responsabilidade na realizacdo e engajamento nas
atividades, antes néo expresso por Joao, favoreceu um crescimento pessoal, maior
vinculacdo com as atividades, proporcionando acdo mais organizada e com

significagao.

Consoante Moura e Ribas (2000), a concepcao de que o aprendizado
possibilita o despertar de processos internos do individuo liga o desenvolvimento da
pessoa a sua relagdo com o ambiente sociocultural em que vive e reconhece que a
situagdo do homem como organismo ndo se desenvolve plenamente sem o suporte
de outros individuos de sua espécie. Assim, o conceito de zona de desenvolvimento
proximal (VYGOTSKY) diz respeito a fungdes emergentes no sujeito, a capacidades
ainda manifestadas com apoio em recursos auxiliares oferecidos pelo outro. O que
caracterizara o desenvolvimento proximal é justamente a capacidade que surge e se
desenvolve de modo partilhado. Com seu burilamento e internalizagdo, o
desenvolvimento se consolida, abrindo sempre novas possibilidades de fungdes

emergentes.

[...] As atividades tém que ser escolhida e ndo imposta pelo instrutor, conheci em
outro local onde fazia tratamento, que tinha que fazer o que eles queriam, ndo
acho certo nao, temos que escolher? a gente escolher até usar drogas ou nao
quanto mais a atividade [...] (Paulo).

Paulo relata sobre o aprendizado de novas atividades na comunidade
deixando claro que a escolha de participar de alguma atividade proposta acontece
de forma espontdanea e que ndo ha imposicdo por parte dos facilitadores das
oficinas, o que possibilitara o despertar de novos processos internos do individuo,
ligando o desenvolvimento da pessoa a sua relagdo com o ambiente sociocultural

em que vive.
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Para Benetton (1994), na consignia do fazer, terapeuta, adolescentes e
atividades colocam-se a disposicao para o ato de fazer, desde a recepgcdo do
adolescente e familiar nas atividades socioculturais propostas pela comunidade do
Bom Jardim no espaco entre os adolescentes e a droga ilicita. Para abrir esse
espaco é impossivel deixar um dos dois de lado ou simplesmente retirar a droga de

cena. E preciso incluir sem excluir.

Com o decorrer das entrevistas e nossa inclusdo nas atividades grupais,
verificamos a aderéncia dos adolescentes ao tratamento, onde foi observado o relato

de Jodo quando relata.

[...] Quando cheguei aqui, tive oportunidade de escolher qual atividade gostaria
de participar, interessei-me logo e escolhi pela pintura em camiseta, acho mais
interessante e bem mais profissional [...] (Jo&o).

As atividades passam a ser facilitadoras na inclusdo a um novo ambiente
e representante do momento de crise, dando novas imagens a uma fala viciosa,
estereotipada. A indicacao das atividades para os adolescentes proporciona desde a
chegada a comunidade um espaco potencialmente favoravel, a constituicado de um
vinculo social saudavel, onde as relagbes de troca pelo fazer possam gradualmente
se estabelecer ante um potencial criador.

s

E nesse espaco grupal de realizagdo de atividades que compartilhamos
materiais, relagdes e trocas de experiéncias, espago esse que trata exatamente de
restabelecer um potencial produtivo, possibilitando, mediante as das atividades, uma
producéo significativa. Inicialmente o ato de fazer acontecia em conjunto, dirigindo. A
atividade nesse momento passa a ter um poder de e autoconhecimento pois maos
que antes eram utilizadas para pegar drogas passam a ser empregadas em algo

construtivo em uma criatividade, e em uma agéo transformadora.

Segundo Tedesco (1995, p.96), a dependéncia quimica passa a ser uma
conduta assumida em relagdo a um projeto de vida insustentavel, em que a
comunicacao entre mundo interno e externo s6 se viabiliza ante uma distor¢éo das
realidades vivida, ou de a uma nova imagem de si mesmo: ndo mais eu, mas eu-
droga.
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Durante o relato dos adolescentes, no grupo ficou evidenciado que, ao
viver seu cotidiano, relacionando-se com diferentes pessoas de variadas maneiras,
os adolescentes interiorizam valores que constituem essas relacbes e, assim, vai
constituindo as proprias formas de perceber o mundo e estar nele. Assim é a
constituicdo de sentido para a realidade vivida pelo adolescente. Esse sentido é
proprio do sujeito e vai favorecer a base sobre a qual continuara estabelecendo

permanentemente suas relagdes e garantindo suas formas de sobrevivéncia.

Com os depoimentos e observagédo do processo grupal, evidenciamos um
crescimento, um bem-estar fisico, mental e social alcangcado pelos adolescentes,
com o engajamento nas atividades favorecendo assim a capacidade para identificar
e perceber suas aspiragdes, satisfazer suas necessidades, mudar e ou lidar com o
meio no qual estdo inseridos, representando assim uma estratégia mediadora entre
0 ser humano e seu meio, que pode ser sintetizada em uma escolha pessoal e uma
responsabilidade social em relacdo a saude para se criar e viver um futuro

coletivamente mais saudavel.

Com a inclusédo dos adolescentes nos grupos propostos pela comunidade,
percebemos que a busca das atividades proporciona uma agao possibilitadora de
producao de sentido aquela violéncia relatada por eles, a qual se foi transformando
em um novo sentido, emergindo uma transformacdo e a entrada de um novo
ambiente na relagdo que é a atividade sociocultural. A equipe da Comunidade do
Bom Jardim proporcionou aos adolescentes uma organizagdo do cotidiano e sua

estruturacdo, dando sentido as suas atividades.

Com o discurso dos adolescentes, percebemos que, durante as
atividades, ampliou-se a possibilidade de comunicacdo, expressao de conflitos
inconscientes, permitindo aos adolescentes a criagdo e a vivéncia de cenas e
imagens que a estrutura e dindmica espontanea de um grupo de atividades
proporcionam, ocorrendo processos identificatorios e projetivos desencadeados pelo

fazer, um fazer mais organizado e com maiores significagdes.

Na compreensao de Moura e Ribas (2000), as atividades tém em si uma
potencialidade de questionamento do real, que em nenhuma outra pratica social,

existe de maneira tdo evidente. Nas diversas formas de interagdo da praxis com a
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realidade, fica evidenciada a dominacdo da ideologia vigente. Esta comanda as
diversas formas de praxis e reproduzem em suas formas de atuacdo essa
soberania. A atividade, por sua vez, contém dentro de si, além dessas praxis

ideologicamente determinadas, uma forga critica a essa propria ideologia.

Percebe-se em nossas entrevistas que o Movimento de Saude Mental
Comunitaria do Bom Jardim fortaleceu atitudes saudaveis, facilitando a inclusdo e
amparo social dos adolescentes, ofertando atividades socioculturais de seu
interesse, permitindo, assim, uma nova mudanc¢a em sua forma de pensar, agir e de
se relacionar socialmente de maneira mais saudavel, buscando, por meio das
atividades, sensibilizar os adolescentes a respeito dos riscos das drogas ilicitas,
favorecendo a mudanca de comportamento por meio do aprendizado de novas
atitudes e escolhas mais responsaveis.

Costa e Lyra (2002) compreendem a realizacdo de atividades
socioculturais como sendo o0 processo pelo qual o adolescente adquire informacgdes,
habilidades, atitudes e valores, a partir de seu contato com a realidade, o meio
ambiente e as outras pessoas. O que se diferencia das atitudes inatistas, da
maturacao do organismo e das posi¢cdes empiricas que enfatizam a supremacia do
meio no desenvolvimento. Pela énfase dada aos processos soécio-histéricos, na
teoria vygotskyana, a idéia de aprendizagem inclui a interdependéncia dos

individuos envolvidos.

7

Outro dado importante apontado pelos adolescentes € com relagdo a
existéncia de limites claramente reconhecidos por eles apés a entrada na
comunidade. Anteriormente havia a transgressao das leis trazidas pelas familias e a
sociedade em que estavam inseridos, pode-se pensar que nesse caso ha um
reconhecimento, por parte dos adolescentes, no que diz respeito a nogao de limite e
responsabilidade, com o engajamento nas atividades socioculturais da Comunidade

do Bom Jardim.

As atividades socioculturais possibilitam a manutencdo da realidade
externa, contribuem para o autoconhecimento, ao mesmo tempo em que ampliam o
campo da consciéncia, usando as atividades como fenémenos afetivos, ora fazendo

parte da realidade externa, ora da realidade interna.
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A atividade poderia se constituir em ndo somente fazer a arte bruta, mas
também participar de oficinas terapéuticas, oficinas de pintura em tecido, oficinas de
musica (guitarra e violdo), terapia comunitaria em grupo, atividades artisticas,
proporcionadas pelo Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim,
objetivando a formagdo de algo produzido em coletividade, constituindo-se um
espaco de transicdo que permitird as trocas de experiéncias, vivéncias de fatos
histéricos, relacionamentos perdidos pelo rétulo da drogadigédo e a constituicdo de
novos vinculos. Nesse momento, as atividades seriam parte das satisfacdes
substitutivas dos adolescentes e também um instrumento de percepcao dos limites
da vida e de regozijo com as emogdes que a experiéncia de realizar atividades
propicia.
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CAPIiTULO Il
CONSTRUINDO O PERFIL DAS MAES: antes e depois da
vinculacao ao Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom

jardim

A interpretagdo dos discursos das maes permitiu a identificagdo de dois grandes
temas, desdobrados, respectivamente, em trés categorias empiricas e uma

categoria empirica.

1. Temas e Categorias de Analise.

12 tema: Desamparo familiar como propiciador do uso de drogas ilicitas pelos filhos

v dificuldade de relacionamento - situagao social e familiar precéria e auséncia
de dialogo (siléncio);

v" mulher (mae), como provedora do sustento familiar; e

v' ambiente/ contexto propiciador ao uso de drogas ilicitas.

2% tema: Amparo da familia na comunidade

v' amparo na Comunidade (compreensao, apoio, gratificagdo, acolhimento e

estrutura familiar modificada).

1.1. O desamparo familiar como propiciador do uso de drogas ilicitas pelos filhos

Para o entendimento do percurso que levou a genitora dos adolescentes, até ao
Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim. As falas sao expressivas e
muito ricas. Os depoimentos apontam para as trés categorias empiricas ja referidas
e formam um cendrio, expresso no Quadro 4, de desamparo familiar coincidéncias

benfazejas.
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Quadro 4: Sintese do 1° tema: Desamparo familiar como Propiciador do uso de

drogas pelos filhos

Dificuldade de
relacionamento - situacao
social e familiar precaria e

auséncia de dialogo
(siléncio)

Mulher (mae) como
provedora do
sustento familiar

Ambiente/ contexto
propiciador ao uso de
drogas ilicitas

“[...] Meu filho era muito rebelde,
tinha o alcoolismo do pai,
atualmente esta desempregado,
sou faxineira, eu acho que foi isso
que deixou ele revoltado, mas
dava tudo a ele na medida do
possivel, ndo sei se errei [...] Sé
sei que fazia o que achava certo,
falava das amizades, ele néo
escutava, era rebelde e tinha
impulsos agressivos em casa.”
(Rosa).

“Tinha que sair muito de
casa. Trabalhava fora
como diarista, ndo tinha
ninguém para sustentar a
casa. Meu marido, é
alcodlatra sé queria saber
de sair e farrear, o dinheiro
dele s6 dava para as
farras. Entdo fazer o que
ir a luta para conseguir
emprego, trabalho como
diarista [...]” (Fatima)

“S6 vivo aqui nesse bairro
porque nado tenho para onde ir
[...]- Minha condic&o financeira é
pouca. Tenho que me adaptar e
aceitar as condigbes impostas.
[...] Nao tenho quase escolha
[-..]- A comunidade beneficiou o
meu filho hoje vejo dignidade e
compreensdo, voltou até a
estudar [...]” (Gorete).

“Meu esposo bebe as vezes
extrapola, Faz bico como servente,
sou empregada domestica. Mario
Ficava a maior parte do tempo
sozinho, deixou até de estudar.”

“[...] Minha situagao financeira
muito dificil. O bairro é muito
perigoso. Estou escrita no bolsa
escola para ajudar no
complemento das despesas o
dinheiro que ganho é pouco, vida
de sofrimento [...]” ( Marta).

“Atualmente trabalho fora
como domestica, para
ajudar a sustentar meu
esposo que esta
desempregado. Se sente
cébmodo com a situagao,
meus filhos menores ficam
na responsabilidade dos
mais velhos.” (Aparecida).

“[...] Estou tentando sair daqui,
foi um bairro que desgragou
minha familia[...]. Nao tenho
mais sossego, estou com
vontade de mudar para outro
bairro, para ver se melhora a
nossa vida inclusive a do meu
filho que esta usando maconha
e crack. [...] Vou conseguir
mudar de vida, quero voltar para
perto da minha mae [...]”
(Sénia).

“Meu filho modificou depois das
amizades que arranjou nesse
bairro. Quando morava em outro
bairro tudo era melhor, mas o
aluguel da casa foi aumentando
tive que mudar para ca, Joao
descobriu a droga aqui no bairro,
fiquei louca, cheguei a bater nele,
mas cada vez piorava o meu
relacionamento Jodo. Apelei para
tudo, mas nao adiantou, sou dona
de casa e meu esposo € vendedor
ambulante agora ele faz parte do
programa PET [...]” (S6nia).

“[...] Meu filho disse |4 em casa,
que as amizades fizeram com ele
usasse droga, era um menino tao
bom [...]. Me ajudava em casa as
vezes fazia alguns bicos no
mercantil perto de casa para me
ajudar e quando arranjou essas

“Precisava sair para
trabalhar como domestica,
meu esposo é alcoolatra e
trabalha como servente.”
“Meu filho comecou a fazer
uso de drogas com 14
anos de idade. Tinha que
tocar minha vida. [...] Nao
podia passar o tempo todo
‘pastorando’ ele [...].”
“Tinha as amizades ruins
do bairro.” (Marta).

“Embora meu esposo
tendo profissao de
pedreiro, preciso ajudar em
casa. Nossa renda familiar
€ pouca e preciso ajudar
com meu trabalho, a

“Meu filho modificou-se depois
das amizades que arranjou aqui
no bairro. Quando mordvamos
em outro bairro tudo era melhor.
O aluguel da casa foi
aumentando tive que mudar
para ca [...]” (Fatima),

“Culpo o uso da droga do meu
filho pelas companhias que
arranjou aqui no bairro, tem
muita gente desocupada.”
(Marta).
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amizades, virou totalmente a
cabeca, mudou seu
comportamento e as atitude em
casa, sou empregada domestica e
meu esposo faz bico de
eletricidade [...]” (Eneida).

situagdo em casa é dificil.”
(Francisca).

“Eles ficavam em casa, o mais
velho tomava de conta do mais
novo, era assim até que um dia
cheguei em casa, Francisco
estava alcoolizado e drogado. Os
irm&os menores estavam
abandonados na rua fiquei
desesperada. Queria bater nele,
mas minha irma que estava em
casa, nao deixou, fiquei revoltada,
o dinheiro que tinha deixado para
fazer as comprar ele gasto com
drogas.” (Fatima).

“Sou dona de casa meu
esposo é vendedor
ambulante. Emprego é
dificil e eu ndo consigo,
muitas vezes prefiro usar o
PET que meu filho recebe
para ajudar em casa.”
(Sonia).

“Nesse bairro meu filho
comegou a se modificar, passou
a andando com outras pessoas
ruins, comegou a ficar grosseiro
e agressivo”. [...] Esse bairro é
0sso duro de roer [...] (Rosa).

“Quando percebi que meu filho
estava usando drogas, fiquei com
muita raiva e uma revolta. Nao
sabia onde tinha errado, ele saia
as vezes pela manha e sé
retornava a tarde. Nao agiientava
mais tanto sofrimento, cada vez
que me aproximava dele, tinha
brigas, discussoes, saia logo cedo
para minhas didrias e meu esposo
trabalha como pedreiro, tem um tio
que é usuario de drogas ilicitas
[...]” (Francisca).

“Trabalho como faxineira
para sustentar minha
familia. Meu esposo tenta
procurar emprego e nao
consegue.” (Rosa).

“Vejo esse bairro como sendo
bastante perigoso. As amizades
do meu filho mem se fala.” levei
até para o IPC para internar vé
se afastava desse bairro e
dessas companhias.” (Maria
José).

“Tenho uma situagao social muito
pobre,além do mais um filho
usuario de drogas que nao quer se
tratar, vamos ver agora esta
interessado aqui na Comunidade.
Sou dona de casa, eu esposo &
vendedor ambulante.” (Gorete).
“Minha familia passou a ser
descriminada, quando
descobriram que eu tinha um filho
usuario de drogas (maconha),
todos tinham medo de ficar perto
de mim, achava que ele ia arranjar
confuséo, ou até mesmo
roubasse, ou influenciasse seus
filhos para as drogas também. Os
vizinhos mostravam-se amigos,
mas sempre escutava coisas
deles, falava da minha familia,
agora estd mudando um pouco ja
nao sofro tanto coisa que sofria
antes [...]” (Maria José).

“As vezes consigo algumas
diarias em casa de familia,
para ajudar em casa. Meu
esposo é ambulante e as
vezes nao vende muito,
[...] minha situacao
financeira é muito dificil
[...]” (Maria das Dores).

Sou faxineira, meu esposo
€ baterista e alcodlatra.
[...]- Ele usa o dinheiro pra
beber e eu me viro.
Praticamente sustento a
familia [...] (Gorete).

“O proprio bairro ajudou a
colaborar com meu filho a usar
drogas. Meu vizinho também faz
uso e acho que foi ele que
influenciou meu filho.”
(Aparecida).

“Tenho vontade de sair daqui
desse bairro, mas a situacao é
dificil.” [...] Meu filho passava o
dia inteiro perambulando nas
ruas [...] (Maria das Dores).

“Meu filho, comegou a usar
drogas, quando tinha 12 anos de

“Sou domestica e meu
esposo faz bicos de

“Comecou a fazer uso de droga
por influéncia dos amigos aqui
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idade, no inicio, tinha que sair
cedo para trabalho como diarista,
meu esposo é ambulante, quando
chegava em casa nao tinha tempo
para escuta-lo, creio, que ele foi
buscar na rua o que nao tinha em
casa. Estudava, comecou a faltar
demais a escola, ndo consegui
mais conter em casa, falta de
limite e responsabilidade era
presente nele [...]” (Maria das
Dores).

eletricidade, 1a em casa a
situacao e muito dificil
quando ele ndo consegue
arranjar nada sou eu que
sustento a casa.” (Eneida).

do bairro. Os proprios amigos o
chamavam, preferia ficar a
maior parte do tempo nas ruas.”
(Eneida).

“[...] Na minha casa, ficou tudo de
pernaparaoar(..]. O
relacionamento com meus outros
filhos e maridos que também faz
uso alcool, as vezes com
freqiéncia. Estavam ficando

“Fico em casa o dia inteiro,
cuidando da casa, meu
esposo é feirante e as
vezes ajudo na feira para
colaborar nas despesas.”
(Maria José).

”O bairro e a influencia dos
amigos, foi 0 ponto para o uso
de droga, do meu filho. Ele
queria ficar igual aos amigos do
bairro. [...]. Muitas vezes era

ameagado [...] (Francisca).
ameagada, as vezes queria ficar
ao lado do meu filho as vezes néo,
tinha pena em alguns momentos
sentia que ele estava precisando
de ajuda, as coisas comegaram a
sumir de casa, acho que era para
comprar drogas, ele comegou com
a maconha [...]” (Aparecida).

Na compreensao de Fender (2003), a familia é constituida com base nas
relagbes de parentesco cultural e historicamente determinada. A familia inclui-se
entre as instituicées sociais basicas. Com o desenvolvimento das ciéncias sociais,
ampla bibliografia internacional analisa suas diversas configuragbes e destaca sua
centralidade, conforme a reproducdo demografica e social. A familia é apontada
como elemento-chave ndo apenas para a "sobrevivéncia" dos individuos, mas
também para a protecdo e a socializacdo de seus componentes, transmissdao do
capital cultural, do capital econdmico e da propriedade do grupo, bem como das
relacbes de género e de solidariedade entre geragbes. Representando a forma
tradicional de viver e uma instancia mediadora entre individuo e sociedade, a familia
opera como espac¢o de producdo e transmissdo de pautas e praticas culturais e
como organizagao responsavel pela existéncia cotidiana de seus integrantes,
reunindo e distribuindo

produzindo, recursos para a satisfacdo de suas

necessidades basicas.
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1.1.1. Dificuldade de relacionamento — situacao social e familiar precaria e auséncia

de dialogo (siléncio)

Muitas vezes na falta de um suporte familiar saudavel, nas familias
entrevistadas, apareciam processos identificatérios com a drogadicdo, detectamos
também, a presenca de mais de um membro fazendo uso de drogas ndo ilicitas,
agressdo moral e fisica. Nesse momento, a dificuldade social e familiar imperava no
tocante a escolha de atividades ilicitas por determinados membros da familia,
inclusive os adolescentes, por estarem em uma fase de transicdo tornando-se
vulneraveis a determinadas situagdes sociais, como escolha de grupos de amigos,
interesse pelas drogas ilicitas e atragdo pelo dinheiro facil, que suprisse a
necessidade de seus membros familiares.

[...] Meu filho era muito rebelde, tinha o alcoolismo do pai, eu acho que foi isso
que deixou ele revoltado, mas dava tudo a ele na medida do possivel, ndo sei se
errei [...] S6 sei que fazia o que achava certo, falava das amizades, mas néo era
escutada, ele era rebelde e tinha impulsos agressivos em casa [...] (Rosa).

Fica evidenciado no discurso de Rosa, (quando fala sobre a rebeldia
como um reflexo da estrutura familiar desestruturada, do alcoolismo do pai, como
sendo um fator importante para que se estabelegca um processo identificatério do
uso de drogas ilicitas por parte de Paulo) a falta de apoio por parte do pai, a
auséncia da figura materna que chegava a suprir essa auséncia com bens materiais

e as amizades como proporcionadoras do uso de drogas ilicitas pelo filho.

Percebemos, nesse momento, que devemos compreender o uso de
drogas entre adolescentes que apresentam base familiar desestruturada, bem como
seus reflexos na familia, nas relagbes entre seus membros e sua relacdo com o
mundo, pois, quando uma pessoa manifesta algum tipo de dependéncia, € em um
contexto social e familiar. Seu comportamento modifica e € modificado por aqueles
que convivem com eles.

Para Cruz e Ferreira (2001), nas familias desestruturadas, observam-se
pais que usam drogas, ainda que licitas ou ilicitas, ou que sao tolerantes com o
consumo destas pelos filhos o que pode constituir um fator de risco para a

dependéncia quimica. Da mesma forma, um ambiente familiar dominado por
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conflitos ou pela falta de critérios no estabelecimento de regras, assim como o
desinteresse dos pais por aquilo que os filhos fazem, também representa fatores de

risco.

[...] meu esposo bebe as vezes extrapola acho que a aprendizagem contribuiu,
ficava a maior parte do tempo sozinho, até estudar ele deixou, uma luta sé,
minha situagao financeira é muito dificil, o bairro muito perigoso, me escrevi na
bolsa escola para os menores, mas o dinheiro é pouco, vida de sofrimento [...]
(Marta).

Em sua fala, Marta atribui a desestruturagcao familiar, ao alcoolismo do
marido, e a desestruturacao social e familiar como um dos fatores primordiais para a
busca das drogas de Mario. Também entende o local onde reside como um fator
também bastante propiciador, dependendo ainda, da ajuda do governo como forma

de suprir a necessidade dos filhos.

Segundo Drummond e Drummond Filho (1998, p.78), a familia do usuario
de drogas ilicitas apresenta com muita freqUéncia historia de dependéncia nao sé
das drogas, mas emocional, com o risco de surgimento de varias outras
dependéncias, como dependéncia do trabalho, do alimento, do sofrimento. Essas
familias tém dificuldades de propiciar aos filhos o estimulo necessario a conquista da

independéncia individual e familiar.

[...] Quando percebi que meu filho estava usando drogas, fiquei com uma revolta,
raiva ndo sabia onde tinha errado, ele saia as vezes pela manha e sé retornava
a tarde, eu ndo aglentava mais tanto sofrimento, cada vez que me aproximava,
tinha brigas, discussdes, saia logo cedo para minha diarias € meu esposo
trabalha como pedreiro, tem um tio que usuario de drogas [...] (Francisca).

Reportamos-nos ao discurso de Francisca, quando ela fala sobre a
desestruturagdo do vinculo familiar, fica evidente um sentimento de revolta e raiva.
Ela se reporta a um cunhado, também usuério de drogas ilicitas, como uma
influencia para a dependéncia de Natanael. Esse sentimento é de impoténcia uma
reacao natural dos familiares quando se deparam com situacéo do filho fazendo uso
de drogas ilicitas. Algumas familias reagem de forma contraria a situagéo, rejeitando
e tratando o adolescente como sujeito ausente do seio familiar com discriminacéo e
acusando-o com argumentos negativos, 0 que proporciona ao adolescente uma
decadéncia progressiva, contribuindo para ampliar o risco da dependéncia com

atividades ilicitas, e procurando vé-lo no aspecto social e ndo organico, julgando
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que, ao agir agressivamente estd favorecendo a auto-estima do adolescente,

quando na verdade produz, desentendimento, violéncia e sofrimento no seio familiar.

Sanchez et al. (2002) abordam a problematica da droga e sua
repercussao no seio familiar. Ressalta ser preciso os pais enfrentarem a realidade,

mesmo que dolorosa.

[...] meu filho, comegou a usar drogas, quando tinha 12 anos de idade, no inicio
eu tinha que sair cedo para trabalhar como diarista, meu esposo é ambulante,
quando chegava em casa nao tinha tempo para escuta-lo creio, que ele foi
buscar na rua o que ndo tinha em casa, estudava quando comecou a faltar
demais, ndo consegui mais conter em casa, falta de limite e irresponsabilidade
era presente nele [...] (Maria das Dores).

Maria das Dores torna evidente a auséncia de suporte familiar dos pais
em relacao ao filho, sendo justificado pela genitora o fato que em razao necessidade
de sobrevivéncia, precisam trabalhar o dia inteiro como forma de manter a familia.
Fica evidente no discurso da méae que a busca pelas drogas decorre da necessidade
de afeto e carinho como forma de suprir a caréncia afetiva que sentia o filho com a
auséncia da familia. A procura pelas drogas nasce por uma busca imediata do
prazer, uma independéncia do mundo externo, pois, com o auxilio dessas
substancias, é possivel em qualquer ocasido afastar-se da auséncia familiar e
suporte social e encontrar refagio num mundo préprio, com melhores condicoes de

sensibilidade.

Para Drumonnd (1998, p.68), “na familia atual, tanto pais como os filhos
ocupam-se de atividades diversas durante o dia, muitas vezes sé podendo se
encontrar no inicio da noite, quando ja estdo cansados. Dizem que o importante ndo
€ a quantidade de tempo de que os pais dispdem para os filhos, mas a qualidade
dele. Se todos se sentem pertencentes a uma familia, se existe uma identidade
familiar, se as dificuldades de cada um sao enfrentadas como dificuldades do grupo,
entdo a qualidade da relagao pode conseguir superar a quantidade limitada”.

Freitas (2002) refere que, ao longo dos seéculos, a familia passa por
modificagcdes no que diz respeito aos componentes e seu numero, fungdes, valores
e costumes. Essas modificagdes ocorreram por varios fatores, entre eles questoes

politicas, econdmicas, culturais, religiosas e sociais.
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A dimensao que atinge hoje o fenbmeno do consumo de drogas ilicitas,
nos grandes centros urbanos brasileiros, principalmente, traz para dentro das
familias 0 medo, a inseguranca e a sensacao de impoténcia diante da possibilidade
de seus jovens vivenciarem tal situacdo. Consideramos, porém que experiéncias
vividas no préprio cotidiano familiar, algumas delas relacionadas ao afeto, a
responsabilidade e ao estabelecimento de limites, podem constituir importantes
fatores na protecdo desses jovens quanto a forma de se relacionarem com o0s
diferentes tipos de drogas ilicitas, as quais facilmente poderao ter acesso, nao existe
uma receita infalivel para prevenir o uso e/ou o abuso de drogas. O que parece
existir sdo diferentes modos de subjetivacdo que possibilitam o estabelecimento de

relagbes singulares nesse contexto.

Para Schenker (1997) considerando, entdo, o grupo familiar como a
instancia onde se desenvolvem as primeiras relagdes do individuo, e com base no
pressuposto defendido por Olivenstein (1985), de que a dependéncia quimica se
estabelece a partir de uma dinamica relacional (entre o sujeito, a droga e o
contexto), € possivel pensar o fendmeno do abuso de drogas como ligado as
experiéncias vividas na rotina familiar. Sobre isso, Schenker (1997) propde: o
individuo se interliga a familia, que se interliga ao social, formando uma rede de
causalidades multiplas. Assim, a dependéncia quimica nado é privilégio de um

individuo doente, mas sim um sintoma dos nossos tempos pds-modernos.

1.1.2. Mulher (m&e) como provedora do sustento familiar

Segundo Poit (2002), o modelo da familia tradicional de classe média
brasileira, que consagrava uma divisdo clara de papéis — em que geralmente o
homem se envolvia com o trabalho remunerado, enquanto a mulher se dedicava aos
afazeres da vida familiar, incluindo a administracdo da casa e os cuidados com o0s
filhos - passa a ndo ser mais tdo comum em nossa realidade como no século XIX e
inicio do século XX. Todas as transformag¢des na economia mundial resultaram, nos
ultimos anos, na reducao dos empregos € no aumento da concorréncia no mercado
de trabalho. Ao mesmo tempo, houve a necessidade de se criarem
empreendimentos no ambito profissional e a mulher pode, também, lancar mao de

sua criatividade e aventurar-se nessa area.
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No contexto social de hoje, porém, a familia é objeto de modificacbes
quanto aos papéis atribuidos ao homem e a mulher. Essa redefinicdo das relacoes
de papéis transforma a familia conjugal moderna, levando a uma redefinicdo nao sé

da relacao entre classes, como também das relacdes de género.

Essas transformagdes provocaram mudangas significativas que
redefiniram as funcdes e papéis sociais e individuais em diferentes niveis:
econdmico, politico, social e cultural. Implicando também novos tipos de identidades
individuais.

Atualmente trabalho fora como domestica, para ajudar a sustentar meu esposo

em casa, que estava desempregado e se sente cdmodo com a situacido, meus

filhos menores ficavam sob a responsabilidade dos mais velhos, ndo sabia o que

eles faziam, a noite deixava a comida pronta, depois vieram as reclamacgoes, o

comportamento diferente de um dos meus filhos, as mas companhias, fiquei

quase que impotente diante da situagdo, ndo conseguia ajudar, estava com raiva
dele [...] (Aparecida).

Analisando o discurso de Aparecida, este nos permite ver com clareza
que a provisdo do sustento familiar provém do trabalho de Aparecida como
doméstica, no qual sustenta toda a familia. A auséncia da figura paterna com
relacdo a vinculo de trabalho ndo foi mencionada por ela, dizendo apenas que acha
cébmodo para ele. Partindo dessa reflexdo, podemos perceber a auséncia da figura
materna por necessidade do trabalho e auséncia da funcao paterna mesmo com a
presenca fisica. Fica evidenciado o fato de que a necessidade de trabalhar fora de
casa como forma de prover o domicilio evidencia-se, no discurso de Aparecida, que
os filhos ficavam sem um suporte familiar, jA que o pai é uma pessoa ausente.
Percebemos durante a entrevista a revolta da mae com relagdo ao uso de drogas de

Roberto, culpando-se quase que constantemente.

Para Zaluar (2004), nesse contexto, cresce a importancia da familia, para
todos os que carecem de bens materiais, culturais e simbdlicos, necessarios nao
apenas a subsisténcia mas também a criacdo de uma identidade e a alimentacao de
uma interioridade. Essa importancia se proporciona entre as pessoas mais frageis,
para as quais nao se da um lugar na sociedade e elas ndo o conseguem encontrar
por si mesmas. E a familia, sobretudo, que lhe pode transmitir, entre outros
aspectos, um patriménio de defesas internas. Portanto compreender a mudancga dos
adolescentes significa compreender toda sua complexidade de mudangas fisicas,
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biologicas e psicolégicas comum nesse periodo. Nessas vertentes das
modificagdes,a familia devera estar envolvida no acompanhamento e protecéo, para
que os adolescentes ndo se achem atraidos pela atracdo do dinheiro facil, busca
das drogas ilicitas como forma de suprir necessidades que deveriam ser
desempenhada pela familia, favorecendo assim a entrada dos adolescentes em um
ambiente atrativo pelo dinheiro facil e companhias indesejaveis.

[...] Tinha que sair muito de casa, trabalhar fora como diarista, nao tinha ninguém
para sustentar, meu marido, € alcodlatra s6 queria saber de sair e farrear, o
dinheiro dele s6 dava para as farras dele, entdo fazer o que ir a luta para
conseguir emprego, trabalhava como diarista [...] (Fatima).

Fatima deixa clara em seu discurso a situagdo familiar conturbada em
decorréncia do alcoolismo do esposo, auséncia do didlogo tanto por parte do pai
como da mée no suporte familiar. Outro aspecto que reforgou o baixo nivel de
coesdo na relacédo familiar foi revelado por Aparecida como o conflito de cunho
marital, a traicao por parte do marido, mencionado diversas vezes por Aparecida, e a
saida de casa para trabalhar como diarista, ficando os filhos praticamente
abandonados. Mostra essa dificuldade de convivéncia com 0 esposo € a
necessidade de suprir o sustento familiar, referindo que esses aspectos restringem o
vinculo afetivo marital. Além disso, as dificuldades financeiras, o alcoolismo do
esposo, falta de oportunidade social, enfrentada por essa familia ao longo de sua
histéria, aparecem como os principais motivos pelos quais Francisco foi buscar nas
drogas 0 que ndo conseguia encontrar em casa - a compreensao, apoio por parte

dos amigos e entrada no submundo das drogas.

Consoante pensa Drummond e Drummond Filho (1998), na familia atual,
tanto pais como filhos se ocupam de atividades diversas durante o dia, muitas vezes
s6 podendo se encontrar no inicio da noite, quando ja cansados. Diz que o
importante ndo € a quantidade de tempo de que os pais dispdem para os filhos, mas
a qualidade dele. Se todos se sentem pertencentes a uma familia, se existe uma
identidade, se as dificuldades de cada um sao enfrentadas como dificuldades do

grupo, entao, a qualidade da relagdo pode conseguir superar a quantidade limitada.

Partindo da afirmagédo de Drummond, durante o relato dos membros

familiares, podemos perceber a auséncia da familia nuclear do seio familiar. Alguns
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exprimiram que necessitavam trabalhar como forma de prover o domicilio, conseguir
algum dinheiro e, sendo assim, os filhos ficavam um tanto ociosos durante alguma
parte do dia, quando iriam preencher esse vazio muitas vezes com o uso das drogas
ilicitas.
[...] Vocé sabe, né precisava sair para trabalhar, como domestica, meu esposo é
alcoodlatra e é servente, meu filho no inicio tinha um bom relacionamento em
casa, comecou a fazer uso de drogas com 14 anos de idade, eu tinha que tocar

minha vida, ndo podia passar o tempo todo pastorando ele, tinha as amizades
ruins que aumento mais quando arranjei este trabalho [...] (Marta).

Com a fala de Marta fica bastante evidentes a desestruturacao familiar e o
alcoolismo do marido. Muitas vezes Marta, que trabalha como empregada domestica
e é de onde muitas vezes provém o sustento familiar, (em razao da inconstancia de
trabalho do esposo como servente e que muitas vezes o dinheiro ganho é utilizado
para suprir o vicio do alcoolismo), refere o filho Mario com um bom relacionamento
familiar, porém apos a entrada nas drogas com 14 anos de idade comegou a realizar
pequenos furtos em casa como forma de suprir o vicio. Posteriormente, passou a ser
intransigente em casa e com mudancas de comportamento. Nesse periodo, a
auséncia da figura paterna era evidente. Marta, quando procurou um emprego fora
do domicilio, foi por escolha, querendo se tornar independente e estabelecer sua
identidade e como forma de prover o sustento familiar, j& que é clara a auséncia do

marido como provedor do sustento.

Conforme nos evidencia Carneiro (1998, p.34), a entrada da mulher no
mercado de trabalho, proporcionou um novo redimensionamento da estrutura
familiar; suscitou movimentos em defesa da igualdade entre os sexos, direitos ao
trabalho e, agora mais recentemente reivindica salario igual para fung¢des iguais.
Estes conceitos secularmente expressos como indiscutiveis foram questionados e

uma nova familia esta sendo desenhada.
1.1.3. Ambiente/contexto propiciador ao uso de drogas ilicitas
O Bom Jardim é caracterizado por ser um bairro de classe média baixa,

com grandes desvantagens socioeconOmicas, desigualdade social marcante e

grande densidade populacional de familias que vivem abaixo da linha da pobreza,
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situagcdo essa marcada por grande incidéncia de uso de drogas, criminalidade e

desemprego.

Segundo informacdes do Centro Integrado de Operagbes de Seguranca
(CEARA, 2006), durante o primeiro semestre de 2006, o bairro do Bom Jardim foi
considerado com grande incidéncia de ocorréncias policiais, o0 que o caracteriza como um
lugar com grande desvantagem socioeconémica € alto indice de criminalidade. Margo
segundo informagdes do CIOPS foi o més mais violento nos registros policiais, pois cerca
de 150 registros foram feitos na Secretaria de Seguranca Publica. Os registros nao
informam as ocorréncias com relacdo ao trafico e uso de drogas ilicitas, ja que é um
bairro com grande incidéncia dessas ocorréncias, grupos de gangues e rivalidades com
outros bairros proximos, o que impede a Secretaria de Seguranga Publica de fornecer
informagdes sobre esses registros como forma de resguardar a policia para operac¢des de

inteligéncia do Departamento Nacional sobre Narcético (DENARC).

Para Cardoso (2004, p.10), quando se fala em desigualdades sociais e
pobreza no Brasil, ndo se trata de centenas de pessoas, mas em milhdes que vivem
na pobreza absoluta. Essas pessoas sobrevivem apenas com 1/4 de salario minimo.
A pobreza absoluta apresenta-se maior nas regides Norte, Nordeste e Centro Oeste.
O Nordeste, em 1988, apresentava o maior indice (58,8%) de pessoas que viviam
na pobreza absoluta. O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
detectou em 2004, por meio da Pesquisa Nacional por Amostragem em Domicilio, o
fato de que 29,01% da populacao ativa do Brasil ganhava até um salario minimo, e

23,7% recebiam mensalmente de um a dois salarios minimos.

Estou tentando sair daqui, foi um bairro que desgragou minha familia,meu
esposo é vendedor ambulante e eu dona de casa ndo tenho mais sossego,
estou com vontade de mudar de bairro para ver se melhora a nossa vida
inclusive a do meu filho que é usuario de maconha e crack, eu vou conseguir
mudar, quero voltar para perto da minha méae ele esta no programa PET aqui na
comunidade ja ajuda [...] (S6nia).

Sbnia, em seu discurso, relata que o fato de residir atualmente no bairro
Bom Jardim para ela foi considerado um grande problema. Atribui o uso de drogas
ilicitas do filho como sendo por influencia dos amigos e do bairro onde reside.
Atualmente tem uma situagdo sociofamiliar precaria e a Unica renda que prové o

sustento familiar é do pai, que é vendedor ambulante. Em discursos anteriores,
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relata que o filho (Jodo) comecou a fazer uso de drogas com nove anos de idade, ja
passou pela FEBEM e atualmente esta no programa Programa de Eradicacao do
Trabalho Infantil (PET). A familia mostra-se ausente com relacdo ao apoio,
compreensao e desamparo ao filho. A méae, embora passando o dia em casa, nao
consegue desempenhar suas fungbes maternas. Utiliza como atributo a culpa ao
bairro onde reside como um dos fatores que levaram o filho a fazer uso de drogas
concomitante a convivéncia com os amigos préximos. Demonstram certo interesse
em mudar do bairro, porém as condi¢des financeiras nao ajudam e a prépria mae

ainda nao tem interesse por desempenhar nenhuma atividade fora do domicilio.

Para Quadros (2004), o bairro é representado como local positivo,
relacionado ao prazer e ao divertimento. Segundo Sanchez et al. (2002), “Para
alguns a casa € igual ou pior do que a rua”. Dessa forma, esse € um espaco
ambiguo, onde rondam os perigos relatados anteriormente e onde é possivel um

sentimento de fruicdo de liberdade, de novidade e de aventura.

S6 vivo aqui nesse bairro por ndo tenho para onde ir, outro local, melhor também
minha condigédo é pouca sou faxineira e meu esposo é baterista de uma banda
de forré e ainda é alcodlatra, estudei pouco meu esposo também, tenho que me
adaptar e aceitar as condicbes impostas nao tenho quase escolha apareceu a
Comunidade que beneficiou o meu filho hoje vejo dignidade e compreensao dele
em casa, voltou até a estudar [...] (Gorete).

Gorete, em sua fala atribui a falta de oportunidade a pouca condicado de
estudo e de trabalho por ela exercida, sem muitas perspectivas. Além do mais culpo
o alcoolismo do pai que, em alguns momentos, se torna agressivo com a familia.
Acredita que o bairro foi um grande proporcionador da dependéncia do filho. Em

outros relatos, fala sobre a convivéncia.

No discurso de Gorete fica evidente a falta de condi¢des relacionais de
inclus&o social antes da entrada na Comunidade do Bom Jardim e a dificuldade na
estrutura familiar. Esta claro que o alcoolismo do pai e a situagao sociofamiliar
precaria, fizeram com que Antdnio tivesse vivéncia ndo satisfatéria no bairro onde
reside. A experiéncia no bairro, com alto indice de criminalidade, desigualdade social
e desestruturagcao familiar permitiu a Anténio a busca pelas drogas como forma de
um processo identificatério ndo saudavel, como o uso das drogas ilicitas e influéncia

por parte dos amigos que, para muitos comega precocemente.
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Quadros (2004) expressa a nocao de que o crescente estado de miséria,
as disparidades sociais, a extrema concentracdo de renda, os salarios baixos, o
desemprego, a fome que atinge milhdées de brasileiros, a desnutricdo, a mortalidade
infantil, a marginalidade e a violéncia sao expressdes do grau a que chegaram as

desigualdades sociais no Brasil.

O ambiente/bairro muitas vezes favorece o inicio do uso de drogas. Os
adolescentes que tém vivéncia nesse contexto, segundo informagdes dos familiares,
comegaram o0 uso precoce de drogas ilicitas, sendo que, por parte de alguns, isso
acontece muito cedo, em virtude da propria condicdo social e familiar precéria. O
primeiro contato, geralmente é explicado pela curiosidade e pelo incentivo de
colegas da escola, do baile, ou na maioria das vezes, do préprio bairro. Resistir aos
varios convites para o consumo torna-se tarefa dificil, especialmente para os

adolescentes que desejam ser aceitos por seu grupo.

Fatores econdmicos, sociais, familiares e um contexto marcado por
grande desigualdade social e densidade populacional que vive abaixo da linha da
pobreza é uma das caracteristicas do bairro Bom Jardim, onde a perda de valores
da vida impede uma relagdo social estavel. O prejuizo dessa relacdo estavel
ocasiona o que Zaluar (2001) chama de “espaco de liberdade dos excluidos”,
caracterizado por um comércio ilegal, abracado pela populagdo menos favorecida —
criangas, jovens e adultos — criando assim um territério de trabalho auténomo.
Paralelo a esse comércio muitas vezes ilegal, surge um mercado de atividades
ilicitas e ilegais, onde a vida fica mais vulneravel, o contato com outras pessoas
menos favorecidas mais estreito, produzindo assim uma acomodacao entre essas
classes. Nessa perspectiva de exclusdo e de atividades ilegais, surgem
organizagoes lideradas por traficantes de drogas.

Verifica-se, mediante esses depoimentos, diferentes formas de lidar com
um cotidiano que, por vezes, apresenta situagdes bastante contraditorias, no que se
refere ao contexto socioeconémico. Ao mesmo tempo em que encontramos pessoas
que se adaptam a realidade local, aceitando as limitagdes e se relacionando com o
contexto de uma forma particular, outras demonstram um desejo de nao fazer parte
desse contexto, numa tentativa, em nossa opiniao, de excluirem-se da excluséo a

que, segundo eles, estariam sujeitas as outras pessoas da comunidade.
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1.2. O amparo da familia na comunidade

A entrada das maes dos adolescentes, no Movimento de Saude Mental Comunitéria
do Bom Jardim. Tornou possivel outro percurso, uma porta para a compreensao,
acolhimento, apoio, gratificacdo e modificagdo na estrutura familiar. Proporcionando
o resgate da auto-estima, fortalecimento de novos vinculos e construgédo de um novo

sentimento de amparo social, encontrado na comunidade prescrita, como demonstra

o Quadro 5.

Quadro 5: Sintese do 2° tema: O amparo da familia na Comunidade.

“Quando meu filho veio para ca, passei a notar
certa diferenga nele. Ficou mais carinhoso em
casa, [...] Aqui ele aprende violao e guitarra [...],
Vejo a cada dia uma melhora significativa em
seu comportamento, esta aprendendo a ter
mais responsabilidade.” (Francisca).

[...] Gragas a Deus, aqui € um local muito
abengoado, foi dado por Deus [...]. “Consegui
que meu filho viesse para ca. Melhorou no
relacionamento em casa, comigo, € com 0s
irmaos. Fico tranqiila quando ele esta aqui.” [...]
N&o sei até quanto tempo [...]. “Ele é inconstante,
as vezes falta, mas mostro o que ele esta
conseguindo aqui, o resgate a ajuda e apoio de
todos inclusive dos préprios adolescentes que
estdo mais tempo na comunidade.” (Aparecida).

“Passei por dificuldades, social e familiar, agora
melhorou um pouco, devido a entrada de meu
filho aqui. Acho que vou conseguir, s6 depende
dele e da ajuda aqui da comunidade do Bom
Jardim.” (Maria das Dores).

“Aqui na Comunidade existe a compreenséao de
todos”. Mudou o comportamento e suas atitudes
em casa, Ja o vejo com outras perspectivas.
(Rosa).

“Atualmente me sinto muito gratificada aqui na
Comunidade, tenho apoio, na hora em que
preciso. Sou direcionada e estou aprendendo
como tratar meu filho em casa. Ja estabeleco
uma relacao de confianga, estou comecando a
acreditar nele.” (Maria José).

“Melhorou quando chegou aqui no Movimento,
estd4 mais calmo, e atende mais a gente de casa,
esta aprendendo um oficio aqui, fico mais
tranquila e amparada.” (S6nia).

“[...] Fico com cuidado quando ele sai de casa
[...]- Mas o que dizem aqui, é temos que
compreender e acreditar na mudanga. Nao
precisa ficar pegando no pé direto. Estou
aprendendo que usar ou ndo drogas depende
dele.” (Rosa).

“Com a entrada do meu filho na Comunidade
modificou toda minha estrutura familiar.”

[...] Percebo maior compromisso dele, diminuiu
as brigas em casa [...] (Eneida).

[...] Tenho que sustentar a casa inteira [...].
“Na minha casa tem 08 pessoas no meu
sustento. Gragas a Deus encontrei aqui no
padre Rinno um amparo social para meu filho,
que estd em tratamento.” (S6nia).

[...] Hoje vivo em outro ambiente [...]. “Ele
melhorou um pouco em casa, aqui estou
tentando aprender a tratar meu filho.” (Marta).
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1.2.1. O amparo da familia na comunidade

Para Costa e Lyra (2002), comunidade € um conjunto de seres vivos inter-
relacionados que habita o mesmo lugar. Do ponto de vista da Sociologia, uma
comunidade € um conjunto de pessoas com interesses mutuos que vivem no mesmo
local e se organizam em um conjunto de normas, assim como as pessoas que vivem
na mesma aldeia, cidade ou no mesmo bairro. Grupo de pessoas, parte de uma
sociedade maior, que vivem em uma determinada area e mantém alguns interesses
e caracteristicas comuns. "E uma unidade social com estrutura, organizacdo e

fungbes proprias dentro de um contexto territorial determinado”.

No bairro do Bom Jardim, onde o acesso as informagdes e a educagéao é
dificil, as condigbes basicas de saude sdo bastante precarias. O ambiente é hostil e
violento e o acesso as drogas ilicitas faz parte do cotidiano. A Comunidade do Bom
Jardim é uma entidade sem fins lucrativos, de carater filantropico, sem conotagéo
politico — partidaria e base comunitaria de duragdo indeterminada, constituida em
23/03/1998. Nasceu com intuito de lutar contra todo tipo de exclusao e promover a
integracdo de pessoas e comunidades no resgate da dignidade e da cidadania,
organizar, promover ou incentivar atividades culturais e terapéuticas que objetivam a
integragdo de populagcao marginalizada, em defesa da identidade ameacgada e do
meio ambiente, buscando maneiras de favorecer melhor distribuicdo de riquezas,
promover atividades de formacdo e prevencdo do tdxico-dependente e doenca
sexualmente transmissivel (DST) e estimular iniciativas de desenvolvimentos sociais

com gestao participativa.

Tratar socialmente a questdo do uso e do abuso de drogas ilicitas,
significa compreender a complexidade das relagdes sociais estabelecidas nesse
contexto, suas representagdes e significados, levando-se em consideracao a histéria
de vida do individuo, sua subjetividade, singularidade e visdo de mundo. Além disso,
deve-se buscar entender o lugar que a droga ocupa na vida desse individuo e na
sociedade, e o tipo de relacdo que esse individuo e essa sociedade estabelecem

com determinadas substancias.

Passei por dificuldades, social e familiar, agora melhorou um pouco devido ao
ingresso de meu filho aqui, acho que vou conseguir s6 depende dele e ajuda dos
outros inclusive da comunidade do Bom Jardim [...] (Maria das Dores).
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Na fala de Maria das Dores, é extensa a dificuldade social e familiar
enfrentada pela familia em razdo do o uso de drogas constante do filho Valdo, isto
produziu toda uma desestruturacao familiar e social Percebemos com o discurso de
Maria das Dores que o cotidiano vivenciado inicialmente pela familia revela
situagdes de conflito, tanto no plano individual e grupal, como em relacdo o seu
contexto social e familiar conturbado. A convivéncia com uma realidade dificil em
termos de condi¢gbes socioecondmicas, acarreta, muitas vezes, comportamentos e
atitudes de discriminacao e preconceito da comunidade. Prefere, porem com
gratificagdo a entrada do filho no Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom
Jardim, como sendo um lugar de apoio e gratificacdo, ficando claro ainda o medo
por parte de Maria das Dores, de uma recaida do filho, evidenciando que a
aderéncia ao tratamento depende exclusivamente do filho.

Fender (2003) expressa a idéia que o papel das familias é muito relevante
ainda, mais importante para o adolescente do que se imagina. Diz o abuso de
drogas ilicitas pode ser um sintoma de padrdes familiares disfuncionais. Assim,
acreditamos que a familia pode ser importante no de tratamento e reabilitacdo do
adolescente. Quando os membros da familia estdo envolvidos no tratamento,
acreditamos que o sistema pode se modificar a fim de ajudar o adolescente a
superar o problema.

Atualmente me sinto muito gratificada aqui na comunidade, tenho apoio, na hora
em que preciso, sou direcionada como tratar meu filho em casa, ja estabeleco
uma relagdo de confianga, estou comegando a acreditar nele [...] (Maria José).

Para Maria José, no Movimento de Saude Mental Comunitaria do Bom
Jardim, no atendimento aos familiares os técnicos, procuram oferecer um suporte
para as familias, no tocante a compreensao do uso indiscriminado de drogas ilicitas
por seus familiares envolvidos no tratamento. A importancia da participagdo nas
atividades socioculturais oferecida pela comunidade demonstra a relevancia destas
para os adolescentes e familiares, e que esse estimulo ndo parte somente da
comunidade, mas principalmente da familia, fortalecendo assim o0s vinculos
perdidos, desgastados com o rétulo da drogadicao.

Os membros familiares devem manifestar disponibilidade para

comparecer aos atendimentos, comprometendo-se com 0 processo terapéutico.
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Com nossa insergdo na Comunidade do Bom Jardim, ficou evidenciado pelas
familias o compromisso destas no que diz respeito ao tratamento de seus filhos com
a comunidade, sempre a ela se referindo como sendo um local propiciador de

compreensao e amparo aos familiares.

Como nos ensina Fender (2003, p.87), no atendimento familiar tem-se
como objetivo procurar compreender o problema em termos de interacao, isto é,
observar e explorar os efeitos que o sintoma “droga” produz nos demais membros
da familia e perceber como o comportamento da familia repercute no componente

sintomético, abordando o contexto geral em que estas interagdes tém lugar.

Gragas a Deus, aqui € um local muito abengoado, foi dado por Deus, consegui
que ele viesse para cd, melhorou até o relacionamento em casa comigo, € 0s
irmaos, fico tranqlila quando ele esta aqui, ndo sei até quanto tempo. Ele é
inconstante, as vezes falta, mas mostro o que ele esta conseguindo aqui, o
resgate a ajuda e apoio de todos inclusive dos préprios adolescentes que estao
mais tempo na comunidade [...] (Aparecida).

Com o relato de Aparecida, vé-se a evolucao significativa por parte do
filho Roberto com a vinculagdo na Comunidade, porém ainda se mostra muito
apreensiva com relacdo a inconstancia do filho ao tratamento. Sempre reforga,
todavia, o aspecto positivo com relacdo as conquistas na Comunidade. Quando nos
reportamos ao discurso de Roberto, percebemos o seu desejo de tratamento e
principalmente a reconquista dos vinculos familiares perdidos. A familia deve
aprender a ficar despreocupada, baixar a guarda com referéncia a comportamentos,
atitudes e sentimentos expressos pelo usuario, devendo existir a credibilidade e a
confianga por parte dela.

Entende Drummond e Drummond Filho (1998) que a familia a comunidade,
enfim, toda a sociedade deve estar unida na recuperagdo. O uso de drogas € um
acontecimento tipicamente urbano e predominantemente jovem, de enorme extensao, e
que pode afetar a todos. Encarar a verdade sem medo, dar informagées, participar de
atividades colaborar no estabelecimento de medidas educativas concretas, utilizar o

dialogo com freqiiéncia sado formas que ajudam no controle e tratamento.

O movimento de Saude Mental Comunitaria tem como um dos objetivos
primordiais o treinamento familiar e comunitario, por meio de atividades

desenvolvidas nas areas de saude, educacgao, trabalho, ecologia, ndo - violéncia,
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cidadania, objetivando conscientizacdo e preparando-os para atuar como agentes

multiplicadores e preventivos em Saude Mental Comunitaria.

O atendimento a familia na comunidade do Bom Jardim objetiva procurar
compreender os maleficios causados pelo uso das drogas ilicitas como dificuldade
social, familiar, isto €, observar e explorar os efeitos que o sintoma “droga” produz
nos demais membros da familia e perceber como o comportamento da familia
repercute no adolescente sintomatico, abordando o contexto geral em que estas
interagdes tém lugar. A familia, como toda instituicAdo social, apresenta aspectos
positivos, como nucleo afetivo, de apoio e solidariedade, mas apresenta aspectos
negativos, como a imposi¢ao de normas e finalidades rigidas que se tornam, muitas

vezes, elementos de coagado social, geradora de conflitos e ambiguidades.

Modificou toda a minha estrutura familiar agora observa, uma organizacao

minima mas vejo, menos brigas, melhor acolhimento apds a entrada aqui [...]

(Eneida).

E sensivel no discurso de Eneida o fato de ter havido mudancas de
comportamento do filho Pedro e na estrutura familiar, antes da entrada na
comunidade. Quando nos reportamos ao discurso de Pedro, era freqlente a
agressividade fisica dirigida aos pais e irmao, em virtude da situagdo sécio-familiar
precaria. Partiu para as atividades ilicitas, comércio ilegal. Atualmente Eneida refere-
se — a modificacdo ocorrida de Pedro apdés a entrada na Comunidade. A familia

sente-se amparada e acolhida por parte da equipe.

Para Tedesco (1995), a intervencao da comunidade junto aos familiares
leva em conta a aderéncia do sujeito e da familia. Acreditamos que a comunidade
pode ser facilitadora na inclusao em um novo ambiente e representado no momento
de crise a importancia da inclusdo do familiar, dos amigos e outros grupos, vistos

como extensdo da abordagem e incluséo ao programa.

Trabalhando com a histéria de vida de componentes de familiares, de
uma mesma comunidade, pudemos constatar elementos comuns, bem como pontos
singulares na sua trajetoria de vida. Acreditamos que, a partir dessa visdo, podemos
entender melhor alguns fendmenos, como, por exemplo, quando em uma mesma
familia, composta de pai, mae e filhos, somente um desses filhos se torna

dependente de drogas.
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CONSIDERAGCOES FINAIS

1. Consideracoes gerais

No desenvolvimento do trabalho de campo, algumas dificuldades foram encontradas

e merecem ser destacadas.

O pesquisador ja desenvolvia atividades no campo, sendo reconhecido, o
que favoreceu os contatos com o servico e com os familiares. Mesmo assim, houve
muita resisténcia inicial por parte dos adolescentes, sobretudo buscando preservar
suas histérias pessoais, seus vinculos anteriores com outros usuarios de drogas ou
traficantes, por um certo sentimento de vergonha ou por medo. Com o decorrer das
visitas e com a inser¢ao nos grupos de atividades socioculturais, o medo foi sendo
substituido por atencao e abertura de didlogo. Com as maes, ndo houve problema

algum, receptivas que foram desde o primeiro momento.

Nas entrevistas realizadas com os adolescentes, 0 depoimento sobre o
consumo de drogas ilicitas fluia, com maior espontaneidade, apds o estabelecimento
de vinculagao terapéutica. A principio, a referéncia ao consumo das drogas era
sempre feita na 3" pessoa do plural: “as pessoas”..., “eles...”. Somente apés algum
tempo de conversa, os entrevistados passavam a falar do préprio consumo, na 12
pessoa do singular. Este comportamento pode indicar estranhamento,
externalizacdo, quem faz coisa errada s&o os outros, vergonha ou preconceito

contra seu préprio comportamento.

Em muitos momentos, os papéis de pesquisador e de terapeuta
ocupacional se confundiam, gerando dificuldades de desempenho. Apesar de haver
clareza sobre os limites de cada papel, foi sempre doloroso colher informacdes sem
atuar, imediatamente, como terapeuta, quando as méaes e o0s adolescentes
depositavam confianga e compartilhavam histérias intimas, muitas vezes tragicas.
Um caminho encontrado, depois da discussdo com a equipe do Movimento de
Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim, foi atuar como apoiador matricial dos
profissionais do servico, a fim qualificar seus desempenhos junto aos que
procurassem amparo para abandonar a dependéncia de drogas ilicitas.
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Os servicos de saude, os servicos educacionais, as familias e as
organizacdes da sociedade civil se deparam com uma tarefa de gigantes: como
prevenir, tratar e re-habilitar dependentes de drogas ilicitas, numa sociedade
competitiva, individualista, fundamentada na posse do dinheiro, quando a maioria
nao o tem, e no consumo de coisas, quando a maioria ndo dispde de meios, todos
vivendo em estado de anomia normativa e de colapso das mais importantes
instituicoes de mediagdo das relagdes entre os individuos, as familias, as
comunidades.

2. Conclusoes

As informacbOes obtidas na presente pesquisa evidenciaram elementos muito
valiosos para a compreensdo do percurso dos adolescentes até o uso de drogas
ilicitas, 0 percurso deste uso até 0 acesso ao servico comunitario que serviu de
campo e as mudangas significativas ocorridas em suas historias de vida apos as
experiéncias de atividades socio-culturais desenvolvidas junto ao Movimento de

Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim.

Percebe-se que o periodo que antecede a entrada dos adolescentes no
uso de drogas ilicitas é permeado por vinculos familiares enfraquecidos,
incapacidade de formular metas e encontrar apoio para suas realizacdes, auto-
confianga e auto-respeito muito prejudicados, sentimentos mistos e complexos de
euforia de uma vontade espontanea, com consciéncia de impoténcia e de inutilidade,

gerando auto-depreciagdo, menosprezo.

A construgdo da idade individual/social, no meio das humilhagbes da
pobreza, em fase tao dificil da transicdo da vida infantil para a vida adulta, abre
periodo de grandes incertezas sobre si mesmo, 0 que permite, torna possivel,
facilita, hedonismos e transgressdo, em nome do prazer, da felicidade e da
liberdade. O percurso pode, assim, ser mapeado: pobreza, pais por sua vez
desamparados, oferta social de prazeres imediatos e, aparentemente, sem preco,
caréncia de grupos de suporte que oferegcam a ilusdo de pertinéncia, de superagao
de angustia, de preenchimento dos vazios existenciais, dos desconhecimentos, das

solidoes.
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As instituigdes sociais s&o identificadas com um mundo cruel e opressor;
as familias representam a crueldade e a opressao imediatas, tangiveis; os amigos
de mesma idade parecem livres e oferecem alternativas aparentemente factiveis
para a superacao das caréncias; as drogas sao liberdade e prazer. Mas a lua de mel
termina, as dores se avolumam sobre dores, 0 barato sai caro, a desestruturagéo
familiar se transforma em desestruturagdo interior e a familia, mesmo
desestruturada, ainda oferece os amparos afetivos tenazes, duradouros, sobretudo
se apoiadas por instituicoes sociais responsaveis por uma ética critica e generosa

do cuidado.

E deste modo que eles chegam ao Movimento de Salde Mental
Comunitaria do Bom Jardim, envergonhados por terem fracassado, vazios até de
alternativas, defensivos em relacdo ao mundo careta, conservador. Duvidosos de
que este mudo careta e conservador, antes visto como cruel e opressor, possa

proporcionar amparo.

As maes, por seu lado, relatam seus proprios desamparos. Sobretudo
relatam o permanente estado limite de impoténcia: a consciéncia da trajetéria
equivocada dos filhos, capaz de acumular dores sobre dores, versus a consciéncia
da propria ignorancia, da prépria incapacidade de serem ouvidas e atendidas. Elas
nao acreditam que podem ajudar, pois se sentem parte do problema, quem sabe
causa do problema, quem sabe o préprio problema personificado. Estas maes falam
dos vinculos insatisfatérios e frageis, da auséncia de didlogo intra-familiar, das
situagdes sécio-econbmicas precarias, da fuga dos pais, muitas vezes modelos da
dissolugdo da vida pelas drogas, sobretudo o alcool. A maioria das maes era
provedora do sustento familiar, pois grande parte de seus companheiros n&o tinha
renda fixa, ou ndo proporcionava a familia a renda que tivesse, por minima que

fosse, ou desapareceram do cenario doméstico.

Pela fala dos adolescentes e de suas maes e pela observacdo das
atividades socioculturais prescritas e desenvolvidas, percebe-se que, apds a entrada
dos adolescentes no Movimento de Saude Mental Comunitaria, houve melhora
significativa das relagdes familiares e sociais, mudanga de atitude em relagdo ao
futuro, desta vez mais positiva, modulagdo dos sentimentos de pertinéncia e

inclusdo, maior capacidade de enfrentar frustragbes, melhor desempenho das
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atividades de médio prazo, melhora geral do estado fisico e mental. Fica favorecida,
portanto, a capacidade de discernir sobre as proprias aspiracoes e de lidar com as

agressdes do meio.

A inclusdo dos adolescentes nas atividades socioculturais proporcionou-
Ilhes a inclusdo em um novo ambiente, moldura para ensaio de novos papéis e de
nova sociabilidade, vistos como possiveis. Ser/viver de outro modo € possivel.
Existem solugbes mais dificeis, complexas, porém de solu¢gées mais permanente e
mais compartilhaveis. O discurso sai do estereotipo para uma flexivel riqueza de
sentidos. As trocas passam a ocorrer como crescimento mutuo, ndo negécio entre
coisas. As responsabilidades da vida adulta comegam a emergir, com possibilidades
concretas de alcance, a partir de estratégias de profissionalizacdo, o que favorece
melhor organizag&o do cotidiano e da vida familiar.

3. Recomendacoes

Da pesquisa, de seu percurso, de seus resultados, podem-se extrair recomendacdes

aos gestores publicos e aos pesquisadores sociais.

Impbe-se estimular a criacdo de espagcos publicos gratuitos e de
qualidade para o tratamento de adolescentes wusuarios de drogas,
caracterizadamente as ilicitas, em regime comunitario, oferecendo assisténcia a
familia; investir na capacitagdo de recursos humanos, de modo interdisciplinar, para
o tratamento de criancas e adolescentes dependentes de drogas ilicitas, com a
mobilizacao inter-setorial dos recursos comunitérios; e facilitar a participagdo de
empresas privadas no financiamento dos projetos terapéuticos, para a abertura de
oportunidades de trabalho, sem a marca do estigma, do preconceito, da violéncia

autoritaria.

Faz-se wurgente a necessidade de capacitagdo, para atuagao
interdisciplinar e inter-setorial, de profissionais de campos distintos como saude,
educagao, justica, policia e servicos sociais. Bem como devem ser alterados os
moldes do ensino das diferentes disciplinas no campo teérico, para que saberes e

praticas aproximem evolucao e os profissionais possam ter visdo mais abrangente
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do manejo da dependéncia quimica, de seus determinantes, de seus caminhos de
superacdo e da importancia da atencao psicossocial comunitaria. E, sobretudo,
voltada para esse novo modelo estabelecido pela Reforma Psiquiatrica. A
cooperacao entre CAPS ad, familias, movimentos sociais e empresas sociais pode
oferecer um novo modelo de rede social capaz de dar suporte a individuos carentes,
cheios de descrédito em relacdo ao mundo exterior as suas subjetividades, cheios
de inseguranga em relagcao as proprias capacidades, prisioneiros de um dinamismo
auto-destruidor.

Terminado o processo de investigagdo, interpretacdo e exposicao de
resultados, discussdes e conclusdes, espera-se que a presente pesquisa possa
ajudar os gestores publicos, os profissionais de saude e os académicos, no desafio
de compreender 0s percursos sociais que levam ao uso e ao abuso de drogas
ilicitas, tanto quanto os que levam a alternativas praticas de superacao. O autor
acredita que o crescimento pessoal adquirido no labor da presente investigagao, que
procurou respeitar a légica da producéo cientifica de conhecimento, o levara a novos
campos de investigacado, que futuramente se configurardo em novos materiais de

pesquisa e em novos processos de crescimento pessoal, profissional e politico.
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APENDICES



Apéndice | — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Termo de Consentimento Livre Esclarecido
Para os familiares dos adolescentes acompanhados na pesquisa

Vocé, familiar dos adolescentes que estd sendo acompanhado pelo Movimento de
Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim, e que estdo incluidos no critério de
inclusao da pesquisa que sao adolescentes na faixa etaria de 12 a 18 anos de idade.
Venho convida-lo (a), a participar do projeto de pesquisa sobre: O abandono do uso
de drogas ilicitas por adolescentes: o papel das atividades socioculturais. Diante do
exposto, o0 objetivo desta pesquisa é: Investigar como as atividades socioculturais
podem atuar junto ao adolescente no afastamento do uso de drogas ilicitas.
Procedimentos utilizados: Pesquisa descritiva, de natureza qualitativa, exploratoria,
sob forma de estudo de caso, a partir de uma perspectiva critica. E como
instrumento de coleta de dados utilizou-se: entrevista, observagédo simples e diario
de campo. E para analisar o material coletado, utilizou-se a analise de discurso.
Riscos esperados: A pesquisa ndo oferece riscos aos participantes, visto que ira,
investigar como as atividades socioculturais podem atuar no adolescente no
afastamento das drogas ilicitas. Os participantes da pesquisa terdo acesso as
informagdes, liberdade para desistir a qualquer momento a participar da pesquisa
como também serdo respeitados quanto ao sigilo e confidencialidade das
informacgdes e identificagdes. Em nenhum momento seréao lesados financeiramente.
As informagdes coletadas no decorrer do estudo somente serdo utilizadas para os
propdsitos da pesquisa. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi elaborado
de acordo com a resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude, especifico para
ser assinado pelo entrevistado e submetido a apreciacdo do Comité de Etica da
Universidade Estadual do Ceara-UECE. Qualquer duvida entrar em contato com:
Edyr Marcelo Costa Hermeto, pelo fone: (85) 32727043/87186074.

Declaro que fui informado (a) sobre o assunto acima resumido e que tive respostas
para minhas duvidas. Desta forma, concordo em participar deste projeto de
pesquisa.

Nome do convidado(a):
Assinatura
Familiar (a):
Data:

Nome do pesquisador:
Assinatura do pesquisador:
Data:

(12 via para o sujeito da pesquisa e 22 via para arquivo da pesquisadora)
Apresentar junto com o projeto de pesquisa ao CEP da Universidade Estadual do
Ceara.



Apéndice Il — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Termo de Consentimento Livre Esclarecido
Para as maes dos adolescentes acompanhados na pesquisa

Vocé, mae dos adolescentes que esta sendo acompanhado pelo Movimento de
Saude Mental Comunitaria do Bom Jardim. Venho convida-la, a participar da
pesquisa sobre: O abandono do uso de drogas ilicitas por adolescentes: o papel das
atividades socioculturais. Diante do exposto, o objetivo desta pesquisa é: Investigar
como as atividades socioculturais podem atuar junto ao adolescente no afastamento
do uso de drogas ilicitas. Procedimentos utilizados: Pesquisa descritiva, de natureza
qualitativa, exploratéria, sob forma de estudo de caso, a partir de uma perspectiva
critica. E como instrumento e procedimentos de coleta de dados utilizou-se:
entrevista estruturada, observagdo simples e diario de campo. E para analisar o
material coletado, utilizou-se a andlise de discurso. Riscos esperados: A pesquisa
nao oferece riscos aos participantes, visto que ira, investigar como as atividades
socioculturais podem atuar no adolescente no afastamento das drogas ilicita. Os
participantes da pesquisa terdo acesso as informacgdes, liberdade para desistir a
qualquer momento a participar da pesquisa como também seréo respeitados quanto
ao sigilo e confidencialidade das informagdes e identificacbées. Em nenhum momento
serdo lesados financeiramente. As informagdes coletadas no decorrer do estudo
somente serdo utilizadas para os propositos da pesquisa. Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido foi elaborado de acordo com a resolugdo 196/96 do Conselho
Nacional de Salde, especifico para ser assinado pelo entrevistado e submetido a
apreciagao do Comité de Etica da Universidade Estadual do Ceara- UECE. Qualquer
duvida entrar em contato com: Edyr Marcelo Costa Hermeto, pelo fone: (85)
322727043/87186074.

Declaro que fui informado(a) sobre o assunto acima resumido e que tive respostas
para minhas duvidas. Desta forma, concordo em participar deste projeto de
pesquisa.

Nome do convidado(a):
Assinatura

Genitora:

Data:

Nome do pesquisador:
Assinatura do pesquisador:
Data:

(12 via para o sujeito da pesquisa e 22 via para arquivo da pesquisadora)
Apresentar junto com o projeto de pesquisa ao CEP da Universidade Estadual do
Ceara.



Apéndice Il — Roteiro de Entrevista do Observador com os Sujeitos

Roteiro de Entrevista do Observador

Identificacao do sujeito entrevistado:

1- Quando comecgou a observar que a droga estava sendo um problema para vocé?
2- Quanto a internagcado em hospital psiquiatrico, ja ocorreu?

3- Como foi essa experiéncia para vocé?

4- Com relacao a trabalho, ja trabalhou ou ndo? E com o qué?

5- Tem historia de trafico ou s6 uso de droga?

6- Vocé ja foi preso alguma vez?

7-Como vocé vé a influéncia para o uso de drogas, familiar ou amigos proximos?
8-Qual foi o interesse em procurar as atividades socioculturais na  comunidade?
9-Atualmente como vocé se sente com a realizacao das atividades socioculturais?
10-O que modificou na sua vida, quando passou a fazer parte da comunidade
realizando atividades socioculturais?



Apéndice IV — Roteiro de Entrevista do Observador com a Genitora

Roteiro de Entrevista do Observador

Identificacao da Genitora:

1- Como foi o0 impacto que causou em sua familia sobre um dependente em casa?
2- Seu filho muitas vezes chegou a vender algum objeto para uso de drogas?

3- Como vocé considera o usuario de drogas?

4- Como ¢ visto o futuro de um usuario de drogas?

5-Como vocé observa um usuario de droga sem tratamento?

6- Atualmente como vocé observa um familiar usuario de droga em tratamento?

7- Sentimento de gratificagdo com o tratamento nesse momento ou ndo?

8- Como vocé se sente vendo seu filho realizando atividades socioculturais na
comunidade?

9- O que modificou com a realizacao das atividades socioculturais em seu domicilio?

10- Como vocé vé atualmente o seu componente familiar na Comunidade?



Apéndice V — Roteiro de observagao simples nas atividades socioculturais

Roteiro de observacao simples nas atividades socioculturais:

1-Cumpre horario na realizacao da atividade grupal.

2-Contextualizacéo da atividade sociocultural.

3-Dominio da atividade.

4-Escolha da atividade (livre ou indicada).

5-Motivacao para a realizagdo da atividade.

6-Nivel de tolerancia durante a realizagcao do grupo.

7-Clima da sesséo grupal.

8-Circulacao das palavras no grupo.

9-Relagao entre outros participantes do grupo como (adolescentes facilitadores da
oficina).

10- Consciéncia do objetivo da atividade realizada.
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