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Resumo: Para a visdo ocidental a adolescéncia é considerada um fendbmeno
cultural, caracterizando-se como um periodo da vida em que o jovem esta
exposto a varios comportamentos agressivos, contestadores e de risco, por
estar em busca de sua identidade. Muitas vezes o caminho que percorrem 0s
conduz a se inserir em situagdes de vulnerabilidade, como por exemplo, ser
dependentes de drogas ou traficar. O presente artigo, de carater cientifico, tem
como objetivo investigar se o CAPS-ad propde intervencdes voltadas para a
demanda desses jovens que fazem uso de substancias quimicas, visando
minimizar os danos destas substancias tanto para o usuario quanto para a
sociedade. A apuracdo dos dados sera realizada a partir de uma pesquisa
bibliografica, com compilagdes de artigos cientificos. O interesse em estudar
esta problematica, se deu pela caréncia de estudos e mesmo intervencgdes
voltadas para o publico adolescente, uma vez que quanto mais cedo se inicia
no mundo das drogas, maior € a probabilidade de se tornar dependente no
futuro.
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Abstract: For the Western view adolescence is considered a cultural
phenomenon, characterized as a period of life when the young are exposed to
various aggressive protesters and risk behaviors, to be in search of its identity.
Often the path going through the leads to be inserted in vulnerable situations,
for example, be dependent on drugs or trafficking. The following article,
scientific, aims to investigate if the CAPS-ad proposes interventions for the
demand of these young people who use chemicals in order to minimize the
damage from these substances for both the user and to society. The calculation
of data is performed from a literature search, with compilations of scientific
articles. The interest in studying this issue, was due to the lack of studies and
even interventions aimed at teenage audiences, since the earlier starts in the
drug world, the greater the likelihood of becoming dependent in the future.
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1. INTRODUCAO

Atualmente o uso prejudicial das substancias psicoativas mostra-se presente
em nossa sociedade, afetando todas as classes sociais, ndo importando idade,
cor ou credo. Dentre essas substancias, temos o crack como uma droga de
grande visibilidade pela midia e também por programas do Governo. O crack,
sdo pedras elaboradas a partir de uma mistura da pasta da cocaina com o
bicarbonato de sédio, que sdo fumadas em cachimbos, improvisados ou néo.
Tornou-se grandemente popular, principalmente nas camadas mais pobres por
causa do seu prego relativamente baixo (ROLNIK, 2007, p. 18).

A maneira como o consumo de drogas vem se estabelecendo nos ultimos
anos, principalmente entre os adolescentes, vem chamando a ateng¢ao do
governo, onde o estado de Pernambuco e a cidade de Recife sao pioneiros em
aderir ao programa federal de combate ao crack. Sua iniciativa estima investir
em agdes com a finalidade de reduzir os danos ocasionados por essa
substancia psicoativa. O governo pretende ainda, aumentar a oferta de
tratamento de saude e atencdo aos usuarios de entorpecentes, lutar contra
organizagdes criminosas e ampliar as atividades preventivas. Enquanto esse
programa federal ndo sai do papel, a demanda ainda € maior que a oferta do
Estado. E o nimero de adolescentes usuarios tende a aumentar (MINISTERIO
DA SAUDE, 2004).

Esta tematica se revela importante no sentido de estudar uma populacdo que
passa por transicdes e que pode encontrar vulneravel a certos comportamentos
de risco, como drogas, trafico, criminalidade, evasao escolar, entre outros.
Considerando a sua complexidade, a série de prejuizos que pode acarretar e o
crescente numero de jovens envolvidos, temos entdo uma estrutura
desafiadora para o exercicio profissional.

Este artigo tem como objetivo discutir sobre as estratégias interventivas do
CAPS ad voltadas para o publico adolescente e qual a relagdo que estes
possuem com as drogas, mais especificamente o crack.

Para o desenvolvimento do trabalho, sera realizada uma pesquisa bibliografica,
a partir de periddicos cientificos, como scielo e periddicos CAPES, livros
publicados sobre o tema, documentos que discriminem as atividades do CAPS
ad com foco na dependéncia quimica, e programas da Prefeitura do Recife que
trabalham com este publico. O seu desdobramento se dara pela compilagao
dos dados apurados, através das leituras dos trabalhos cientificos e pelas
discussoes, questionamentos e reflexdes a cerca do tema citado.

2. ADOLESCENCIA

Sem perder de vista que adolescéncia ¢ um fenbmeno cultural, na visédo
ocidental ela se caracteriza como sendo um periodo da vida em que o jovem
estd exposto a varios comportamentos agressivos, contestadores e de risco.
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Segundo Knobel (1981 apud MANESCH e IKETANI, 2002), esses
comportamentos ocorrem porque a adolescéncia € uma fase que compreende
uma busca de si mesmo e da identidade, podendo adotar uma atitude social
reivindicatoria de diversas intensidades, dentre elas iniciar atividades
envolvendo o uso de drogas.

E uma fase de tendéncia grupal, incluindo comportamentos de risco.

Esses comportamentos podem comprometer a saude fisica e mental do
adolescente, pois comumente estdo associados ao uso de alcool e outras
drogas, comportamentos sexuais precoces e a violéncia, mas n&o estdo
necessariamente relacionados a uma psicopatologia (LOCHMAN, 1987 apud
BARROS e SILVA, 2006). Tais comportamentos podem ser parte do carater
exploratério comum nessa fase da vida, os quais tendem a desaparecer em
fase mais madura, contudo se ndo cuidada pode se manifestar de modo mais
intensificado na vida adulta (FEIJO e OLIVEIRA, 2001).

Um ponto importante e que também deve receber atencao, é a desestruturagao
familiar, onde criangas e adolescentes n&o recebem os cuidados necessarios e,
acabam por vezes ingressando cada vez mais cedo no mundo das drogas e da
criminalidade, tornando-se novos dependentes e traficantes. Embora esta
realidade ndo se apliqgue a todos que viveram sob essas circunstancias,
devemos considerar o histérico e contexto de vida para que se possa tracar
planos de intervencdo mais eficazes a suas demandas (OLIVEIRA, 2009;
MOCELIN, 2012). Outra consideracédo a se fazer & sobre o estigma da
sociedade e tanto da midia, que vem se pronunciando de forma drastica e
aterrorizante sobre o0 uso e consequéncias do crack.

Visto que € um problema da saude publica, a mesma vem desenvolvendo
programas e agdes que tem por objetivo o combate as drogas, tanto licitas
quanto ilicitas, mas com um foco especial para o crack, tendo em vista o
aumento do seu consumo nestes ultimos anos e o0 acelerado agravo a saude
fisica, psiquica e social destas populacoes.

Ao se pensar em tratamento ou estratégias interventivas para dependentes
quimicos, é necessario ressaltar que a demanda de cada sujeito deve ser
compreendida de forma singular. Mesmo para o publico de adolescentes, é
necessario compreender que “é a relagdo que o sujeito estabelece com a droga
que podera ocasionar a dependéncia” (SILVA e FERRARI, 2013). Assim, faz-se
necessario que as intervengdes estejam direcionadas no sentido de respeitar a
individualidade desses usuarios, seu contexto, historico de vida e familiar, sua
compreensao de mundo e etc.

Alguns tratamentos como: CAPSad, CAPSi, Narcoticos Andnimo, Alcoolicos
Anbénimos, Clinicas de Recuperacao, Psicoterapia, Terapias medicamentosas,
entre outros, buscam favorecer ao usuario a retomada de responsabilidades e
autbnima sobre suas vidas, desenvolver a afetividade e reintegrar-se com a
familia e a sociedade, acarretando assim, em um processo de amadurecimento
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(FOCCHI, 2001). Alguns desses tratamentos como CAPS’s e Clinicas de
Recuperacéao, visam ainda inspirar atividades sociais, culturais e esportivas, a
fim de estreitar a interacdo usuario/profissional e, assim assegurar sua
aderéncia ao tratamento.

3. COMPREENDENDO AS PARTICULARIDADES DO USO DO CRACK NA
ADOLESCENCIA.

A substancia psicoativa (SPA) esta presente na maioria dos bairros pobres da
periferia, bem como, nos bairros nobres. Mas predomina nas comunidades
carentes, devido ao seu prego baixo e por sua facil aquisicdo nessas
comunidades, onde o trafico acontece com liberdade.

O crack sao pedras, obtidas a partir da mistura da pasta base de coca ou
cocaina refinada com bicarbonato de sodio, sdo fumadas em cachimbos,
podendo esses ser improvisados. Seu efeito dura muito pouco, com isso, seus
consumidores acabam usando-as em maiores quantidades, o que vai tornando
0 seu consumo cada vez mais caro, pelo fato de seu uso ser intenso, deixando
seus usuarios em condi¢cdes primitivas de existéncia. As pessoas que
apresentam um uso problematico dessa substancia psicoativa podem acabam
perdendo as nogdes basicas de higiene, apresentando uma fisionomia
deploravel.

Os individuos que fazem uso dessa substancia, para manter seu consumo, na
maioria das vezes, sem generalizar, usam métodos ilegais, como por exemplo:
realizam assaltos, cometem pequenos delitos, aliciam novas pessoas para o
mundo das drogas, entre outros. Entre as mulheres, em sua grande maioria
acabam se prostituindo, vendendo seu corpo sem nenhuma prote¢do, podendo
adquirir doengas sexualmente transmissiveis entre elas o HIV. Isso acontece
por qualquer quantia para que essas dependentes possam sustentar seu
consumo da SPA.

Essa substancia quimica podera levar seus usuarios a morte ou causar lesdes
cerebrais irreversiveis, por conta de sua agao no sistema nervoso central e
cardiaco.

Sua origem nao é ligada a fins medicinais, ja que foi criada como uma droga
para alterar o estado mental de quem a consomem. Apds o0 uso intenso e
repetitivo dessa substancia, os seus usuarios passam por sensagdes
desagradaveis, como uma intensa depressdo. Com isso, a tendéncia do
individuo, é aumentar ainda mais o seu consumo na tentativa de sentir efeitos,
mais intensos e tentar livrar-se dessas sensagdes desagradaveis. Porém,
essas quantidades cada vez maiores podem levar o dependente a
comportamentos violentos, irritabilidade, tremores e atitudes bizarras devido ao
aparecimento da paranoia, popularmente chamada de "ndia".

A maioria das pessoas entram na relacdo de dependéncia, por falta de
oportunidades. Essas oportunidades, que podem ser: a falta de estudos de
qualidade, onde o individuo segue uma educagao, voltada para o bem da
sociedade da qual faz parte. A auséncia de incentivos, por parte dos familiares,
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que nao existem por conta de grande parte dessas familias n&o terem recursos
e oportunidades, onde conviver na miséria ja € o bastante, também deve ser
levado em conta. A auséncia de oportunidade de emprego, onde essas
pessoas poderiam fazer um ciclo de amizade diferente e ocupar suas mentes
com algo produtivo, onde também poderiam receber por seus trabalhos
realizados, encontrando-se em condi¢cdes de pagar suas despesas através do
dinheiro obtido com dignidade, através do seu empenho e dedicagao e nao por
meios ilegais. Mas como nao existe qualificagdo, o assunto é bastante delicado
quando se refere a empregar uma pessoa sem preparo, com iSso, muitos
usuarios apontam esses motivos pra justificar porque se tornaram presa facil
para essa SPA.

Podemos pensar, que sdo pessoas que na sua infancia nao receberam
cuidados devidos por conta dos familiares, onde nido tiveram uma educacéao
sélida e nao tiveram uma oportunidade na vida, tornando-se pessoas com
caracteristicas consideradas desviantes para a sociedade.

O que se entende por questéo social: “O conjunto multifacelado
das expressdes das desigualdades sociais engendradas na
sociedade capitalista madura, impensaveis sem a
intermediacdo do Estado. A “questdo social” expressa
desigualdades econbmicas, politicas e culturais das classes
sociais, mediadas por disparidades nas relacbes de género,
caracteristicas étnico-raciais e formagao regionais, colocando
em segmentos da sociedade civil no acesso aos bens da
civilizagdo (IAMAMOTO, 2007, p. 177).

4. MOTIVOS DO CONSUMO ABUSIVO DE ENTORPECENTES ENTRE
ADOLESCENTES E ADULTOS

Umas das causas da disseminagao das drogas, principalmente do crack, entre
adolescentes podem ser explicada pelo simples fato destes se encontrarem
numa fase de crescimento e desenvolvimento, e como sinaliza o Estatuto da
Crianca e do Adolescente, estes, nesta fase da vida, ndo tem condicdes de
discernimento sobre suas acbes ou omissdes. Nesta perspectiva, muitos
adolescentes despertam o interesse em conhecer, desvendar coisas diferentes,
inclusive as que podem Ihes causar consequéncias prejudiciais a saude e a
sua convivéncia social, como € o caso dos entorpecentes.

Segundo Cury (2000, apud Moreira, 2010, p.1)

O uso continuo de drogas pode queimar etapas na vida de um
jovem, fazendo com que ele envelheca no unico lugar em que
ndo ¢é permitido envelhecer no territério da emocao.
Infelizmente, a dependéncia de drogas tem gerado velhos em
corpos de jovens.

As drogas ilicitas despertam uma maior curiosidade entre os jovens devido a
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sua ilegalidade e também porque nessa fase da vida o interesse em
experimentar coisas proibidas torna-se mais evidentes. Este possivel conflito
adolescente pode ser evidenciado na fala de alguns autores, como por
exemplo, Calligares (2000). Segundo o autor, os adolescentes sédo sujeitos
capazes, instruidos e treinados por mil caminhos diferentes (pela escola, pelos
pais, pela midia) para adotar os ideais da comunidade. O autor diz que a
adolescéncia, e uma época da vida no minimo inquieta. Onde quando os
adolescentes sdo impedidos de fazerem algo, sdo bem provaveis que passem
por uma seérie de sentimentos (raiva, desprezo, rebeldia, entre outros).

O contato com as drogas, baseado nessa visao, poderia ser entdo uma forma
de protesto contra essa moratdéria imposta pelos adultos, sobre os
adolescentes.

A questao social constitui-se o objeto de trabalho de diferentes profissionais,
sendo que esta se manifesta nas suas diferentes expressdes, pobreza,
violéncia doméstica, exploragcdo do trabalho, drogadicdo, sexual, de género,
entre outros. Todas estas questdes podem contribuir para que o adolescente
comece a participar do mundo das drogas, experimentando muitas vezes por
influéncia dos amigos, pela relagdo familiar que nao possui uma estrutura
adequada dentro dos padrbes estabelecidos pela sociedade, por ser uma
vitima do desemprego na familia, que também é um fator devido ao sentimento
de frustracdo por ndo conseguir se inserir no modelo que o sistema capitalista
expoe.

5. CAPS. O QUE SAO? COMO TRABALHAM COM O CRACK?

O consumo de substancias psicoativas vem acompanhando o homem a
milhares de anos, sofrendo alteragcbes devido ao tempo e as diversas culturas
existentes. Atualmente, observa-se um grande crescimento do abuso e
dependéncia quimica, o que deixa bem claro, que se tornou um problema
mundial de Saude Publica. Com isso, é necessario desenvolver de algum
modo, estratégias que ajudem no tratamento desses quadros de abusos de
entorpecentes.

O uso de entorpecentes acompanha o homem desde a
Antiguidade, variando com o tempo e com a cultura. Nas
ultimas décadas, tem se observado crescimento vertiginoso de
quadros de abuso e dependéncia quimica, o que constitui,
hoje, problema mundial de Saude Publica. Desse modo, torna-
se necessario o desenvolvimento de estratégias de tratamento
para quadros de abuso de drogas como cocaina, maconha e o
alcool (FOCCHI, et al 2001, p.54).

Siqueira (2010) narra que em 1934, aqui no Brasil, surgiu a primeira versao
daquela que se tornaria a primeira Lei sobre drogas, ja marginalizando os seus
usuarios.
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Na década de 70, mais respectivamente em 1976, o Brasil passou a ter a Lei
6368/76, mais conhecida como “Lei de Drogas”, pela qual sua principal
caracteristica era visar a Justiga que, pela exigéncia da classe alta, a elite, do
pais, fazia cumprir, nas regides desfavorecidas, como nas favelas e nos morros
das grandes cidades brasileiras, leis/agbes discriminatérias contra sua
populagdo, os pobres e, principalmente, negros. Aos mais ricos, foram
aplicadas condutas diferenciadas.

Um momento, que merece ser pontuado e receber uma importancia a mais no
decorrer dessa trajetoria, foi por volta do fim da década de 80, mais
precisamente, no ano de 1988. Onde durante a Assembleia Nacional
Constituinte e por intermédio da mesma, o assunto sobre “drogas” voltou com
forca total. Onde o respectivo tema passou a ser tratado como doenca, a
dependéncia quimica.

E de extrema importancia considerar que, naquele periodo os grupos de
Alcodlicos e Narcoticos Andnimos, ja eram conhecidos no territério nacional por
seus excelentes resultados apresentados. Esses grupos procuravam fazer sua
parte na busca do respeito e dignidade aos cidadaos que faziam uso do alcool
e até mesmo outras drogas.

O uso das drogas estava diretamente ligado a trés possibilidades de
interpretacéo, segundo Siqueira, (2010, p. 66) séo elas:

1- Do ponto de vista da saude, o uso de drogas seria visto
como uma doenga denominada dependéncia quimica e, por-
tanto, o caminho para a sua solugao seria a Clinica Psiquiatri-
ca, nos seus mais variados niveis, que iam desde um atendi-
mento ambulatorial até a internacdo em hospitais psiquiatricos.
Seria, entdo, o SUS (Servigo Unico de Saude), além das cha-
madas Comunidades Terapéuticas, para os pobres, e, para os
mais abastados, as clinicas para tratamento de desintoxicacéo
e “recuperagao”, muitas vezes, em parcerias com igrejas;

2- Do ponto de vista da justi¢ca, o uso de drogas seria con-
siderado um delito e seu tratamento passou a ser a punigao le-
gal a sua melhor conduta, oferecendo cadeia apenas para os
mais pobres, pois € sabido que aos mais ricos os recursos de
advogados especializados;

3- Na visao das religides, o uso de drogas continuaria sen-
do um pecado e a solugao, portanto, seria a conversao, exigin-
do apenas a “assinatura de um contrato com Deus”, estabele-
cendo, dessa forma, o seu conceito de cidadania (SIQUEIRA,
2010, p. 66).

O que nao pode ocorrer € nao querer admitir que o uso dessas drogas
nao fazem parte da sociedade, ou seja, fechar os olhos € maquiar esse proble-
ma. Isso deixa claro, que a sociedade ainda nao alcancou certa maturidade
para lidar com o problema apresentado.

Segundo Sontag (2003, apud, Siqueira, 2010, p.68): “Ninguém, apds certa
idade, tem o direto a esse tipo de inocéncia, de superficialidade, a esse grau de
ignorancia ou amnésia.”
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As pessoas acreditam que essa grande epidemia de consumo de subs-
tancias psicoativas, existente no pais seja um problema de seguranca. Mas na
realidade € um problema de saude, onde pessoas, por diversos motivos, co-
megam a consumir essas substancias psicoativas, na ilusdo que estarao livres
de seus sofrimentos. O Estado esta agindo contra isso, criando Centros espe-
cializados e aumentando a capacidade dos que ja existem, no combate ao uso
dessas drogas, mas ainda é pouco pela demanda apresentada. O que real-
mente se caracteriza um problema de seguranga é o trafico, onde individuos
passam a vender substancias entorpecentes que previsto na constituicdo do
pais, se estabelece como crime.

Nao trago afirmativas conclusivas, mas, na perspectiva a que
se propde esse coléquio, trago um pensamento reflexivo e es-
peculativo (...) Nado da para combater as drogas apenas colo-
cando policiais a procura de usuarios e traficantes. A sociedade
como um todo deve questionar-se que fendbmeno é esse? Nao
tenho respostas e acho que esta duvida nos bastam. (CAVAL-
CANTE, 2003, p. 56)

Nos dias atuais, mesmo com a revisdo da Lei 6368/76, pode-se contar

com uma nova lei de drogas, mesmo esta estando carente de ajuste, pois ain-
da punem os usuarios, mas ja o diferenciam timidamente do traficante.
As substancias psicoativas, em especial o crack, vém sendo considerado um
dos maiores problemas de saude publica do Estado. Devido a essa
problematica em meados de 2004 foram criados os CAPS-ad, que séo centros
especializados para dependentes de alcool e outras drogas. Vale frisar que
foram criados outros servigos voltados para a problematica do crack, onde vou
destacar neste trabalho cientifico apenas o Programa Atitude (Atencgao Integral
aos Usuarios de Alcool e outras Drogas). Caps-ad: E uma unidade de saude
que presta atendimento a pessoas com transtornos decorrentes do uso de
substancias psicoativas e seus familiares.

Se, ate entado, os usuarios de drogas pouco demandavam dos
servicos de saude, com o crack, o Estado, em seu braco
terapéutico, passa a ser acionado com intensidade por dois
motivos: pelo fato de os usuarios da droga procurar,
espontaneamente, os servicos de saude pelas consequéncias
do uso; e pelo fato de suas familias também buscarem
atendimento devido as situacdes incbmodas ocasionadas pelos
usuarios. (OLIVEIRA, 2009, p. 141).

Segundo a Politica Ministério da Saude para a Atengéo Integral a
Usuarios de Alcool e outras Drogas (2004), sao objetivos do CAPS-ad:

1.Prestar atendimento diario aos usuarios dos servigos, dentro
da légica de reducao de danos; 2. Gerenciar 0s casos,
oferecendo cuidados personalizados; 3. Oferecer atendimento
nas modalidades intensivas, semi-intensiva e nao intensiva,
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garantindo que os usuarios de alcool e outras drogas recebam
atencao e acolhimento; 4. Oferecer condi¢cbes para o repouso e
desintoxicagdo ambulatorial de usuarios que necessitem de tais
cuidados; 5. Oferecer cuidados aos familiares dos usuarios dos
servicos; 6. Promover, mediante diversas acbes (que envolvam
trabalho, cultura, lazer, esclarecimento e educagdo da
populagdo), a reinsergcdo social dos usuarios, utilizando para
tanto recursos intersetoriais, ou seja, de setores como
educacgao, esporte, cultura e lazer, montando estratégias
conjuntas para o enfrentamento dos problemas; 7. Trabalhar,
junto a usuarios e familiares, os fatores de protecdo para o uso
e dependéncia de substancias psicoativas, buscando ao
mesmo tempo minimizar a influéncia dos fatores de risco para
0 consumo; 8. Trabalhar a diminuicao do estigma e preconceito
relativos ao uso de substincias psicoativas, mediante
atividades de cunho preventivo/educativo (BRASIL, 2004, p.
34).

Como ¢é possivel perceber os CAPS-ad trabalham na perspectiva de um
atendimento continuo objetivando reduzir os danos ocasionados pelo uso
abusivo de SPA. Desta forma busca acompanhar o usuario em sua
singularidade, ou seja, de acordo com a sua demanda. Garantindo que seus
usuarios recebam atencao e acolhimento esperados. Oferecendo as melhores
condicdes de repouso e desintoxicacdo ambulatorial para as pessoas que
utilizam o servigo e para seus familiares. Promove através de uma série de
acdes, a reinsercao dos usuarios na sociedade, trabalhando a diminuicdo do
preconceito sobre as pessoas que fazem uso de substdncias psicoativas
“vindo” da sociedade.

O consumo das diversas drogas existentes pode ser associado a necessidade
de alivio da angustia inerente a condicdo humana. Quando se pensa em
prevencao, existe um grande desafio, que é encontrar outras maneiras ou
diversas maneiras de tornar esse sofrimento suportavel, visando transformar
essa pessoa, pra que ela ndo volte mais a consumi-las. Com isso, foram
criados os CAPS-ad e seus respectivos objetivos vistos anteriormente. Os
CAPS-ad seguem a risca seus objetivos, para que seus usuarios possam de
alguma forma se livrar dos sofrimentos causados pelas drogas e retornem as
suas vidas normais.

Os CAPS-ad apresentam uma diversidade terapéutica que se estende desde
atendimento individual a trabalhos com grupos, passando por oficinas e acoes
de terapia ocupacional, incluindo visita domiciliar e inser¢cao dos familiares dos
usuarios nas atividades. O atendimento individual inclui o tratamento
medicamentoso, psicoterapico, de orientagdo, entre outros. Além disso, o
CAPS apresenta possibilidade de desintoxicagdo e outros servigos que nao
necessitem da atenc¢ao hospitalar. (BRASIL, 2004).

E necessario que os profissionais da rede de atengdo a adolescéncia, tenham
maior articulagao, tracem politicas de atendimento e estratégias de agdo que
realmente incidam sobre o problema da dependéncia do crack pelos
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adolescentes. A problematica do crack ndo requer somente acdes dos servigos
de saude, mas sim de politica de educacéao, assistencial social, enfim, sdo os
conjuntos das politicas publicas que pode modificar essa realidade social.

E importante esclarecer como se da o trabalho de reducdo de danos, pois esta
é a logica do servigo do CAPS e do Programa Atitude.

Existem usuarios que ndo se encaixam na légica do CAPS-ad,
precisando de um tratamento mais distante dos vinculos familiares e sociais.
Sabemos que a rede ndo possui muitos dispositivos que oferegcam esse tipo de
tratamento, como referéncia existe o Programa Atitude.

O Programa ATITUDE - Atengdo Integral aos Usuarios de Alcool e outras
Drogas e seus Familiares, € um Programa do Governo do Estado de
Pernambuco coordenado pela Secretaria de Desenvolvimento Social Crianga e
Juventude, através da Geréncia Geral de Politicas sobre Drogas. Esta alinhado
as agdes do Pacto Pela Vida — langado em 2007 para combater a violéncia. O
Programa atende pessoas do sexo masculino e feminino a partir de dezoito
anos.

O ATITUDE proporciona atendimento aos usuarios de crack, alcool e outras
drogas com atengdo também direcionada aos familiares, oferecendo cuidados
de higiene, alimentacao, descanso, atendimento psicossocial, além de outros, e
com encaminhamentos direcionados para a rede SUS e SUAS e demais
politicas setoriais.

O Programa é desenvolvido em trés modalidades de atendimento: Acolhimento
e Apoio, que funciona 24 horas como casa de passagem para atendimento
psicossocial e sécio assistencial a usuarios de drogas e seus familiares;
Acolhimento Intensivo, que oferece protegdo integral aos usuarios de drogas
com vinculos familiares e comunitarios rompidos, ofertando atividades de apoio
psicoldgico, social, fortalecimento de vinculos afetivos (que € um dos pilares da
assisténcia social, ja que o Programa nao é da area da saude), grupo familia
com a participagao dos familiares dos usuarios, ajudando no fortalecimento dos
vinculos, grupo ecuménico, oficinas de esporte, arte, cultura, com foco na sua
recuperacao e reinser¢cdo social; Aproximacao de rua (Atitude na Ruas), em
que equipes multidisciplinares realizam atendimentos de forma itinerante em
espacos ndo convencionais da cidade.

6. O QUE E REDUGCAO DE DANOS?

Um conceito que pode definir bem, o que € a reducéo de danos é: “Reducao de
danos é uma politica de saude que se propde a reduzir os prejuizos de
natureza biologica, social e econémica do uso de drogas, pautada no respeito
ao individuo e no seu direito de consumir drogas” (ANDRADE et al, 2001, apud,
POLLO-ARAUJO e MOREIRA, 2008, P.11).

A reducao de danos destacava-se na distribuicdo de seringa e agulhas para
usuarios de drogas injetaveis, com estratégia de prevenir essas pessoas do
virus da AIDS e de outras doengas como consequéncia. Atualmente, é bastante
equivocado limitar a reducéo de danos (RD) apenas a essa pratica.

Em uma forma mais resumida, redugao de danos significa: “Reduzir os danos a
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saude em consequéncia de praticas de risco” (PICONEZ e TRIGUEIROS &
HAIEK, 2006, p. 11).

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (1988) sobre a redugao de
danos (RD) é clara em seu artigo 196:

“A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visem a redugéo
do risco de doenca e outros agravos e ao acesso universal e
igualitario as agdes e servigos para sua promogao, protegao e
recuperacdo” (CONSTITUICAO FEDERAL, 1988).

A reducédo de danos trabalha para minimizar os efeitos danosos das drogas
licitas e ilicitas ao invés de simplesmente ignora-las. A redugao de danos (RD)
pode ser apenas o primeiro passo para os usuarios de substancias psicoativas
na busca por tratamento e com isso, respectivamente, melhorar a qualidade de
suas vidas. "Se aproximar do ponto de vista dos usuarios, ndo os considerando
sujeitos com condutas homogenias, mas sim, sujeitos heterogéneos com
multiplas motivacbes e relagdes estabelecidas com as substancias
consumidas" (AZAMBUJA Jr., 2005, p. 45).

7. REDUCAO DE DANOS PARAAS DROGAS FUMADAS:

As principais drogas consumidas (fumadas) s&do: O tabaco, a maconha
(cannabis sativa) e o crack. Além dessas citadas, existem também as
composi¢des, como o “mesclado” e o “freebase”. Sem contar com a heroina,
que também pode ser fumada, mais no pais existe em pouca quantidade. A
forma de consumo do mesclado e do freebase, € a mesma que da maconha,
enrolado em papéis de seda e por fim, consumidas por seus usuarios.
(BRASIL, 2004)

O crack é preparado por meio de uma mistura de pasta de coca ou cloridrato
de cocaina com bicarbonato de sédio e atualmente, os produtores, donos de
‘boca”, pessoas que manipulam o seu preparo, entre outros, costumam
adicionar outras substancias, como por exemplo: pé de marmore, solventes ou
talco, com a finalidade de baratear o seu custo de producao. (BRASIL, 2004)
Existem algumas estratégias de redugdo de danos, para todas as drogas
fumadas, sao elas: Cada passo no sentido de diminuir o consumo ou migrar
para padrdes que venha lhe trazer menos danos deve ser incentivado e
encorajado. Além disso, esse usuario deve ser sempre orientado a procurar
uma ajuda médica, caso ele venha sentir mal-estar e sempre informar ao
profissional que estar lhe prestando atendimento quais foram as substancias
que fez uso. (BRASIL, 2004)

Quando o caso se trata do uso de crack, surgiram varias estratégias de
reducdo de danos nos ultimos anos, o uso do cachimbo e a substituicdo do
crack por entorpecentes que causem um dano menor, comparada com essa
substancia quimica, como o caso da maconha, do "freebase” e do "mesclado”,
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sdo umas das estratégias de reducédo de danos, se tratando dessa poderosa
substancia.

Falando do crack, o uso do cachimbo é de extrema importéncia, ja que € uma
das estratégias pregada por varios programas de redugdo de danos e surgiu
como uma forma de evitar com que seus usuarios consumam a substancia
quimica em recipientes nada higiénicos, como latas, copos usados que
oferecem riscos para o usuario devido a certos residuos materiais, como metal
e plastico. Desta forma, os Programas de reducdo de danos, distribuem esses
cachimbos e dao orientacdo aos usuarios para que nao compartiihem seus
proprios cachimbos com outros.

Existe um kit de redugdo de danos que sao distribuidos por algumas ONGS
para os usuarios de crack. Esse kit € composto por: cachimbos com ou sem
bocais extras; folheto explicativo; preservativo e saché de lubrificante. Alguns
Programas de reducédo de danos incluem nesse kit alguns cremes labiais que
evitam rachaduras, devido a queimaduras que podem servir de veiculo para
transmissao de doengas, como por exemplo: o Herpes e a Hepatite C. (Esses
kits n&o sao disponibilizados em Pernambuco.)

8. AAREA DO DIRETO E A REDUCAO DE DANOS

Quando foram criados os primeiros Programas de redugdo de danos, num
primeiro momento, houve uma forte reagao repressiva dirigida aos agentes de
saude que implantavam os programas, porque suas atividades/agbes eram
vistas como uma forma de colaboragao as atividades ilicitas. Com o passar do
tempo e a compreensao da questdo, a politica de redugdo de danos ganhou
prestigio em razao de seus resultados satisfatorios.

Hoje, a proépria Politica Nacional Antidrogas brasileira, nos
termos da Resolugao n® 3/ CONAD, de 27 de outubro de 2005,
reconhece a reducédo de danos como politica de saude publica
na area de drogas e o Ministério da saude editou na Portaria n°
1.059, de 4 de julho de 2005, que regulamenta as agbes de
reducdo de danos em Centros de Atengao Psicossocial para o
Alcool e outras Drogas — CAPSad. Culminando esse processo,
a propria Lei n°® 11.343, de 23 de agosto de 2006, a nova Lei de
Drogas, reconhece a legitimidade das ac¢des de reducgdo de
danos. (RIBEIRO, 2008, p. 56).

As acbes de reducao de danos devem estar expressamente autorizadas para
que os agentes de saude que realizam essa tarefa estejam respaldados e
possam desenvolver seu trabalho com tranquilidade e seguranga necessaria.
Os redutores de danos quando ligados a programas autorizados, ndo poderao
sofrer nenhum tipo de interferéncia em suas atividades, tampouco repressao e
muito menos serem presos, isso vale para os insumos (cachimbos, seringas
hipodérmica) também.
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9. CONSIDERAGCOES FINAIS .

Através dos resultados obtidos na pesquisa, e de todas as discussdes e
reflexdes apresentadas anteriormente, que ajudaram a contribuir para uma
melhor compreenséo da problematica apresentada e estudada, existem alguns
pontos de fundamental importancia que devem ser considerados, no que diz
respeito a situacdo de adolescentes que se tornam usuarios de drogas, uma
vez que € perceptivel através dos textos lidos, que ha uma caréncia no que se
refere ao tratamento ou intervencbdes voltadas para os adolescentes nos
programas do governo, tendo em vista a complexidade desta demanda.
Lembrando inicialmente que essa problematica (dependéncia com a droga)
vem crescendo cada dia que passa, assim assumindo maiores proporg¢des, no
cenario nacional e mundial, onde € necessario que as pessoas capacitadas, ou
seja, os profissionais da rede de atengdo a adolescéncia tenham uma maior
articulagdo, onde possam tragar politicas de estratégias e desenvolverem
atendimentos de agao que de fato, incidam sobre o problema da dependéncia
do crack pelos adolescentes.

Esse grande problema, que por sinal castiga os quatros cantos do pais, que € a
problematica do crack ndo requer somente acdes de servicos de saude, mas
também da politica de educagao, assisténcia social, entre outros, tem que
existir uma fusdo desses conjuntos para que possam lutar e tentar combater
esse mal. O conjunto das politicas publicas podem modificar essa realidade
social, onde muitos jovens estdo se perdendo ou ira se perder, por
consequéncia de sua vivéncia no mundo das drogas.

Existem varios estudos que apontam para a necessidade de agdes de
educagdo em saude, onde sera visada a prevengao dos agravos da saude
biopsicossocial de qualquer ser humano, é sabido que a légica de prevengao
tem um custo muito inferior em relagdo ao da reparagédo ou recuperagao que
ocasiona extremamente despesas, gastos, tanto econdémico quanto
socialmente.
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