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Concep(;5o dos familiares de usu8rios de crack acerca
politicas publicas antidrogas

Perception of the families of crack users about anti-drugs pub\ic po\icies

das

da Silva
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IntroduV5o

As politicas p`ub!icas compreendem a totalidade de

a s, metas e pianos Que os governos (nacionais, esta-

duals ou municipals) traam para alcanar o hem-festal

da socicdadc e o intcrcssc publico, E ccrto Que as aG6cs

Que os dirigcntes pu'blicos sclccionam so aquclas Que

eles entendem serem as demandas ou expectativas da

sociedade (SEBRAE, 2008, p. 5). Portanto, so instru-

mentos de execuo de programas politicos baseados

na intervello estatal na socicdade com a fif1alidade

de assegurar igualdade de oportunidades aos cidadaos

(APPIO, 2004).

Essas polifleas, rlao prcvistas cxpressamcnte na

Constituio Federal, so criadas aps a identihcao de

problemas que apontam a nccessidade da elaborao de

alcernativas viveis s suas resolu6es. is medidas so

propostas com a fmaIidade comum de impulsionar o de-

senvolvimento da Nao, atrav da melhoria das Candi-

6es gerais de Vida de codas os cidada-os (APPIO, 2004).

No que diz respeito ao uso de subscias psicoa-

tivas, cssas politifCas inicialmentc construiram scus dis-

cursos cm dispositivos de criminalizao e mcdicaliza-

o, onde o us rio de droga era de responsabilidade do

sistema judicin`o ou alvo de interna6es compuls6rias,

pol meio da psiquiatrizao do abuso (SANTOS; OLI 

VEIRA, 2013).

Desde a pr hist6ria, os homens tm feito uso de

subscias psicoativas, com diversas fmalidades, sejam

tcraputicas, rccrcativas ou rituals (ESCOHOTADO,

1998). Acualmente, o uso indevido dessas substncias

traz preju s para os paises e afeta codas as faixas etrias

de diferentes grupos micas, independentemente de

classe social e econ6mica constituindo um srio pro-

blema de saude publica para a sociedade (SCHEFFER;

ANTUNES; BCHELE, 201 1).

No ccno atual, o crack aparccc como droga dc

abuso bastantc disseminada, scndo crescente sua utili-

zao. Surgido no Brasil na dada de 1990, essa subs-

tncia  obtida a partir da mistura da pasta base de coca

ou cocafna refinada (feita com folhas da planta Erythro-

turn coca) com bicarbonato de sodio e gua. O baixo

preo da droga e a possibilidade de fabricao caseira

costumam atrair jovcns, Que vecm no crack Lima opao

com efeicos pidos e intensos, mas que Jena o usulo

rapidamente a dependncia (BRASIL, 2013a).

Tal fato, traz  realidade a necessidade de elabo-

rao e execuo de politicas publicas condizentes com

a problemica de uso e abuso dessa droga. De acordo

com a Constituiao Federal e a Lei Ornica da Saude,

 rcsguardado ao dependence qufmico o dlr'eito  San-

de, devendo este ser acolhido, vinculado e assistido em

sua singularidade, levando em Carita as peculiaridades

da assistcia exigidas por esse grupo (SANTOS; OLI-

VEIRA, 201 3).

Com base nisso entre outras politicas j existen-

ces, no ano de 2010, o Ministrio da Saude instituiu

o Plano Intcgrado de Enfrcntamcnto ao Crack c Ou-

tras Drogas, ancorado nos scguintes eixos: Cuidado

(ampliao da capacidade de atcndimento e atenco

ao usrio e familiares); Preveno (fortalecimento da

rede de proteo contra o uso de drogas); e Autoridade

(enfrentamento ao trfico de drogas e policiamento os~

tensivo de proximidade). O piano ainda inclui a criao

de enfermarias especializadas em Hospitals Gerais, con-

sult6rios dc rua c CAPSad dc funcionamcnto 24 bolas,

Programas de Preveno do Uso de Drogas na Escola c

na Comunidade, alm de ac6es conjuntas entre as polf-

cias civil e federal (BRASIL, 2013b).

Adicionalmcnte, pode-se destacar a polftica de re-

du o de danos, criada pol meio da portal-la no 1028,

de 04/07/2005, do Ministerio da Saude, que define di-

retrizcs Que orientam c subsidiam cstados e municipios

na manutcnco ou implantao dc a6cs voltadas para

usuios de drogas. Essas a6es realizadas particular-

mente nos casos em Que o uso/abuso j se instalou e

a abstinncia n-ao  a escolha do usuario, incluem re-

duzir os danos  Sande, considerando a excluso social,

as quest6es estruturais e o estabelecimento de refer 

cias e contrarreferncias (SCHEFFER; ANTUNES;

B  CHELE, 201 1).

Apesar dos avanos c bcncficios trazidos por essas

e outras medidas, cabe ressaltar que muito ainda precisa

ser melhorado. Principalmente, no que range  preven-

Odo uso de drogas e a assistcia  saude dispensada

a esses usu os, Faz-se accessa a continua adoo de

medidas clue sejam apliveis s novas demandas do
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cuidar, visto que, a cada din,  maior a velocidade com

que novas drogas sao postas em circulaao.

A complexidade que envolve o fen6meno do uso

de crack e o faro de suas consequncias atingirem os

usurios, as familias e a sociedade indicam a necessi-

dade de investiga6es nos m tiplos aspectos dessa te-

rnflea, e, em especial, na pcrspectiva dos familiares, na

tentativa de contribuir para a formula5o dc polfticas

pblicas especfficas para o seu controle e tratamento

(OLIVEIRA, 2007).

Diante dessa problema'tica o presente estudo

teve por objetivo descrever a concepo dos farnilia-

res de usu�os de crack acerca das politicas publicas

antidrogas~

Caminhos metodol6gicos

Este escudo e do tipo descritivo explorat6n`o e de abor-

dagem qualitativa, centrado no sentido de tornar poss

vel a objetivao de um tipo de conhecimento que tern

como matria-prima opini6cs, crenas, valorcs, rcprc-

sentac6cs, rela6es e a6es humanas c socials sob a pers-

pectiva dos atores em intersubjetividade~ Desta fox.ma,

a an;ilise qualitativa de um objeto de investigao con-

cretiza a possibilidade de construo de conhecimen-

to e possui todos os requisitos e instrumentos para ser

considerada e valorizada como um construto cient{fico

(MINAYO, 201 2)~

A presence pesquisa  um recorte do projeto �Re-

pel'cuss6es do uso do crack na dinmica famll.iar em

Camaragibe. Os sujeitos participantes desse projeto

foram familiares de usurios de crack que estavam em

tratamento dfe depend Icia da droga na referida insti-

tui . Foram excluidos os familiares dos usuos me-

nores de 18 anos. Para o artigo em questa�o, optou~ se

For trazer os rcsultados quc cmergiram da construco

dc uma classc Que abordou a reflexo das polfticas c

projetos pL'lblicos.

O conjunto dos entrevistados do projeto de

origem fol composto por seis entrevistas, que corres-

pondem a totalidade de casos atendidos no CAPSad.

Entretanto, o presence artigo Se constr6i a partir dos

conte os elencados predominantemente por s

sujeitos de pesquisa. 'fal informaco no diminui o va-

lor dos achados visto que em uma pesquisa social de

abordagem qualitativa, a seleo dos participantes n

est comprometida com a representatividade Humrica

e Sim com a sua capacidade de representar a complexi-

dadc do objeto em cstudo (MINAYO, 2004)~

A pcsquisa fol realizada no Ccntro de Ateno Psi-

cossocial AJcooI e Drogas (CAPS-ad) de Campo Verde,

situado na cidade de Camaragibe - PE, Regio Metro-

politana de Recife.

A coleta de dados fol realizada atravs de Lima en-

trevista semiestruturada, que continlla informaes de

canitel socioecon6mico e a seguinte questao norteado-

ra: �Falc sobrc o dia a dia da sua familia, considcrando o

antes e o dcpois de seu familiar comecar a usar drogas.

A idcntifdadc dos participantcs n-ao sec rcvelada, scndo

adotados os gratis de parentesco como pseud6nimos.

Os dados foram analisados atravs do software

Analyse Lexicalepar Contexte d um Ensemble de Se cuts

de Texte (ALCESTE), verso 2010 para o Windows.

Este programa permite realizar anise de dados textu-

ais, ou as anises de cstatistica e matcmtica, verifican-

do a principal informao prescntc no tcxto (CAMAR-

GO, 2005).

A analise de um conjunto de segmentos de tex-

cos esta baseada na identificao das palavras (o I ico)

mais significativas. O objetivo da aplica do softwa

re como t nica de anise de dados textuais permite

quanticar o tcxto para extrair cstruturas clue apresen-

tern significados mais representativos e acessar a infor-

mao essencial presence no mesmo. Isso possibilica

descrever, classificar assimilar, sintetizar e identiflcar a

organizao topica de um texto, acessando as relaes

existences encre os Iicos (SOUZA et a/, 2009).

O software categoriza como corpus de texto o

banco de dados que ser analisado. As Unidades de

Contcxto Inicial (UCI) so definidas como a unidade

a partir da qual o programa efetuani a fragmentaco

inicial. No caso de entrevistas, as UCls correspondem

a cada entrevista realizada levando em considerao as

respostas, isto , o discurso do participante, desprezan-

do as perguntas utilizadas. Como U[lidade de Contexto

Elementar (UCE) considera-se o menor fragmento do

texto que apresenta sentido (SOUZA et a/, 2009).  a
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partfr da presena das UCEs que o programa val estabe-

}eccl as matrizes para a classificao (REINERT, 1986).

O presence estudo esta' de acordo com a Resoluo

no 196/96, respeitando os referenciais bicos da bio

tica. Fol aprovado pelo Comi de Ftica em Pesquisas

envolvendo Seres Humanos, da Universidade Federal

de Pernambuco, com protocolo dc aprovao no Ccrti-

ficado de ApresentaV5o para Apreciac,o tica (CAAE)

de no 0196.0.172.000- 1.

Resultados e discuss6es

O grupo de familiares cntrcvistados era composto por

mulffercs na faixa etria entre 30 e 60 anos, com esco ~

laridade varf`ando entre ensino fundamental completer e

p6s-graduao.

Os resultados expressos neste artigo compreendem

54% do total de UCEs (121). A palavra �no apresen-

ta a maior associao estatfstica (Khi2  9), seguida das

palavras �jovem (kbi2=13), l:situa-ao (khi2=10), �parer

(parar; khi2-8) c �socicdadc (khi27).

O dcsenvolvimcnto dc polfticas pu'blicas voltadas

para o dependente qufmico revela-se como destaque

no panorama das organizaes de satide, com relao

promoo de programas sociais e assistenciais que vi 

Sam prover as demandas dessa clientela.

No contexto dos usurt.os de drogas, em especial

de crack,  imprescindfvel o conhccimento dos deter 

minantcs socials c dc saudc da populaco, visto que es-

ses fatores incidiro e refo influncia direta sobre a ela-

born50 dessas polfticas (SILVAJIOR et a/, 2012).

O trecho a seguir apresenta uma reIIexo das par-

ticipantes do escudo acerca do publico que as poll'ticas

tm como enfoque, questionando o perfil do usurio

considerado para elaboraao dessas polftifcas:

"Quern e o pu'bLt.co [das poZiticas pu"blicas]?

Sa-o os jo~ns. Quern sa-o os }ovens? Sdo }ovens

deperteria, negros, tlo sexo masculine e consi-

derados ̀ risco social. Enta-o, as politicas ja' s-ao

fet.tas com esse imagina'rio de jovem. Quent vat
atuar nessaspoliticas, quern vat a ja tern essa

concepdo de jovent " (Irma-).

No que se refere ao perfil dos usuios de crack, es~

tudos mostram uma prevalncia de adultos )ovens, com

idades variando entre 20 e 27 anos, do sexo masculino,

com casino mdio incompleto, sem vfnculo emprega-

tfcio fixo e provenifentcs dos balr~ ros menos favorecidos

das grandes cidades (SILVA ]NIOR et at, 2012; SIL-

VA, 2007; ANDRADE, 201 1).

A literatura, portanto, corrobora com a descri o

feita pelos entrevistados, todavia a grande queso no

e somente a determinao do perfil, visto que conhecer

a populao  fundamental para fazer o planejamento

das a6es. Entretanto, faz-se necessrio considerar Que

as popula6es afetadas pelas consequcias das drogas

vo muito alm de um pcr6l traado, acometendo a to-

dos os grupos elas, de todos os nfveis socials.

Apesar de a literatura delinear um perI de usuios

predominantemente formado por )ovens mais pobres, 

importance n perder de vista o fato de que a maior par-

te dos escudos  realizada em locais de servis publicos

de saude ou educao, e Que nem sempre esses locais so

frcquentados pol grupos socials mals� abastados. Logo 

possivel Que isso possa provocar a criao dc um perfil

Que no tradLiz a realidade da socicdadc como um todo,

passando a falsa impresso de que a droga  um problema

apenas das classes socials mais baixas.

-E importance salientar cambm que a percepo

de pertencer a grupos socials exclufdos ou de ser enqua-

drado como um jovem de risco social pode favorecer

scntimcntos dc infcrioridade, sofrimcnto c discrimina-

o (SILVA JONIOR et aZ, 201 2). TaI faro  discutido

pelas entrevistadas, como se percebe no trecho a segulr :

"EntAo, cu acho que as politicas deDeriam ser

um estutio mais prondo sobre a juventude,

sobre o pI do jovem, mats ample, E na-o

olhar ope mz~cro, so' opI de um jovem de

risco social [...] De int io, a gente ja' conside-

rd um jovem como risco social Risco socialpra

quern? Pru eles mesmos? Ou pra uma determi-

nada cZasse social?,,. (Irma-).

o importantes quanto o aperfeioamento das

prticas de sau' de para as pessoas Que tm problemas com

o uso de drogas, sobretudo as socioeconomicamente
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mais desfavorecidas, so Os suportes socials, com desta-

que para os projetos de geraao de renda. Estes ultimos

tm o objetivo de promover reals perspectivas de sus-

tentabilidade atravs da inserao dos sujeitos no merca-

do levando em conta as pautas culturais, os valores e as

~possibilidades das popula6es atendidas (ANDRADE,

2011).

Sobre a terntica, as entrevistadas a seguir discor-

rem sobre a discrepcia entre projetos socials que po-

deriam tel grandes possibilidades de sucesso, mas que

tropeam na sua execuo seja na vertfente financcira,

no processo de implementao ou at mesmo no aten-

dimento  populao em questao:

"`Enta-o, voe quer dizer que um curso prossio-

nalizante vat dar um retorno pm etc? Cursos
prossionalintes pra ensinar a fazer vassou-

ra. O jovem hoje querfa vassoura, ou ape 
nas isso sem nenhuma perspectiva.? [. ..] Entao-,

ext.stern certos programas de juventude que sdo

beZissimos nopapel, mas oproblema e a pra'tt-

ca" (Irma-).

As a6es desenvolvidas para os usurios de drogas

s5o, em muitos casos, heteroeas e fragmentadas, re-

alizadas de acordo com a cincia de cada profissional.

Embora sejam reconhecidas as necessidades de inter-

veno para esses usurios, algumas vezes, os profis-

sionais nao realizarn as a6es adequadas cm virtude de

um desprcparo - scja pcla ausncia de capacitacs na

cema'tica, seja pela fa|ca de interesse no assunco - ou

da falta de subsfdios didficos, que deveriam ser dis 

ponibilizados pelas secretarias municipals competentes

(SOUZA; PINTO, 201 2).

"Muitosfazem aspoh muitos atuam com

isso jd acbando que ndo tern )Ciro. E� como um

paliativo, e~ como uma respostapara a soc!eda-

de: `"Fu t6 fazendo isso aqui, nu-o tern jeito, mas

a sociedade ta' vendo. Existem tantos pro -

maspor ai, `projovensda vida. Existem tantos

proamas ai, no entanto, o probZema vat se-

guindo" (Irma-).

Muitos profissionais de Sande ~- em especial, aque ~

Ics da Estrategia Saude da Famflia ~ tm dificuldades

para lidar com quest6es relacionadas ao uso de drogas,

seja pelo desconhecimento dos fatores biopsicossociais

relacionados ao sen consumo (reproduzindo precon-

ceitos do scnso comum), scja pelo medo de exposi-ao

profissional  violncia do trfico (ANDRADE, 2011 ).

"Capacitor as pessoas para que acontea, ne".?

Tern que ser capacitado pessoas para que Abra
uma entl`dade, uma associaa-o, va�rios  S

da Vida, que sir'Pa realmfente, ne?. (Mae 2).

"Eu ache legal mats projetos como o S, e

capacitor aspessoas, ajudar asfamib~as, edu-

cando sobre o assunto ". (Tia).

O CAPS no  o unico recurso para cuidado em

saude mental na pers~ pectiva da reforma psiquitrica

brasileira, mas, na fase em que esta se encontra, pode

ser considerado como o sen Carlo-chefe. f� principal-

mcntc para os CAPS Que sao cncaminhadas as pessoas

em sofrimento, nag grandes cidades do Pals . Entretan-

to, muitas famflias ainda no consegtlem compreender

exatamente o clue Vern a ser este servio e, em alguns

momentos, apontam o CAPS como sendo o proprio

Estado. Em outras palavras, ele coma-se a materializa-

ao de ulna politica publica (FAO 2007).

E importance considerar que o consumo de drogas,

For muitas vezes,  uma pra'tica quc cxtrapola as condi-

c6es de deciso e escolha das pessoas, sendo realizado For

uma determinao ornica, pela exls.tcia de depend-

cia fisico-qufmica e psiquica (SELEGH et al, 201 1).

Faz-se necessario, tamb1, que as polfticas antidro-

gas rompam com a perspectiva exclusivamente repressiva

e invistam maciamence em a6es preventivas com vistas

 rcinseo desscs indivl'duos na socicdade, j que a re-

presso, pol si s6, o  capaz dc prcvenir o uso indcvido

de drogas e de incentivar esses usuos a melhorarem.

"Politicas pu'blicas existent, mas en acho que

ainda sa-o muitofalhas, muito perversas. A vi-
sdo de jovens e adolescentes com que eu trabalho
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Pox-canto,  preciso considerar que a polftica de

[cool e outras drogas trata-se de uma politica interse-

torial c inclusiva. Logo, suas ac6es dcvem cstar pautadas

nas vrias leas: sau de, just}ca, educao c social. Por

~meio do estabelecifnento desta rede de aten5o integral

ao ustEirio e tendo o CAPSad se artfculado a outros nf-

veis de area  saude e setores da sociedade,  possfvel

garantir a execu da politica que preconiza uma assis-

tncia fundamentada em a6es de preveno, tratamen-

to e reinsero social (MENDON 201 O).

Conc/us5o

A dependncia quimica  um problema de saude p

blica pol suas conseqcias atingirem no somente os
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