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Palavra da Secretéria da Educacéao

A sociedade contemporanea traz muitos desafios para o processo de formacéo das
criangas, jovens e adultos. A disseminacdo do uso das drogas no cotidiano da vida social
e escolar tem sido um dos maiores problemas a serem enfrentados tanto no espago
escolar como fora dos muros institucionais.

Entendemos que a prevencgdo ao uso indevido de drogas € compromisso coletivo,
onde os profissionais da educacdo assumem um papel muito importante como
mediadores do conhecimento cientifico, possibilitando o envolvimento dos alunos e seu
posterior comprometimento com a prevencao no uso indevido de drogas.

Este tema caracteriza-se um grande desafio tanto para o educador e o educando
devido a sua complexidade. Assim, acreditamos que este caderno propiciara reflexdes e
proposicoes de acgbes na revisdo, organizacdo e planejamento das propostas
pedagogicas da escola.

Composto por artigos de especialistas da é&rea, este caderno surge como
ferramenta de apoio e de informacéo para os profissionais da educacao, assim como de
outras areas, subsidiando a importancia tarefa de formar cidaddos para um mundo
saudavel e, dessa forma, mais solidario e justo.

Yvelise Freitas de Souza Arco-Verde
Secretéria de Estado da Educacédo do Parané



A Prevencao ao Uso Indevido de Drogas

Em boa hora chega as maos da comunidade escolar, compondo as Séries dos
Cadernos Tematicos dos Desafios Educacionais Contemporaneos, o segundo tomo do
livro Prevencao ao Uso Indevido de Drogas na Escola.

De fato, esta é uma tematica notéria nas sociedades contemporaneas,
constituindo-se em problemas urgentes a serem resolvidos nas esferas da saude, da
seguranca e da educacdo publicas. Um problemas presente no dia-a-dia das nossas
escolas. Por isso, manifesto minha alegrai e a sensagédo de um dever cumprido, quando
me toca a responsabilidade das palavras de apresentacdo do material.

A prevencdo ao uso indevido de drogas exigem por parte dos profissionais da
educacdo um compromisso com o trabalho coletivo e a gestdo democratica em todas as
circunstancias do processo de ensino e de aprendizagem escolar. A prevencdo, nos
espacos escolares, desenvolve-se por meio das abordagens disciplinares e contempla o
conhecimento cientifico acumulado e sistematizado sobre esse assunto, bem como o
envolvimento de todos 0s sujeitos que atuam no espaco escolar.

Como forma de socializacdo desse conhecimento, como um estimulo a reflexao
aos que, nas escolas publicas se deparam com o problema das drogas, € que chegam as
suas maos mais este Caderno Tematico.

Alayde Maria Pinto Digiovanni
Superintendente da Educacéo



Apresentacao do Caderno

A Secretaria de Estado da Educacdo, por meio da Diretoria de Politicas e
Programas Educacionais e Coordenacdo de Desafios Educacionais Contemporaneos,
oferece a escola em particular e a comunidade em geral, o Caderno Tematico Cultura e
Sociedade — Prevencgao ao Uso Indevido das Drogas na Escola.

PropGe-se a dois objetivos: - socializar o conhecimento e subsidiar os profissionais
da educacdo na prevencdo ao uso indevido de drogas. Neste sentido, trata-se de
aprofundar as reflexdes e discussfes formalizadas no Caderno Tematico Prevencdo ao
Uso Indevido de Drogas, em 2008.

E ao buscar aprimorar analises e questionamentos proprios do fendbmeno das
drogas na escola, a presente edicdo compde-se de: primeira parte: artigos sobre “ Drogas
licitas e ilicitas, cultura e sociedade”; segunda parte: artigos e analise da Lei n.°
11.343/2006 e do Estatuto da Crianca e do Adolescente; terceira parte: artigos abordando
o tema “ Drogas na Escola”; quarta parte: producdes didatico-pedagdgicas e inventario de
experiéncias pedagdgicas; quinta parte: sugestdes de filmes, livros e sitios.

Dessa forma, espera-se que este trabalho possa, também, significar uma
contribuicdo a sociedade no trato das desafiadoras questdes relacionadas a prevencdo ao
uso indevido de drogas — politica publica fundamentada nas Diretrizes Curriculares da
Educacao Basica.

Fatima Ikiko Yokohama
Diretora de Politicas e Programas Educacionais



APRESENTACAO

Este Caderno Tematico encerra um processo de discussdo, estudos e de
producdo de material didatico-pedagdgico sobre a prevencéo ao uso indevido de drogas
nas escolas. Esse processo iniciou-se em 2007, com a organizacdo da Coordenacéo de
Desafios Educacionais Contemporaneos, e teve como acdo a formacao continuada dos
profissionais da educacdo da rede estadual de ensino e a elaboracdo do Caderno
Tematico de Prevencdo ao Uso Indevido de Drogas, assessorado pela Professora
Regina de Paula Medeiros (PUC-MG).

Esse Caderno, além de situar a prevencao ao uso indevido de drogas no ambito
da sociedade contemporanea, com intuito de oportunizar uma visao ampla da questao
das drogas, teve como principal foco estabelecer os fundamentos tedricos e
metodoldgicos da prevencdo ao uso indevido de drogas, a partir da concepcgdo de
politica educacional contida nas Diretrizes Curriculares da Educagéo Basica.

Em fins de 2008 e inicio de 2009 deu-se continuidade ao processo de elaboragéo
de material didatico-pedagdgico com a elaboracdo do Caderno Tematico Cultura e
Sociedade — Prevencéo ao Uso Indevido de Drogas na Escola, agora com a assessoria
do Professor Henrigue Soares Carneiro (USP).

Este Caderno Tematico, além de aprofundar os aspectos tedricos e metodoldgicos
desenvolvidos no primeiro Caderno, concentrou-se na questdo das politicas sobre
drogas, estipulando dois eixos de discussdo. O primeiro em relacdo aos aspectos
polémicos que marcam a politica sobre drogas no Brasil, como a criminalizacdo e
descriminalizagdo das drogas. O segundo eixo sinaliza para um desafio central da
guestdo das drogas no Estado do Parana: a construcdo de um plano politico estadual
sobre as drogas. Nesse sentido, este segundo Caderno Tematico oportuniza um
conjunto de problematizacdo e de reflexdo sobre educacédo e politica de prevencéo, a
fim de subsidiar os profissionais da educacdo na analise das acdes de prevencdo, bem
como no processo de elaboracédo de politicas sobre drogas no Estado.

Dividido em cinco partes, este Caderno contém nas trés primeiras reflexdes de
estudiosos das ciéncias humanas, das ciéncias juridicas e das ciéncias biomédicas, com
o intuito de problematizar, sugerir e provocar questionamentos sobre a prevencéao ao
uso indevido de drogas numa perspectiva educacional. Ressaltamos que nosso papel
na organizacao destes textos foi o de demonstrar algumas perspectivas consensuais e
divergentes sobre a questdo das drogas, com intuito de ampliar o leque de discusséo e
nao o de pactuar com uma determinada abordagem em detrimento de outra. Assim, 0s
conteudos, os argumentos e a linguagem abordadas nesses artigos sdo de
responsabilidade de seus autores. Contudo, algumas pequenas alteragcbes foram
realizadas, a fim de adequar os diferentes formatos e estilos na normatizacdo propria da
série dos Cadernos Tematicos Tematicos dos Desafios Educacionais Contemporaneos.

A primeira parte — Drogas licitas e ilicitas, cultura e sociedade — apresenta
quatro artigos sobre a situacdo das drogas na atualidade e suas implicacfes sociais,
psicoldgicas e culturais: “A compulsdo e o vicio da modernidade”, do socidlogo Leonardo
de Araujo e Mota; “As drogas da industria farmacéutica”, do historiador Henrique Soares
Carneiro; “Aflicdo e ajuda mutua em tempos de globalizagéo”, também de Leonardo de
Araujo e Mota; “Mulheres farmacodependentes”, das psiquiatras Patricia B. Hochgraf e
Silvia Brasiliana.

A finalidade desses artigos € propiciar elementos conceituais e argumentativos
sobre a relacdo dos usos indevidos de drogas com os estilos de vida proprios da
contemporaneidade. Alguns apontamentos e sugestdes desses autores serao
relacionados na segunda parte deste Caderno, pois permitem, ao lado das outras
observagfes, uma visdo de conjunto para pensar a questdo das politicas publicas sobre
drogas. Destacam-se nesses artigos, pelo menos, cinco aspectos-chave.
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O primeiro caracteriza-se pela perspectiva dos usos e abusos de substancias
psicoativas como um estilo de vida inerente a sociedade contemporanea. Para Leonardo
de Araujo e Mota, a compulsividade constituiu-se num estilo de vida da modernidade, em
decorréncia da ansiedade em atingir padrdes exigidos por essa sociedade (racionalizada
para 0 egoismo e satisfacbes imediatas do prazer, sensacfes analogas aquelas
produzidas pelas drogas). Além disso, ainda conforme Araujo e Mota, outros
comportamentos compulsivos — como 0 jogo, o trabalho, o consumo e 0 sexo — podem
igualmente levar o individuo a uma vida destrutiva e socialmente malvista.

Outro aspecto versa sobre a contradicdo, aspecto inseparavel do fenbmeno das
drogas na atualidade. Conforme as reflexdes de Leonardo de Araujo e Mota, se de um
lado observam-se manifestagdes por parte da sociedade em reprimir oS usos e abusos de
drogas, por outro verificam-se demonstracbes de fomento e de incentivo dos usos de
substancias psicoativas, especialmente os remédios e aclcares. Esse aspecto incoerente
repercute também nas particularidades de consumo entre homens e mulheres. Entre os
homens os abusos de bebida alcodlica apresenta-se mais acentuado, conforme Leonardo
de Araujo e Mota. Ja entre as mulheres que fazem uso de bebidas alcoodlicas e/ou outras
drogas, de acordo com Patricia Hochgraf e Silvia Brasiliano, observa-se maior
suscetibilidade para complicacfes clinicas, e as complicacfes para sua saude aparecem
antes e de forma mais grave, além de a mortalidade ser superior a dos homens
farmacodependentes. Além disso, ainda segundo as autoras, as mulheres enfrentam
barreiras (preconceito) para se aproximarem e permanecerem no tratamento.

A reflexdo sobre os principais “circuitos de circulagdo de drogas psicoativas”
constituiu-se num outro aspecto-chave da primeira parte do Caderno, desenvolvidos por
Leonardo de Araujo e Mota e, especialmente, por Henriqgue Soares Carneiro. O principal
ponto a ser destacado dessa andlise refere-se ao desenvolvimento e crescimento do
circuito dos remédios, que, conforme Henrique Soares Carneiro, influenciam no aumento
dos usos e abusos das substancias psicoativas atualmente. Os outros dois circuitos sao
das drogas licitas (cigarro e bebidas alcodlicas) e das drogas ilicitas (maconha, cocaina e
crack).

Um quarto aspecto a ser destacado refere-se a estratégia de abordagem dos
Alcodlicos Andnimos (AA), um dos principais grupos de mutua ajuda em relacao ao abuso
de bebida alcodlica. Conforme a analise de Leonardo de Araudjo e Mota, o AA traz pelo
menos dois aspectos para a reflexdo de como pode-se lidar com os abusos das
substancias psicoativas. O primeiro € em relacdo ao tratamento, pois nas atividades do
AA a experiéncia pratica dos usuarios € percebida como “medicamento”; e o segundo
aspecto € marcado pela solidariedade entre os sujeitos envolvidos nas atividades do AA,
em detrimento das relacées de dominagdo que caracterizam a maior parte das acoes de
prevencdo e de tratamento dos usos e abusos de drogas.

A segunda parte — Drogas, politicas publicas e legislacdo — é formada por
artigos e uma liminar que analisam aspectos da Lei n. 11.343/2006, da Lei n. 8.069/1990
(Estatuto da Crianca e do Adolescente - ECA), de assuntos como
criminalizacdo/descriminalizacdo e da formulacéo de politicas sobre drogas.

Nessa parte, podem ser encontrados os artigos “As politicas publicas sobre drogas
no Municipio de Ponta Grossa”, da pedagoga Edna Maria Siqueira Santos; “Aspectos
juridicos da Lei n. 11.343/06 frente ao Estatuto da Crianga e do Adolescente”, da
Promotora de Justica Valéria Teixeira de Meiroz Grillo; “Despenalizacdo stricto sensu do
abuso de drogas e a ineficiéncia do binbmio castigo-tratamento”, do psicélogo e advogado
Ari Bassi Nascimento; “O controle social do uso de substancias psicoativas”, do
antropologo Edward MacRae. A partir desses textos destacam-se, pelo menos, quatro
pontos-chave: reflexdes sobre a legislacdo; principais problemas institucionais; analises
sobre a politica proibicionista; e sugestdes para elaboracdo de politicas publicas sobre
drogas.
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Um primeiro aspecto evidenciado nesses textos diz respeito ao impacto dos usos
entre adolescentes e o despreparo das instituicbes para lidar com os problemas e
desafios da prevencao ao uso indevido de drogas. A experiéncia de Valéria Teixeira de
Meiroz Grillo, no Centro de Apoio Operacional das Promotorias da Crianca e do
Adolescente em Curitiba, demonstra que o0 uso e dependéncia das substancias
psicoativas estdo presentes na maioria dos casos. Ja a pesquisa realizada por Edna
Maria Siqueira Santos revelou que boa parte das escolas no Municipio de Ponta Grossa
apresentam-se despreparadas e, em alguns casos, omissas frente aos desafios. Em
relacdo ao Conselho Municipal sobre Drogas, ainda de acordo com a autora, além de
despreparado, esta desestruturado. Esses sdo alguns sinais reveladores de uma crise
mais ampla da questdo das drogas, vista por Edward MacRae como a “ameacga as
estruturas democraticas de muitos paises”.

Em relacéo a legislacdo, as duas principais leis analisadas sdo: a Lei n. 11.343/06
e a Lei n. 8.069/90. Os aspectos em comum entre essas duas leis, conforme Valéria
Teixeira de Meiroz Grillo, € o entendimento de que os individuos envolvidos com 0s usos
e abusos de drogas sdo percebidos como sujeitos de direitos. Outro aspecto, ainda
segundo Grillo, é o entendimento de que as medidas pedagdgicas sdo mais apropriadas
do que a estratégia de puni¢céo para os infratores.

Ainda sobre a legislacdo, hd apontamentos que evidenciam os limites e aspectos
contraditorios da Lei n. 11.343/06. Conforme Ari Bassi Nascimento, a referida Lei propde
evitar preconceito e estigmatizagdo, no entanto em varios momentos faz referéncias aos
individuos envolvidos como dependentes. Para Nascimento, essa nocao, além de ter
uma aplicabilidade ampla, “ndo serve como referéncia para um fato especifico”. Outro
aspecto evidenciado por Nascimento diz respeito a definicdo restrita de droga que a Lei
apresenta. No caso da nocdo de drogas ilicitas h& ainda outros problemas, pois segundo
Edward MacRae essa concepcéo € arbitraria e politica. Além disso, MacRae menciona
gue atualmente entre os estudiosos o termo mais adequado, embora ainda limitado para
as ciéncias humanas, para referir-se a drogas é o de substancias psicoativas ou
substancias psicotropicas. Por fim, para Nascimento o sistema legal apresenta-se
fracassado, pois nem a seguranca e nem a saude dos usuarios se beneficiaram e a
estratégia da prisdo como principal caminho de punicao tem sido percebida como ineficaz.

Outro eixo fundamental da segunda parte deste Caderno diz respeito a reflexdes
em relacdo a alguns aspectos da politica proibicionista. Para Edward MacRae, a vertente
proibicionista ndo evita os usos e abusos; dificulta o controle e acesso aos usuarios; limita
0 desenvolvimento dos controles sociais informais; e favorece os lucros astrondmicos em
torno do comércio das drogas ilicitas. Além disso, a prisdo como principal estratégia de
correcdo nao tem sido eficaz. Ari Bassi do Nascimento, por sua vez, realiza uma reflexdo
sobre a inutilidade da discusséo sobre criminalizacdo e descriminalizacdo das drogas, o
mesmo vale para a questdo das drogas licitas e ilicitas, enquanto o foco do debate
privilegiar as substancias e ndo os comportamentos das pessoas. Ainda sobre a tensdo
criminalizacdo e descriminalizacdo, a liminar (Anexo E) do juiz Pedro Sanson Corat traz
alguns elementos desse debate ao determinar a suspensédo da Marcha da Maconha em
Curitiba, em 2009. Para Corat, o direito constitucional da livre expressao defendido pelos
organizadores do evento ndo pode ser visto como ilimitado.

Também é discutido sobre o0s apontamentos e sugestdes dos autores para
constituicdo de politicas publicas sobre drogas. Nesse sentido, agrupamos as reflexdes
dos autores tanto da primeira como da segunda parte deste Caderno. Para Leonardo de
Araujo e Mota, é indispensavel, para a constituicdo de politicas publicas, o exercicio da
davida sistematica, o fomento do livre debate e o distanciamento dos referenciais
preconceituosos e moralistas. A partir da analise de Patricia Hochgraf e Silvia Brasiliano
pode-se inferir que é fundamental desenvolver programas especificos para as mulheres
farmacodependentes. Ja Edna Maria Siqueira Santos aponta a necessidade de
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desenvolver um atendimento especifico para adolescentes do sexo masculino; além de
que a decisdo conjunta deve constituir-se num elemento central da elaboracdo de
politicas publicas sobre prevencdo ao uso indevido de drogas. Esse aspecto também é
corroborado por Valéria Teixeira de Meiroz Grillo, ao enfatizar a participacdo popular na
formulacdo e controle das politicas. No caso da questdo das drogas, conforme Ari Bassi
do Nascimento, a sociedade deve debater e exigir cumprimento da Lei n. 11.343/06. Para
Henrigue Soares Carneiro, uma politica democratica sobre a questdo das drogas deveria
tratar todas as drogas licitas e ilicitas num mesmo regime. E, finalmente, para Edward
MacRae, deveria ocorrer uma transferéncia do tema drogas do direto penal para o direito
civil e desenvolver um tratamento do consumo nas perspectivas da educacao, da saude e
da cultura.

A terceira parte — Escola e a prevencao ao uso indevido de drogas — traz um
conjunto de textos que visam refletir os desafios da prevencdo do uso de drogas no
espaco escolar, além de sugerir possibilidades de abordagem sobre o assunto no @mbito
do ensino. Os textos que compdem essa parte mais 0s inventarios de experiéncias
pedagogicas sdo: “Aids, drogas, violéncia e prevengado: representagbes sociais de
professores do ensino médio”, da Pedagoga Vera Maria Nigro de Souza Placco; “Um
olhar sobre a questdo das drogas a partir do conhecimento histérico”, de Silvio Alves;
“Smoking Awareness: uma abordagem do 'tabagismo' no ensino-aprendizagem de Lingua
Inglesa”, de Dulce Pazinato Casarin.

Nessa terceira parte do Caderno emergem trés aspectos importantes. O primeiro é
a nocao de representacédo social, desenvolvida nos textos de Vera Maria Nigro e de Silvio
Alves. A abordagem dessa nocéo, percebida como uma modalidade de conhecimento que
visa elaborar o comportamento e a comunicacéo entre individuos, envolve tanto a esfera
dos professores como as propostas normativas e prescritivas. O segundo aspecto diz
respeito aos problemas encontrados no ambito escolar em torno da prevencdo ao uso
indevido de drogas. De acordo com Vera Maria Nigro, os professores percebem-se
despreparados e afirmam que tratar desse assunto em sala de aula é um trabalho
complicado. O terceiro aspecto refere-se a algumas sugestbes, como o potencial da
escola como local para desenvolver prevencao e a necessidade da prevencao constituir-
se num assunto de formacdao inicial e continuada. Além disso, as disciplinas, como a de
Histéria e de Lingua Inglesa, podem oportunizar elementos fundamentais na
problematizacédo desse assunto. Por exemplo, o conhecimento histérico, conforme artigo
de Silvio Alves, permite relacionar presente e passado, a fim de identificar as
continuidades e descontinuidades sobre como as drogas sdo representadas pela
sociedade. JA4 o texto de Dulce Pazinato Casarin promove uma reflexdo sobre o
tabagismo, a partir da nocdo de discurso e do uso integrado de midias na educacéo.

Na sequéncia ha, na quarta parte, os inventarios de experiéncias pedagogicas
desenvolvidas nos grupos de estudos® de 2008, além do material didatico sobre o ensino
da lingua inglesa, a partir do tabagismo. O primeiro inventario, intitulado “A droga da
violéncia”, foi desenvolvido pelos professores Amarildo de Oliveira, Clarice Batista dos
Santos, Claudeir Aparecido de Souza, Deborah Nascimento da Silva, Francielen Padovan

Os grupos de estudos para professores e agentes educacionais que atuam na rede publica de ensino
estadual possuem carga horaria de 30 horas, sendo 24 horas presenciais, com realizacdo de 6
encontros de 4 horas, e 6 horas a distancia, para leitura prévia dos textos disponibilizados. Cada grupo
tem um coordenador por escola e um organizador escolhido a cada encontro. O grupo deve ser
composto de 3 a 10 participantes. De acordo com Maria de Fatima Navarro Lins Paul, assessora de
formacdo da Superintendéncia da Educagado, “O grupo de estudo é uma modalidade de formacao
continuada, descentralizada, que valoriza a constru¢do coletiva do conhecimento, reconhecendo os
profissionais da Educagdo como sujeitos que estdo construindo a educacdo publica do Parand’.
Disponivel em:
<http://www.diaadiaeducacao.pr.gov.br/diaadia/diadia/modules/noticias/article.php?storyid=1567>.
Acesso em: 01 jul. 2010.
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Rossi de Oliveira, Natalia Regina Vieira e Tatiane Pereira de Souza. Esse grupo realizou
0 estudo no Colégio Estadual Walde Rosi Galvdo, no Nucleo Regional da Area
Metropolitana Norte.

Esse inventario traz uma experiéncia desenvolvida no ensino fundamental, na qual
a participacdo dos alunos foi essencial. A partir de levantamento de material e de relatos
da situacéo local, por parte dos alunos, constatou-se uma estreita relacéo entre violéncia
e bebidas alcodlicas. Além disso, a atividade demonstrou que os alunos, na medida em
gue sao orientados e envolvidos no processo de ensino e aprendizagem, configuram-se
como sujeitos transformadores do contexto social em que estéo inseridos.

O segundo inventario — “Prevencao ao uso indevido de bebidas alcodlicas” — foi
elaborado pelos professores Adileuza Aparecida Zanolli, Aparecida Biggi dos Santos,
Cassia Silva Soares, Edna maria Romanini Amadeu, Eliane Giselle Silva, Salete da Silva,
Sonia Dacome e Simone Carvalheiro Gauna. O Colégio Estadual Sao Vicente de Paula,
do Nucleo Regional de Paranavai, foi o local de estudo desse grupo.

Esse inventario, desenvolvido numa turma do 3° ano do ensino médio, traz uma
constatacdo de que grande parte dos alunos tem contato com bebidas alcodlicas. A
atividade proposta numa disciplina de Quimica envolveu também as disciplinas de Lingua
Portuguesa, de Histéria e de Sociologia. A metodologia, desenvolvida com a finalidade
envolver os alunos, deu-se por meio de pesquisas de textos sobre o uso indevido de
bebida alcodlica, leitura do material coletado, preparacdo e exposicdo em forma de
seminario por parte dos alunos.

Ja a producéo didatico-pedagdgica denominada Smoking Awareness visa sugerir
uma abordagem sobre o tabagismo na pratica pedagdgica, na Educacédo Basica. Trata-se
da producdo de um conjunto de atividades a serem utilizadas nas aulas de Lingua
Inglesa, com a possibilidade de envolver também outras areas do conhecimento como:
Lingua Portuguesa, Artes, Matematica e Ciéncias. Essa producao trata de questdes que
envolvem a reflexdo e a discussédo sobre o uso do tabaco, aliando-as aos contetudos
disciplinares.

Como complemento dos artigos selecionados, este Caderno traz uma quinta parte
denominada Sugestdes de filmes, livros e sitios. O objetivo dessas sugestbes é
disponibilizar um conjunto de recursos, a fim de incrementar as praticas pedagogicas, as
quais devem ser planejadas, previamente, pelos professores.

Para finalizar, disponibilizamos um glossario e, em Anexos, alguns textos que
visam subsidiar o conhecimento dos profissionais da educagéo em relacdo aos aspectos
legais, bem como sobre algumas instituicdes que desenvolvem atividades de prevencéo,
de tratamento, de reinsercao social e de reducéo da oferta. Assim, seguem como anexos:
a Politica Estadual sobre Drogas; a Lei Federal n. 11.343/06; as principais sumulas de leis
de apoio; um texto sobre mecanismos legais para fazer valer a Lei; a liminar sobre
suspensdo da realizacdo da Marcha da Maconha, Curitiba 2009,% do Juiz de Direito Pedro
Luis Sanson Corat e enderecos de instituicbes que compdem a rede social de prevencao.

2 A medida cautelar pode ser deferida pelo juiz antes que a outra parte possa apresentar defesa, ou mesmo
antes que a outra parte sequer saiba da existéncia do processo em juizo. Estas situag8es especiais, sempre
autorizadas por lei, visam garantir a eficacia da medida quando o simples fato de se permitir que a outra
parte dela tome conhecimento, puder frustrar seu objetivo ou colocar em risco sua execucao. Disponivel
em: <http://www.consumidorbrasil.com.br/consumidorbrasil/textos/familia/cautelares.htm#Incidentes>.
Acesso em: 12 abr. 2010.
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A COMPULSAO E O ViCIO NA MODERNIDADE?

Leonardo de Aradjo e Mota*

RESUMO

A busca por substancias que proporcionem ao homem a alteracdo de seu estado de consciéncia tem sido
uma caracteristica observada em todas as civilizagdes. No entanto, somente a partir da modernidade essa
tendéncia assume sua atual dimensdao compulsiva. Diante dos estragos provocados por esta forma
especifica de consumo, as substancias psicoativas surgem como as principais responsaveis por uma gama
de infortinios presentes na era moderna, sendo esta visdo continuamente explorada pelos meios de
comunicacao, por meio de novelas, programa de auditérios, noticiarios, etc. Abordadas pelos organismos de
repressdo como alheias a realidade de exploracdo e desordem proprias do capitalismo, busca-se ocultar
algumas causas da drogadicdo por meio de interpretacfes preconceituosas e mistificadoras. O presente
trabalho procura contribuir no sentido de revelar alguns motivos desses mal-entendidos, a partir de uma
abordagem critica de nossa conjuntura atual. Utilizamos como metodologia referéncias bibliograficas que
abordam distintas areas do conhecimento, como psicologia, sociologia e medicina, buscando, dessa forma,
elaborar uma visdo multidisciplinar do fenémeno.

Palavras-chave: Compulsao; Capitalismo; Vicios; Modernidade.

A EPIDEMIA

O relat6rio da ONU de 1999 sobre Crime e Justica indica uma correlacao entre a
globalizacdo e a “industria de drogas ilegais”, assim como o aumento dos crimes
relacionados ao narcotréfico. A partir da metade dos anos 1980, a producdo mundial de
drogas ilegais aumentou sensivelmente. A producao de folha de coca dobrou e a do 6pio
chegou a triplicar durante os anos 1990. O comércio de drogas ilegais, em 1995, foi
estimado em 400 bilhdes de ddlares (8% do comércio mundial). Existem, hoje, no mundo
cerca de 200 milhdes de usuarios. (BUVONIC; MORRINSON, 2000).

Conforme dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), cerca de 10% de toda
a populacdo mundial adulta apresenta um quadro de alcoolismo. De cada dez pessoas
gue se iniciam no prazer de tomar um bom aperitivo, uma delas vira a se tornar um
alcodlatra. Estima-se em 280 milh6es o numero de alcodlatras no mundo, sendo que,
destes mais de 18 milhdes morrem, todos os anos, em funcdo de sua dependéncia.
(LAGE, 2000).

Sao pessoas que ndo possuem a capacidade de processar essas substancias
como a maioria. Hoje, cerca de 50% dos leitos de hospitais psiquiatricos brasileiros estao
ocupados com dependentes de drogas e alcool. No Brasil, a cada ano, o uso abusivo de
drogas e élcool custa 7,9% do PIB em tratamento médico, perda de produtividade e
acidentes — 48 bilhdes de dolares, segundo estimativas da Secretaria de Saude do Estado
de S&o Paulo. (ARNT, 2001, p. 42-58).

Outro importante registro € o uso indiscriminado de medicamentos e a proliferacéo
das farmacias. Segundo estudos do Conselho Federal de Farmacias, existe no Brasil um
estabelecimento para cada trés mil habitantes, ao passo que o sugerido pela OMS seja de
apenas uma farmacia para cada 10 mil habitantes.

3 Artigo publicado na Revista Humanidades, Fortaleza, v. 17, n. 2, p. 133-140, ago./dez. 2002

Mestre e doutor em Sociologia pela Universidade Federal do Ceara (2001-2002 e 2004-2008). Como
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Segundo Procopio (1999, p. 59-63) em 1995, a industria farmacéutica faturou
aproximadamente 10 bilhdes de reais, colocando o Brasil em quarto lugar mundial, em
termos de consumo de medicamentos — 2/3 deles via automedicagao —, perdendo apenas
para os Estados Unidos, a Alemanha e a Franca. Hoje contamos, aproximadamente, com
60 mil tipos de medicamentos, para diversas finalidades, enquanto em paises como a
Noruega e a Dinamarca, eles ndo passam de 20 mil. O autor citado relata que, segundo
estimativas da Organizacdo Mundial de Saude, 30% dos remédios comercializados no
Brasil sdo falsos e que, ao mesmo tempo que nos Estados Unidos a licenca para a
comercializagdo de um medicamento é de 208 mil ddlares, a Secretaria Nacional de
Vigilancia Sanitaria brasileira cobra infimos 800 reais.

CAPITALISMO, CONSUMISMO E VICIO

A modernidade, ao opor-se a tradicdo, substituiu-a pela compulsividade,
evidenciada nos vicios e nas neuroses. Embora o alcoolismo seja citado pela histéria
através dos séculos e até milénios, nada se assemelha a sua producdo em escala
industrial (sobretudo em forma de destilados) a partir do século XIX. Era necessaria a
alcoolizacao publica do proletariado para que ele suportasse suas precarias condicées de

vida e de trabalho no nascente capitalismo industrial.

Apos a Revolucdo Industrial — escreve Enrique Gonzélez Duro — o alcool etilico se
transformou quase num artigo de primeira necessidade para 0 nascente proletariado
urbano, massificado, sem raizes, explorado e alienado em seu trabalho e submetido
a terriveis condi¢des de vida. O alcool possibilitou a evasdo momentanea dessa
lamentavel situagdo de vida. Por isso, ao longo do século XIX, o alcoolismo foi-se
constituindo numa auténtica praga social, que crescia, sem cessar, paralelamente
ao desenvolvimento industrial e econdmico das sociedades ocidentais. (KALINA,
1999, p. 112).

Extirpado do convivio comunal caracteristico das sociedades pré-capitalistas, o
homem moderno foi lancado num mundo insensivel e egoista, voltado basicamente para
a producao e acumulacao de capital. Os lacos afetivos sdo paulatinamente substituidos
pela competicdo desenfreada e o culto a produtividade. As relacdes humanas passam a

priorizar seus vinculos utilitarios, baseados sobretudo no célculo racional. Para Giddens:
...como um bom médico especialista, Freud se impds a cura das neuroses;
entretanto, o que acabou descobrindo foi a ressaca emocional da cultura tradicional
em desintegracéo. A vida emocional da civilizagdo moderna ndo estava inscrita na
filosofia do lluminismo e ficou alheia aqueles esforcos cientificos e tecnolégicos que
foram tdo fundamentais para os efeitos cintilantes da modernidade. (GIDDENS,
1997, p. 86).

Neste sentido, observamos que o processo de desenvolvimento da ciéncia e das
forcas produtivas ndo tomou em consideragdo a vida emocional dos individuos que, por
sua vez, necessitavam ser transformados em seres cada vez mais alienados, autdmatos.
A compulsividade torna-se a “revolugao cognitiva” da modernidade, uma vez que surge
para atenuar uma condi¢do de ansiedade continua, propria das sociedades modernas. Os
vicios passam a representar uma fonte de seguranca ontolégica em meio a um estado
geral de perplexidade. Uma vez que

...0 fato de hoje podermos nos tornar viciados em qualquer coisa — qualquer aspecto
do estilo de vida — indica a real abrangéncia da dissolu¢éo da tradigdo. O progresso
do vicio é uma caracteristica substantivamente significante do universo social pds-

moderno, mas também um “indice negativo” do real processo de
destradicionalizacé@o da sociedade. (GIDDENS, 1997, p. 91).

Nas sociedades pré-modernas, argumenta Giddens, a tradicdo e a rotina diaria
estavam intimamente relacionadas, ao passo que, na sociedade pos-tradicional,
caracterizada por grandes incertezas artificiais — depreciagdo do meio ambiente, ameaca
nuclear, crises econdmicas, desemprego —, essa rotina torna-se vazia e frequentemente
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desprovida de possibilidades emancipatdrias. Desse modo, ao ignorarmos nosso rumo e
propésito de vida, desvinculados das tradicbes, passamos a agir compulsivamente e
repetir padrdées inconscientes de comportamento, amiude autodestrutivos, visto que “a
repeticdo € uma maneira de ficar no ‘Unico mundo que conhecemos’, um meio de evitar a
exposicéo a valores ‘estranhos’ ou a maneira de ser”. (GIDDENS, 1997, p. 92).

O vazio espiritual, proporcionado pela l6gica moderna do consumo hedonista e da
indiferenga, leva milhares de individuos a se iniciarem no alcoolismo e na drogadicao.
Procurando um significado maior para suas existéncias como seres humanos,
equivocadamente tentam sufocar suas angustias por meio desses meios, buscando a
mais poderosa forma de “pseudotranscendéncia” de nossa época. Para Kalina (1999), a
sociedade capitalista, por meio da exaltagcdo da conquista dos bens materiais para
adquirir respeitabilidade; da competicdo desumana, que é aceita e dissimulada sobre
multiplos slogans como “éxito na vida” e “realizagdo pessoal’, incrementa o consumo de
drogas, causado pela ansiedade em atingir os padrdes exigidos por esta sociedade.

Sabe-se, porém, que, mesmo envidando grandes esfor¢os para atingir as metas de
exceléncia exigidas pelo sistema, sdo poucos os individuos que findam por lograr uma
condicdo economicamente privilegiada em nossa sociedade. Vale também ressaltar que
esse problema é particularmente mais agudo quando se trata de significativos
contingentes das populac6es que residem nos paises em desenvolvimento, onde as
oportunidades de realizacdo profissional sdo distribuidas de modo notadamente desigual.
Nesse prisma, Didgenes (1998, p. 44-45) observa que “a cultura de massa, ao difundir-se
por todos os pontos da rede social, realiza um duplo movimento: fala que todos podem ter
tudo, e que, ao ‘ter’, os individuos seriam reconhecidos como sujeitos sociais e depois
nega quase tudo a grande maioria”.

Assim sendo, as emocgdes e anseios existenciais sao reforcados pela angustia do
“ndo possuir’, uma vez que a moderna sociedade de consumo coloca as pessoas em
relagdo de inferioridade com respeito as mercadorias, utilizando-se da midia eletrénica
como o principal veiculo propulsor dessa ideologia. Ora, se a sociedade condena o
bébado ou o drogado é porgue ela anseia por bodes expiatérios e tenta esconder suas
préprias contradicbes por meio de uma série de “nao-ditos”. Trata-se de um contexto
ambiguo onde as coisas assumem feicdo humana e os homens o aspecto de coisas,
fomentando um mercado publicitario milionario que se nutre das expectativas e ilusées
interiorizadas pelos individuos.

Adentramos, desse modo, um mundo fantasmagorico onde as imagens cintilantes
do entretenimento se alternam as notas catastréficas emitidas pelos noticiarios televisivos.
Como qualquer empresa capitalista, um conglomerado de midia, por exemplo, ndo se
norteia por padrbes morais e, sim, por metas comerciais. Se um filme violento, repleto de
cenas com drogas e alcool, consegue altos indices de audiéncia, maior sera o interesse
dos patrocinadores pelos intervalos comerciais, fato que provoca uma disputa acirrada por

seus preciosos segundos, elevando consideravelmente o seu preco. Segundo Lasch:

A producdo de mercadorias e o0 consumismo alteram as percep¢des ndo apenas do
eu como do mundo exterior ao eu; criam um mundo de espelhos, de imagens
insubstanciais, de ilusdes cada vez mais indistinguiveis da realidade. O efeito
espetacular faz do sujeito um objeto; ao mesmo tempo, transforma o mundo dos
objetos numa extensdo ou projecdo do eu. E enganoso caracterizar a cultura do
consumo como uma cultura dominada por coisas. O consumidor vive rodeado n&o
apenas por coisas como por fantasias. Vive num mundo que ndo dispde de
existéncia objetiva ou independente e que parece existir somente para gratificar ou
contrariar seus desejos. (LASCH, 1986, p. 22).

S&o0 inumeras as conjecturas sobre as causas da dependéncia quimica, entre elas:
familias disfuncionais, desigualdades sociais e pobreza, decadéncia dos valores morais,
auséncia de amor no mundo, influéncias demoniacas, neuroses, etc. Por muitos anos,
atribuiu-se como elemento determinante do vicio — e no senso comum ainda predomina

esta interpretacédo — causas morais, como a fraqueza de carater. Entretanto, estudos mais
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recentes, impulsionados também pelo aperfeicoamento da medicina, apontam em direcdo
a uma explicacdo que pouco tem a ver com a moralidade. Muito embora ndo devamos
desprezar a influéncia de aspectos externos, o dependente é, antes de tudo, uma pessoa
organicamente predisposta ao vicio.
Tristeza, decepcdo, estados depressivos, dificuldades de relacionamento,
frustragbes, pobreza, morte de parente, dor-de-cotovelo, cada um desses
sofrimentos emocionais pode levar uma pessoa a beber demais, imaginando —
erradamente — que o alcool va aliviar suas dores. Se quem passa por essa
experiéncia é um nao-alcodlatra, ou seja, alguém que ndo carrega no organismo a
predisposicdo ao alcoolismo, nada lhe acontecera além de bebedeiras e dos
problemas que elas podem trazer. Um belo dia, depois de uma temporada maior ou
menor de porres, percebendo que o alcool ndo o ajuda e sé atrapalha, ele resolve
parar de beber e realmente consegue parar, até com bastante facilidade. Entao
reinicia vida nova, fazendo frente as suas dores emocionais de cara limpa. Se, no
entanto, um predisposto ao alcoolismo entrar pelo mesmo caminho — beber para
minorar o sofrimento — ndo apenas acabara tomando porres semelhantes e
enfrentando os mesmos problemas, mas também estara ativando os processos
bioquimicos que levardo a dependéncia do alcool e aos seus numerosos
transtornos, inclusive a dificuldade quase sobre-humana de parar de beber.
(VESPUCCI, 2000, p. 64).

Conforme mencionado, dificiimente uma pessoa pode vir a se tornar um
dependente sem que um conjunto de fatores esteja alinhado para produzir esse efeito.
Algumas evidéncias cientificas também apontam para o carater hereditario das
dependéncias. De acordo com estatisticas do governo americano, cerca de 8% da
populacdo americana € vitima do alcoolismo. Fatores hereditarios influenciam de
sobremaneira este contexto: uma vez sendo filho de um alcodlatra, o individuo tem 40%
de chances de contrair a doenca, sendo este percentual elevado para 60% caso ambos
0s genitores tenham histérico de alcoolismo (PEREIRA JR.; CAVALCANTE, 2000).

Embora a sindrome da dependéncia esteja codificada pela OMS como uma
doenca,® o preconceito persiste em nivel do senso comum. As moléstias que envolvem
conotacbes comportamentais — isto €, sindrome da imunodeficiéncia adquirida (Aids),
depresséao, entre outras — dificiimente fogem a essa regra.

Como bem exemplificou Minayo (1999, p. 177),
...a partir das ciéncias sociais, podemos dizer que ha uma ordem de significacdes
culturais mais abrangente que informa o olhar lan¢cado sobre o corpo que adoece e
que morre. A linguagem da doenca ndo €, em primeiro lugar, linguagem em relacéo
ao corpo, mas a sociedade e as relacdes sociais.

O alcoolismo, por exemplo, também é conhecido como a doenca da negacao:
aquele problema “pessoal” que a familia enreda todos os seus esforgos para que nao se
torne publico. Visto que:

Na maior parte das familias em que um ou ambos os pais é viciado em &lcool, ha
uma cobertura sistematica desse fato, com a qual os filhos s&@o, na verdade,
solicitados a ser coniventes, muitas vezes produzindo efeitos devastadores sobre o
seu proprio desenvolvimento pessoal. “Ninguém nessa familia é alcodlatra®, é a
imagem apresentada ao mundo exterior. (GIDDENS, 1993, p. 119).

Outro dado a ser ressaltado € o combate ostensivo, por parte das autoridades,
religiosos e de setores especializados da sociedade civil, ao tabagismo e as drogas
ilicitas, em detrimento do alcoolismo. Quando o propésito € alertar para os perigos do
abuso de alcool, observa-se apenas uma discreta adverténcia, em letras mindsculas, nos

® Em relagdo a este conceito, Capra (1995, p. 319) ressalta que “a doenga pode ser fisica ou mental, ou
manifestar-se como comportamento violento e temerario, incluindo crimes, abuso de téxicos, acidentes e
suicidios, a que se pode licitamente dar o nome de doengas sociais”. Por conseguinte ela observa que, “um
outro aspecto importante da nova psicologia é o crescente reconhecimento de que a situacao psicoldgica de
um individuo ndo pode ser separada do seu meio ambiente emocional, social e cultural. Os psicoterapeutas
estdo adquirindo consciéncia de que o sofrimento mental origina-se frequentemente no colapso das
relagdes sociais”. (CAPRA, 1995, p. 360).
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rotulos de garrafas e nos comerciais de televisdo, na qual se |1é: “Beba com moderagao”.
Isso tudo sem ter em conta que o alcoolismo no Brasil € responsavel, sozinho, por 90%
das internac6es em hospitais e clinicas psiquiatricas. (ARNT, 2001, p. 42-58).

Embora a dependéncia quimica ndo escolha, a principio, um sexo especifico, é
entre os homens que o quadro se revela mais acentuado. O mito da onipoténcia
masculina, um fardo carregado pelos homens através dos séculos, associado ao aumento
da competitividade no mercado de trabalho, vem causando uma deterioracdo psiquica
que nédo raro finda em comportamentos autodestrutivos. O sexo masculino lidera as
estatisticas mundiais de suicidio, drogadigcdo, mortes violentas e alcoolismo. De cada
quatro dependentes de drogas em todo o mundo, trés sdo homens. (DIEGUEZ, 2001, p.
116-123).

Um ponto em comum, verificado entre as fontes consultadas neste trabalho, é o de
que nossa sociedade € uma grande “sementeira” dos comportamentos compulsivos.
Vivemos em uma sociedade racionalizada para o egoismo e para as satisfacfes
imediatas do prazer, sensacfes analogas aquelas produzidas pelas substancias

psicoativas. Por meio desse prisma, Kalina observa que

...a marginalizacdo social do louco, como também a do adicto,’ responde a
necessidade que tem a sociedade de manter oculta suas préprias contradi¢des (...)
o louco se projeta, perante nossos olhos, como uma ameaga: é o espelho onde
vemos refletida nossa prépria inconsisténcia. Vitima e porta-voz de contradi¢cdes
gue também s&o nossas, o louco é a tragica encarnagdo de tudo o que a maioria
dos homens suporta de forma reprimida e silenciosa. A sociedade que reprime o
adicto é a mesma que fomenta a adiccdo. (KALINA, 1999, p. 21-23).

O meio social contemporaneo é principio e fim de uma das maiores epidemias
deste século, que desconhece fronteiras étnicas, sociais ou politicas. Os Estados Unidos,
pais cuja luta contra as drogas recebe o tratamento mais especializado possivel, estao
longe de obter resultados satisfatorios, a ndo ser o continuo incremento de sua populagéo
carceréaria.” E esse pais, o maior consumidor de drogas do planeta, no qual também, por
uma “estranha coincidéncia” germina o culto generalizante do capitalismo, torna-se um
icone, por exceléncia, das contradi¢des crbénicas do sistema.

Embora representem apenas 15% do total de usuarios, 0s negros sdo quase a

metade da populacdo carceraria. Segundo o general aposentado Barry McCaffrey, que
dirigiu a politica de controle de drogas da Casa Branca, as prisdes tornaram-se “gulag de
drogas”. Em 1998, 70% dos presos enviados as prisdes estaduais eram condenados em
razdo de crimes ndo violentos contra a propriedade, desordem publica ou drogas. Foram
detidas 1.559.100 pessoas por crimes relativos a drogas, trés quartos delas por posse;
450 mil foram confinadas em cadeias e penitenciarias. (KALILI, 2001, p. 16-21).
Um complexo emaranhado de fatores, muitas vezes apresentados como sem nenhuma
relacdo objetiva entre si, fundem-se para compor uma dimensdo sistémica, oposta a
abordagem muitas vezes difundida pelos meios de comunicacédo e pelos 6rgaos civis e
governamentais. Carregadas de equivocos, tais mensagens visam, paradoxalmente, a
mascarar a realidade abordando os problemas em separado, negando terminantemente
suas conexfes com um sistema maior e complexo.

Nesta visdo, as drogas e o alcoolismo ndo pertencem a sociedade, nem sequer sao
seus subprodutos: eles constituem entidades “separadas”, préprias do mundo do crime
organizado ou das patologias mentais. Para Musumeci:

® O substantivo adiccdo designa em nossa lingua a inclinacdo ou o apego de alguém por alguma coisa.
Segundo o Dicionario Aurélio, “significa também alguém que ndo consegue abandonar um habito nocivo,
mormente de alcool e drogas, por motivos fisioldgicos ou psicoldgicos”.

" Considerada a maior democracia do planeta, os Estados Unidos prendem hoje mais pessoas do que
qualquer outro regime. Em 2001, o nimero de encarcerados nos EUA era de 1.860.520, deixando para tras
paises como a China, com 1,4 milh&o e a Russia, com 1 milh&o de detentos (KALILI, 2001,16-21).
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...em grande parte dos programas de prevencdo em curso no Brasil, existe uma
confusdo, ou uma superposicdo, entre os conceitos de uso e abuso, que acabam
ganhando — nos folhetos, panfletos e na pratica preventiva — significados similares.
Essas nocdes aparecem de forma indiferenciada, pois expressam o pressuposto de
que todo uso é necessariamente patoldgico [...] as mensagens veiculadas séo, de
um modo geral, difusas e generalizadoras. Elas ndo atentam para as distincdes
entre os publicos-alvo, as diferentes substéncias definidas como drogas e,
tampouco, para os diferentes efeitos que essas substancias provocam, nos planos
individual e coletivo. (MUSIMECI, 1995, p. 58-59).

Outro fator, comumente conjeturado, remete a dificuldade ou auséncia de dialogo
entre pais e filhos — o choque de geracbes. Novamente o problema é reduzido a uma
célula menor e independente: a familia. A ma administragdo dos conflitos domésticos — e
agui também nao propomos relegar esse aspecto — desponta como a causa principal da
progressédo dos casos de dependéncia quimica. A familia nuclear, nesse contexto, parece
nao ser influenciada pelas pressdes exteriores, como pais que necessitam, muitas vezes,
conciliar mais de 8 horas de trabalho diario para garantir sua sobrevivéncia econémica,
sendo for¢cados pelas circunstancias a passar varias horas ausentes do convivio familiar.

A carga de estresse e consequente perda da afetividade nos lagos familiares, por
conta de um sistema que esta sempre exigindo dos individuos mais do que eles proprios
sdo capazes de suportar, quase nunca é tomada em considera¢cao nesse processo.

Segundo Bucher (1992, p. 3):

O célebre “combate as drogas” ndo passa de uma fantasia quando pretende
erradicar as subst@ncias psicoativas da vida social, como se elas fossem algo
ocasional e supérfluo, um mal acrescentado por fora e ndo inerente a sociedade.
Tratadas dessa forma, as drogas transformam-se em um mito carregando uma série
de ndo-ditos — e todo mito tem uma fungéo social, seja tdo somente aquela de bode
expiatério. Responsabilizadas pela maioria dos males que assolam a juventude ou a
sociedade como um todo, elas sdo apresentadas como um tipico inimigo externo
ameacando o equilibrio e a harmonia de inocentes populagdes.

Compartilhando de um ponto de vista similar, Paixdo (1995) afirma que o problema
do toxico na nossa sociedade, ao invés de ser abordado como um problema de saude,
acaba por se enquadrar essencialmente no dominio da moralidade, e dai resultam todas
as polémicas em torno da descriminalizacdo. A coletividade em geral permanece
desinformada e alheia as intrincadas causas desses fenémenos, incitando o preconceito e
a banalizacdo caracteristica dos temas polémicos quando submetidos ao julgamento do
senso comum. N&o raro, essas questdes disfarcam propositos de propaganda e
autopromocao por parte dos agentes sociais que prometem as “solu¢ées magicas” para o
problema, como, por exemplo, a erradicacdo completa de todas as drogas na sociedade.®
Quaisquer que sejam as suas causas, 0 abuso de drogas na atualidade dificilmente pode
estar vinculado a sua natureza contestadora e ludica dos anos 1960.

As drogas perderam por completo a aura e a graca contestatoria da mocidade.
Desideologizada, é essencialmente egoista. Seu lucro desregrado transforma os
que estdo em seus negdcios em seres caoticamente individualistas, sem o charme
e a irreveréncia coletiva de Woodstock, onde cerca de 200 mil pessoas dancaram
nuas no ano de 1969. Para a juventude, ter drogas é sinbnimo de poder: rende
amizades e novos relacionamentos. Em alguns casos, significa até mesmo status.
(PROCOPIO, 1999, p. 201).

N&do podemos omitir que algumas dessas substancias também sdo utilizadas em

rituais misticos, manifestacdes culturais ou propositos de autoconhecimento, distinguindo-

8 Bucher (1992, p. 31-32) atenta para o fato que “pregar a eliminagdo das drogas da vida social é
ingenuidade, sendo fanatismo irreal. Trata-se de reduzir seus estragos, quer das licitas, quer das ilicitas.
Querer proibi-las, seja pela repressdo, seja pela condenacdo moralista, ndo surte efeito, pois as drogas
fazem parte da vida, inclusive das suas dimensdes de valor, como o prazer, o lazer e o belo. Elas ndo dao
um sentido a vida, mas podem realcar o sentido que cada cidaddo consegue criar para si; mesmo num
momento de crise econdbmica e de sombrias perspectivas sociais em um pais como o Brasil, cabe ndo
esquecer disto, para ndo cair numa pregacao repressiva cega e facilmente desumana”.
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se em varios aspectos de seu uso patolégico. Drogas, como a maconha, ainda despertam
inUmeras controveérsias sobre seus possiveis maleficios a saude dos usuarios.

Na década de 1970, o congresso americano, através da Comissdo Shafer, recebeu
um milh&o de ddlares para uma extensa pesquisa cientifica sobre os efeitos da maconha,
incluindo, em seu roteiro de trabalho a reviséo de todas as teses que circulavam nos EUA,
desde 1920. Embora reconheca que nenhuma droga usada pelos seres humanos possa
ser considerada segura, a Comissao Shafer

...ndo encontrou nenhuma evidéncia de que a maconha possa ser responsabilizada
por crime, insanidade mental, promiscuidade sexual ou falta de motivacéo. E, o que
foi inovador na época, nenhuma evidéncia de que a maconha seria um degrau para
0 consumo de outras drogas. (GABEIRA, 2000, p. 19).

A aplicacdo médica do LSD foi considerada por alguns psiquiatras como um
significativo avanco na identificacdo e tratamento de transtornos mentais.” Muitos
intelectuais e artistas também ndo escondem a influéncia determinante que tiveram certas
substancias psicoativas na concepcdo de muitas de suas obras. Em paises como a
Holanda, a maconha e o haxixe sdo comercializados livremente em bares especializados,
sancionados pelo poder publico.

O contexto em que ocorre 0 uso e as intencdes que regem a sua ocorréncia,
parece ter uma grande significancia sobre os individuos. Segundo Weil (1986, p. 169),

assim que comeg¢armos a entender que as drogas tém um lado positivo que pode
ser desenvolvido, ndo precisamos mais tentar expulsar as drogas de nossa
realidade, que, como vimos, as torna um problema pior ainda. Pois as drogas sdo
exemplos da ambivaléncia das coisas exteriores. S8o0 chaves potenciais para
maneiras melhores de utilizar a mente, sdo também, armadilhas potenciais que
podem nos impedir de usar melhor nossas mentes.

E importante observar que nestes casos ndo estamos nos referindo aos quadros de
dependéncia, reconhecidamente patoldgicos, e sim, a outras formas de consumo dessas
substancias que ndo podem ser ignoradas.

Muito embora reconhecamos que o problema do alcoolismo ou da drogadicao
tenha uma maior relevancia no ambito da saude publica, ndo podemos desprezar suas
implicagdes sociologicas, considerando como uma de suas causas a fragilidade no
tratamento das questbes éticas na sociedade contemporanea e de seus efeitos
perniciosos sobre todo o tecido social. A ascensdo do individualismo, o culto ao
consumismo e a indiferenca quase generalizada em relacdo as questbes sociais e
politicas geram uma cultura de alienacéo massificada e socialmente aceita. Uma vez que

...na raiz de tudo, esta, portanto, uma sociedade destituida de sentido verdadeiro
para a vida humana. O consumismo, a busca do prazer individual, a concorréncia
exacerbada geram um egocentrismo doentio. Valores como a amizade, a
solidariedade, a busca do bem comum tornam-se “caretas”, ultrapassados. A via
longa, reflexiva, dialégica e comprometida é substituida pelo caminho facil da
satisfacdo individual. O sentimento da lugar a sensagdo. A relagéo da lugar ao uso
efémero do outro. E como se tudo tivesse se tornado descartavel: os produtos, os
bens da natureza e até as pessoas. A sensacdo de vazio e de infelicidade é o
resultado dessa experiéncia sem profundidade afetiva, sem carinho e sem dialogo.
(Conferéncia, 2001, p. 39)

°0 psiquiatra Stanislav Grof dedicou 17 anos a psicoterapia com LSD e outras substancias psicodélicas na
Europa e Estados Unidos, sendo posteriormente forgcado a abandona-las devido a controvérsias publicas e
restricdes legais. Durante esse periodo, Grof descobriu que “uma pessoa que toma LSD néo vivencia uma
psicose téxica, como muitos psiquiatras acreditavam nos primeiros dias da pesquisa, mas empreende uma
jornada nos dominios normalmente inconscientes da psiqué. Portanto, segundo Grof, ndo é o estudo de
efeitos especiais induzidos por substancias psicoativas, mas o estudo da mente humana com a ajuda de
poderosos facilitadores quimicos”. (CAPRA, 1995, p. 363).
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CONCLUSAO

De acordo com os autores utilizados neste trabalho, bem como a partir de outras
fontes pesquisadas e nado obrigatoriamente citadas, arriscamos algumas conclusdes
preliminares sobre a compulsividade e o vicio na sociedade moderna: 12) ndo se trata de
um disturbio isolado como pretende a abordagem repressiva policial ou a midia. O abuso
de drogas e o alcoolismo ndo podem ser compreendidos fora de seu contexto
socioecondémico e cultural; 2%) A nocéo de uso e abuso € geralmente ignorada por muitos
dos agentes sociais que combatem o problema, causando uma série de mal-entendidos e
mistificagdes, findando, por exemplo, na “demonizagcdo das drogas” e na crenga absurda
de sua total erradicacdo da sociedade; 3%) as substancias ilicitas ndo sdo as mais
consumidas no Brasil, nem as que mais geram dependéncia; 4%) outros comportamentos
compulsivos relacionados ao jogo, trabalho, consumo ou sexo excessivos podem
igualmente levar o individuo a uma vida destrutiva e socialmente malvista; 5% os niameros
relativos a epidemia do alcoolismo e drogadicdo variam muito de um instituto de
pesquisas para outro, comprovando, assim, a complexidade do tema e das metodologias
de pesquisa empregadas.

Em temas controversos, quando se objetiva alguma via de consenso, esta se
revela sempre pouco provavel de ocorrer. Portanto, ao falar sobre alcoolismo ou drogas,
de praxe suscitam-se mais polémicas do que realmente se esclarecem 0s pontos criticos.
No entanto, como bem salientou DURKHEIM (1990, p. 28), é necessario que o socidlogo
“se liberte dessas falsas evidéncias que dominam o espirito do vulgo, que sacuda de uma
vez por todas o jugo de categorias empiricas que habitos muito arraigados acabam por
tornar tirdnicas”. Cabe a ele estranhar o familiar e familiarizar-se com o estranho.

Buscar o rigor cientifico, desse modo, néo diz respeito a rigidez dos procedimentos
técnicos, mas antes ao indispensavel exercicio da duvida sistematica, requisito sine qua
non para a pratica de uma ciéncia social cada vez mais comprometida com a denuncia
das mazelas sociais da atualidade. Neste sentido, colocar questbes sobre um problema
desta natureza significa ndo s6 manter livre o debate, mas também procurar distanciar-
nos cada vez mais dos referenciais preconceituosos e moralistas que frequentemente o
acompanham.

Em suma, foi justamente a partir de um quadro de desespero e anomia social, a
Depressédo dos anos 1930 nos Estados Unidos, que surgiu a Irmandade de Alcodlicos
Andnimos (A.A.), em 1935. Composta de rostos anbnimos, este inovador sistema de
dadiva, baseado na solidariedade humana, que vem recuperando milhares de pessoas do
vicio, serd a tbnica de nosso préximo artigo, com importantes dados empiricos coletados
em 10 diferentes grupos da regido metropolitana de Fortaleza.
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AS DROGAS DA INDUSTRIA FARMACEUTICA

Henrique Soares Carneiro™®

RESUMO

Este texto analisa o poder econdmico e cultural da industria farmacéutica na atualidade. Ao lado de outros
circuitos de circulagéo de drogas psicoativas na sociedade, a indUstria farmacéutica é a mais rentavel e a
gue mais cresce. Além disso, amplia seu monopdlio substituindo os usos de plantas tradicionais por
farmacos patenteados e colonizando a vida cotidiana por meio da oferta de “remédios” para as diferentes
esferas comportamentais. Como contraponto a esse dominio, propfem-se alguns elementos para a
configuracdo de uma politica democratica em relacdo as drogas, como a legalizacdo de todas elas e a
estatizacao da grande producéo e do grande comércio.

Palavras-chave: Industria farmacéutica; Politica sobre drogas; Tecnologias de si.

A industria farmacéutica concentra alguns dos maiores grupos empresariais do
planeta. Hiperconcentrada, hiperlucrativa e em acelerado crescimento nas ultimas
décadas, faturou 773 bilhdes de délares em 2008.*

Assim como ocorre com outros mercados, a industria farmacéutica se reveste de
uma hipertrofia excessiva nos paises centrais e de uma caréncia enorme nos paises
periféricos.

A Africa tem apenas 1% do mercado farmacéutico, embora tenha epidemias, como
a da Aids, que necessitariam de grandes quantidades de medicamentos. Desde o inicio
do século XXI, a Africa do Sul ameacou desafiar o regime de patentes que impedia a
venda barata de produtos monopolizados por grandes laboratérios e comecar a produzir
genéricos num laboratério indiano. A patente do Retroviral Stavudine pertence a
Universidade de Yale (e rende 90% dos royalties dessa universidade, varias centenas de
milhdes de ddlares), mas ela a cedeu em exclusividade para o laboratério Squibb (Bristol-
Myers Squibb), que apds uma grande disputa ofereceu 0 medicamento a um pre¢co menor
para os africanos, mas sem quebrar o seu monopdlio.

Esse monopdlio de patentes como direito de propriedade intelectual representa
uma forma de exclusivismo na circulacdo do conhecimento e € um dos pilares da forma
atual de funcionamento do comércio internacional, que favorece a acumulagdo de capital
em detrimento dos interesses sociais da maioria da humanidade.

Existem prerrogativas que garantem quebras de monopodlios de patentes (cuja
duracédo é de 20 anos), como uma epidemia ou a autorizacdo da seguranca nacional. No
entanto, mesmo no caso, recente, da pandemia da gripe H1N1, ndo se discutiu a quebra
da patente do Tamiflu, ou seja, esse medicamento continuou a ser um produto carissimo
e sua obtencédo nao foi incluida nos planos de salde.

Sabe-se que, pelo menos, 1/4 de todos os remédios da industria farmacéutica
derivam de medicamentos fitoterapicos tradicionais, elaborados, na maior parte, a partir
de plantas medicinais e alimentares. (BALICK, 1997, p. 25). Os povos do mundo,
entretanto, ndo recebem royalties nem, tampouco, Ihes ocorrereu monopolizar esse saber
de forma implacével, como faz a industria farmacéutica.

10 Mestre e doutor em Histéria Social pela Faculdade de Filosofia, Letras e Ciéncias Humanas (1997).
Professor de Histéria Moderna da Universidade de S&o Paulo. Possui experiéncia na area de Histéria e
leciona e desenvolve pesquisas em histéria da alimentacdo, das bebidas e das drogas. E-mail:
henricar@uol.com.br.

' Cf. IMS Health, 2009.
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Dentre o conjunto dos medicamentos (que totalizam, em média, cerca de 15% dos
orcamentos de salude nos paises centrais), destacam-se 0s chamados psicoativos, que
séo indicados para os estados de humor, como promoc¢ao da alegria e combate a tristeza;
para os problemas mentais, como ansiedade ou falta de concentragéo; para o aumento do
desempenho intelectual ou fisico; para a tranquilizagdo, sedacdo e analgesia; para a
excitacao sexual, etc.

Existem trés circuitos de circulacdo de drogas psicoativas na sociedade: o das
substéancias ilicitas, num mercado paralelo e clandestino; o das substancias licitas, de uso
recreacional; e o das substancias da industria psicofarmacéutica, chamados de remédios.
Este ultimo é o mais rentavel e o que mais tem crescido: é o de maior circulacdo, possui
um grande numero de consumidores e o maior faturamento. Seus fundamentos sdo o
sistema de patentes, o monopodlio médico da prescricdo, um mercado publicitario dirigido
para quem toma a droga e corruptor para quem a ministra (laboratérios que convencem
meédicos a receitarem o0s seus produtos). Além disso, ela proibe o uso de diversas plantas
psicoativas de uso tradicional que podem ter fun¢des ansioliticas ou antidepressivas, tais
como a canabis, a papoula e a coca, que passaram a ser substituidas por pilulas
farmacéuticas.

Assim, 0 que a industria psicofarmacéutica controla €, nada mais nada menos, que
0s mais eficientes instrumentos na luta contra o sofrimento e na busca da alegria.

Verifica-se que drogas, como fluoxetina, alcool ou maconha, sdo as mais utilizadas
e procuradas porque, de fato, cumprem, cada uma nas suas limitacbes e com 0 seu
preco, aquilo que nelas sdo buscadas: a amenizacdo da dor e a intensificacdo do prazer,
ou seja, elas ndo enganam a humanidade e, sim, Ihe traz aquilo que necessita.

Hoje, numa era industrial de tensGes e sofrimentos psiquicos diversos e
complexos, além dos anestésicos, como morfina ou heroina, conta-se com centenas de
moléculas puras para os mais diversos efeitos. E nesse contexto que a industria
farmacéutica busca ampliar seu monopdlio, substituindo os usos de plantas tradicionais
por farmacos patenteados, colonizando, cada vez mais, a vida cotidiana e ofertando
‘remédios” para as mais diferentes esferas comportamentais.

O maior numero de usuarios e dependentes de drogas sdo os consumidores de

produtos da industria farmacéutica. As drogas de farmacia possuem usos variados, que
podem ser benéficos ou nocivos, equilibrados ou abusivos. Constata-se que uma parte
dos consumidores faz uso abusivo. Uma média de um terco das intoxicages que ocorrem
no pais, por exemplo, sdo devidas as drogas da industria farmacéutica, numa proporgao
muito maior do que as que ocorrem por causa do uso abusivo de substancias ilicitas.
S6 no Brasil, ha mais de 32 mil rétulos de medicamentos com variacbes de 12 mil
substancias (a OMS considera como realmente necessarios uma lista de 300 itens),
vendidos em mais de 54 mil farmacias (uma para cada trés mil habitantes, o dobro da
recomendacao da OMS). (MORAIS, 2003, p. 44)

Uma parte cada vez maior dessas drogas sdo substancias psicoativas, entre as
principais: os antidepressivos, as anfetaminas, 0os benzodiazepinicos, entre outros. Nos
anos de 2008 e 2009 o segundo medicamento mais vendido no Brasil foi o
benzodiazepinico Rivotril (cf. IMS Health (2009), o primeiro foi uma pilula
anticoncepcional).

Os chamados “remédios”, por vezes receitados por um meédico, podem causar, em
algumas pessoas, exatamente o mesmo efeito que qualquer outra droga: além de ser
danoso para o organismo, pode levar a dependéncia e tolerancia. Além disso, associado
ao consumo compulsivo e a dependéncia, pode surgir, também, a hipocondria: um estado
psiquico em que o individuo acha que sofre de algumas doencas, as quais somente
desaparecerdo apos o consumo de uma série de remédios.

Observa-se que queixas de mal-estares vagos em pronto-atendimentos sao
medicados, comumente, com benzodiazepinicos, especialmente se os pacientes forem
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mulheres e donas de casa. O uso de moderadores de apetite, ndo sé para diminuicdo de
peso mas também como estimulante, esta se propagando no Brasil e se tornando um dos
maiores mercados mundiais.

Também €& comum o uso de certos produtos farmacéuticos (drogas) para outras
finalidades, que ndo as indicadas, devido a seus efeitos colaterais, como por exemplo:
xaropes para tosse com codeina; Optalidon indicado para dor de cabeca; Artane indicado
para mal de Parkinson; ou mesmo analgésicos utilizados para combater dores mais
psiquicas do que propriamente organicas.

O uso de doses inapropriadas de drogas comuns pode ser extremamente perigoso.
Um estudo recente, realizado por Karen M. Starko, apontou que overdoses de aspirina
podem ter sido responsaveis por parte das mortes na época da epidemia da gripe
espanhola, em 1918. (BAKALAR, 2009).

Durante a epidemia da gripe suina, chegou a se proibir a veiculacdo de publicidade
de antifebris, para ndo haver inducdo a medicacdo excessiva, desnecessaria e, muitas
vezes, perigosa.

Muito além do simples e indefinivel efeito farmacolégico, todo remédio também é
uma representacdo que se autorreforga por meio do efeito placebo inerente a todo
medicamento. O que se vende com o mercado de drogas sdo modos de producdo da
subjetividade. Assim o fazem o0s usuarios que as inserem em contextos sociais,
cerimoniais e até rituais. Também, assim, o consideram as agéncias publicitarias que, ao
promoverem o &lcool, o tabaco e os remeédios, vendem estados de espirito, modelos de
felicidade e humor em pilulas. Mais do que venderem, exacerbam, pois, conforme a
hipnética cantilena publicitaria, s6 ha requinte com um cigarro na méo, s6 ha festa com
cerveja e decotes generosos, s6 ha felicidade plena com o sono, e a ansiedade e a
tristeza geridos por meio de doses de pilulas ou elixires.

E por isso que os orgamentos administrativos e de marketing das inddstrias
farmacéuticas sdo muito maiores que 0s de pesquisa, que sempre param apdés o
lancamento do farmaco no mercado, ndo havendo acompanhamento exaustivo de seus
efeitos previstos e colaterais nas populacdes usuarias de longo prazo.

De toda a industria farmacéutica, a das drogas psicoativas € ndo s6 uma das mais
lucrativas, mas a que teve um papel mais significativo na influéncia cultural.

Os antipsicoticos, soniferos, tranquilizantes, ansioliticos e antidepressivos
despontaram desde os anos 50 como carros-chefes ndo s6 da industria, como de estilos
de vida, em que o uso de pilulas tornou-se um habito considerado normal: passou-se a
utilizar desde suplementos vitaminicos ou fortificantes, a reguladores mentais,
moduladores psiquicos, capazes de alterar o humor, o0 sono, a tensao e a motivacao.

Junto a cada um dos novos farmacos construiu-se uma entidade nosol6gica nova
cujo cada medicamento seria o especifico terapéutico. O erro central dessa visédo
psicofarmacéutica era considerar o sintoma (por exemplo, a depressédo) como a doenca.
Ao invés de oferecer uma interpretacdo do seu sofrimento e de suas causas, uma
“narrativa” que desse sentido ao paciente, como diz David Healy, passou a se oferecer
(vender, melhor dizendo) uma pilula miraculosa. No livro The Antidepressant Era (1997), o
médico e professor de Medicina Psicolégica David Healy faz uma anélise da emergéncia
da depressdo como um quadro clinico e nosologico desde os anos de 1950 e da
concomitante ascensdo dos medicamentos antidepressivos como mercadorias de alta
lucratividade, numa das industrias que mais floresceu desde o segundo pds-guerra. Esse
livro € fundamental para a compreensdo dos multiplos significados dessa era de novas
drogas e novas politicas sobre drogas, que abrangem ndo apenas o universo médico
stricto sensu, como também a vida cotidiana medicalizada e farmacologizada.

A propria técnica publicitaria nasce, desde o final do século XIX, fortemente ligada
a venda de medicamentos, tonicos, fortificantes, etc., vendendo estilos de vida mais do
gue os produtos em si.



28

Além dos barbitaricos, para sedacdo, a grande inovacdo, desde 1950, foram
remédios contra a depressao, tais como imipramina, lancada em 1957 sob o nome de
Tofranil, e a amitriptilina, langada em 1961. Nem sequer o escandalo da talidomida,
lancada como sedativo e tranquilizante, em 1957, e responsavel por mais de 6 mil casos
de ma formacéo fetal em gravidas que o usaram, desestimulou o crescente mercado do
consolo e do apaziguamento psiquico.

Entre 1980 a 1990, a fluoxetina, sob o nome de Prozac, tornou-se um dos
medicamentos psicoativos a vender bilhdes de ddélares e passou a ser considerado o
emblema de uma época em que a industria farmacéutica criava uma nova cultura de
dependéncia de drogas ao mesmo tempo que se desencadeava uma guerra sem quartel
contra algumas drogas ilicitas, muitas delas plantas de usos tradicionais milenares.

Recentemente, a eficacia dos antidepressivos foi questionada. Verifica-se que nem
todos os estudos realizados sobre esse assunto sdo publicados e, mesmo entre 0s
publicados, a diferenca entre o efeito dos placebos comparado ao efeito dos farmacos é
muito pequena nos casos majoritarios de depressoes leves. (IOANNIDES, 2008).

O uso, entretanto, de psicoativos, como antidepressivos, inclusive infantis,
aumentou vertiginosamente para um conjunto infinito de condutas a serem supostamente
corrigidas pelo medicamento: desde enurese noturna até hiperatividade, de insénia a
ansiedade, de “panico social” a “sindrome do panico” e tantos outros novos rétulos que
surgem para configurar supostos quadros nosograficos.

O uso de drogas na sociedade cresce, sobretudo, por meio dos remédios legais,
cuja publicidade incita a um consumo fetichizado e hipocondriaco, na busca de panaceias
quimicas para mal-estares sociais e psicoldgicos.

Uma politica realmente democratica em relacdo as drogas psicoativas seria aquela
que legalizasse todas, submetendo-as a um mesmo regime, ndo importando se remédios
sintéticos ou derivados de plantas tradicionais, mas aumentasse a severidade dos
controles, distintos para cada substancia. Toda publicidade deveria ser proibida e a
fiscalizacdo e punicdo para consumos irresponsaveis, como, por exemplo, estar sobre
efeito de alcool ou outras drogas ao volante, deveria ser mais rigida.

Outra medida necesséria seria a estatizacdo da grande producdo e do grande
comércio, de forma a evitar que corporacdes gananciosas dominassem o mercado e para
garantir que todos os lucros desse comércio fossem direcionados para fins sociais,
inclusive para programas de desabituacdo para os consumidores problematicos que
necessitassem. Nesse sentido, além de uma politica em favor dos genéricos e da quebra
das patentes, o Estado deveria garantir a fabricacdo de todos os farmacos indispensaveis,
oferecendo-os ao menor preco possivel e aplicando os lucros obtidos no interesse social.
Isso deveria se aplicar tanto aos remédios fisiolégicos como aos psicoativos da indUstria
farmacéutica, como também ao alcool, ao tabaco e as substancias hoje consideradas
ilicitas.

Os farmacos em geral, e os psicofarmacos em particular, oferecem um florescente
futuro, com inUmeras novas moléculas podendo ser inventadas, além dos usos diversos
gue se podem fazer das substancias existentes, o que amplia um repertério capaz de ser
usado para fins terapéuticos, ladicos, recreacionias, devocionais, de autoconhecimento e
de regulacdo humoral, mas também de formas autodestrutivas, excessivas, abusivas e
descontroladas. Uma cultura da autonomia responsavel supbe o uso consciente do
potencial de todos os farmacos que, como o0s alimentos, sdo os produtos da cultura
material que ingerimos para finalidades Uteis ao nosso corpo.

Usar as “tecnologias de si” de forma construtiva significa, por um lado, acabar com
o proibicionismo demonizante de certas substancias e, por outro, recusar os efeitos
alienantes de uma cultura publicitaria que faz da satde um negdcio e da necessidade das
drogas um mercado oligopdlico global.
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RESUMO

A inseguranca produzida pela ordem social em que o acirramento da crise econémica causa desemprego,
precarizacao do trabalho e outros fatores da origem a um campo ideal para o incremento dos problemas de
salide mental. Nesse contexto, a partir das Ultimas duas décadas, no Brasil, observou-se um crescimento
significativo dos grupos de ajuda mutua inspirados no programa de Alcodlicos Anénimos (AA). O que antes
se restringia a AA foi ampliado a outros grupos como Narcoticos Andnimos (NA), Jogadores Andnimos (JA),
etc. O presente artigo discute a questdo da saude mental no meio contemporaneo, sua ligagdo com o novo
mundo do trabalho, bem como o fendmeno da proliferacdo dos grupos de ajuda mutua enderecados a
recuperacado de vicios e comportamentos autodestrutivos.

Palavras-chave: Globalizagéo; Trabalho; Saide mental; Grupos de ajuda mitua; Modernidade.

INTRODUCAO

A Sociologia tem a sua origem numa dupla revolugéo: industrial e politica. Desde o
seu inicio, os principais tedricos da emergente ciéncia concluiram que as novas formas de
sociabilidade encontradas nas sociedades modernas, mesmo sendo preferiveis aquelas
das épocas pré-modernas, traziam consigo grandes contradicdes, como a opuléncia dos
ricos industriais e a miséria do proletariado, o aumento do progresso tecnoldgico seguido
do deficit de solidariedade causado pela competicdo econdmica, a elevacéo das taxas de
alcoolismo e suicidios, etc.

Em suma, a modernidade esta fadada, desde o seu inicio, a uma natureza
ambigua que a acompanha até hoje, dessa vez interpretada pelo fendmeno da
globalizagdo neoliberal, caracterizado por um sistema socioeconémico que “tem como
objetivo ultimo o crescimento do produto social bruto e funciona a partir de sua dinamica
prépria, sem referéncia ética, isto €, sem que sejam levadas em consideracdo as
necessidades basicas dos seres humanos e o respeito a natureza” (OLIVEIRA, 2001, p.
331-332). Numa ordem social em que o acirramento da competicdo econdmica provoca o
desemprego de milhdes de individuos, observamos um campo ideal para o incremento da
depresséao, ansiedade e outros problemas de salude mental.

Apesar de a Sociologia pretender ocupar-se dos problemas sociais, ela
menosprezou as dimensdes subjetivas dos conflitos, dando preferéncia ao estudo dos
fendmenos macrossociais. A partir do desenvolvimento da Psicologia, a possibilidade de
expandir as andlises sociologicas ante os problemas de saude mental, como Durkheim
realizou em O suicidio, tornou-se uma tarefa cada vez mais distante para os sociologos. O
sofrimento psiquico dos operarios, em termos subjetivos, foi desprezado pelos intelectuais
de esquerda. De maneira geral, os marxistas ndo se ocuparam de tal questdo por
acreditarem que o sofrimento dos trabalhadores deveria ser resolvido por uma acéo

coletiva de classe e ndo por meio de estratégias individualistas.
As pesquisas em psicopatologia do trabalho iniciadas nos anos 70 esbarraram
entdo na resisténcia dos sindicatos e na condenacdo da esquerda [...] Toda
abordagem dos problemas psicolégicos por psicélogos, médicos, psiquiatras e
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psicanalistas incorria num pecado capital: o de privilegiar a subjetividade individual,
de supostamente levar a praticas individualizantes e de tolher a acdo coletiva. A
analise do sofrimento psiquico remetia a subjetividade — mero reflexo ficticio e
insignificante do subjetivismo e do idealismo. Tidas como anti-materialistas, tais
preocupacfes com a salde mental tolheriam a mobilizacdo coletiva e a consciéncia
de classe, favorecendo um “egocentrismo pequeno burgués” de natureza
essencialmente reacionaria. (DEJOURS, 2003, p. 38, grifo do autor).

Somando-se aos milhares de pessoas que hoje ndo conseguem encontrar qualquer
colocacao profissional, estdo aquelas que trabalham sob constante pressdo. Na maioria
das empresas, o quadro de funcionarios é reduzido ao maximo, operando agora em
condicdes de extrema adversidade, causando a deterioragdo psiquica dos trabalhadores.
Para agravar a tensdo e o mal-estar, 0s mesmos sentem-se constantemente ameagados
de perder o emprego em decorréncia das habituais demissdes em nome da
competitividade. O poder de barganha dos sindicatos € esmagado pelos indices de
desemprego. Resta, entdo, somente tentar adaptar-se ao “intoleravel” para garantir vaga
no disputado mercado de trabalho ou talvez nunca mais retornar ao cobicado mundo dos
empregados.

TRABALHO E SOFRIMENTO NA ATUALIDADE

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, 30% dos trabalhadores no mundo tém
sintomas de depresséao, transtornos de ansiedade ou estresse (LOBO, 2003). No Japéo,
até um termo foi criado para designar pessoas que morrem por excesso de trabalho:
karoshi. Todos os anos, 0 governo japonés € obrigado a indenizar dezenas de familias
vitimadas pela morte causada por excesso de trabalho. Mas tal situacdo ndo é um
“privilégio” da cultura japonesa, como poderiamos equivocadamente supor. No Canada,
as companhias de seguro gastaram, em 2001, 20 bilhdes de dolares canadenses para
compensar as faltas no trabalho por problemas de doenga mental (CARVALHO, 2003).

Na Inglaterra, a proporcdo de pessoas que trabalham mais de 60 horas por
semana era de 1 para 8 em 2000. Dois anos depois, este indice passou a ser de 1 para 6,
causando, entre os trabalhadores, sintomas graves de irritabilidade, ansiedade e
depressao. (THE MENTAL HEALTH FOUNDATION, 2003).

No mundo do trabalho do século XXI ndo encontramos mais as condi¢cdes
insalubres das barulhentas fabricas do século XIX. Todavia, a pressdo psicolégica sobre
os trabalhadores por meio da imposicdo de metas irrealistas, acrescida de salarios
defasados e precarizacdo das garantias trabalhistas ndo deixam nada a desejar ao tempo
em que as greves eram reprimidas pelos tiros da policia. No Brasil, de cada dez
ocupacdes geradas entre 2001 e 2002 apenas trés tinham carteira assinada, em 96%
delas a remuneracédo era inferior ao salario minimo e 78% correspondiam a jornadas de
trabalho acima de 44 horas semanais (LOBO, 2003). Como ja previa Marx, na medida em
gue as empresas se modernizam tecnologicamente, a relagcéo capital-trabalho caminha na
direcéo oposta aos interesses dos trabalhadores.

Dessa forma, chega-se a um ponto em que mesmo a “elite”, que ainda consegue
espaco no competitivo mercado de trabalho globalizado, € obrigada a sacrificar a saude
mental em nome da lucratividade. E indispensavel ressaltar que, além de garantir a
sobrevivéncia, o trabalho também confere ao individuo uma identidade no mundo, um
sentido de vida. Portanto, quando a pessoa perde o interesse pelo trabalho, perde
também muito de seu prazer pela vida e é justamente nessa esfera que as circunstancias
se tornam problematicas.

Desagregacédo familiar, alcoolismo, drogadicdo, doencas cardiovasculares e
depressao sao alguns dos sintomas da patologia psiquiatrica gerada pelo ambiente hostil
de trabalho denominada de Sindrome de Burnout. O termo burnout € uma composicdo de
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burn (queima) e out (exterior), sugerindo, logo, que a pessoa portadora desse disturbio
esteja a ponto de “incendiar”. Via de regra, a sindrome instala-se quando € exigida do
individuo uma performance além de suas possibilidades, ndo sendo o seu esfor¢o pessoal

recompensado devidamente.

O burnout (esgotamento profissional) é definido como uma sindrome psicologica
decorrente da tensdo emocional crénica do trabalho. Trata-se de uma experiéncia
subjetiva interna que gera sentimentos e atitudes negativas no relacionamento do
individuo com o seu trabalho (insatisfacdo, desgaste, perda do comprometimento),
minando o seu desempenho profissional e trazendo consequéncias indesejaveis
para a organizacao (absenteismo, abandono do emprego, baixa produtividade). O
burnout ¢é caracterizado pelas dimensfes de exaustdo emocional,
despersonalizacdo e diminuicdo da realizacdo pessoal. (TAMAYO; TROCCOLI,
2002, p. 37).

Atualmente, as pessoas se veem obrigadas a trabalhar cada vez mais para receber
cada vez menos. A ideia tdo propagada pelos gurus da administracdo de que “cada um
deve ser seu chefe” aplica-se somente ao acumulo de responsabilidades na empresa. Na
hora das tomadas de decisfes, inclusive das medidas de cortes de pessoal, a geréncia
continua com o controle total. Acuadas pela instabilidade endémica que atualmente
perpassa as relacdes trabalhistas, muitas pessoas passam a desenvolver um
comportamento antissocial que causa uma progressiva deterioragdo emocional e ndo raro
as leva ao alcoolismo, depressao ou abuso de drogas.

O meio académico no Brasil também é vitima do burnout. Uma pesquisa realizada
por Meis et al. (2003), no Departamento de Bioquimica da UFRJ, um dos mais
conceituados do pais, encontrou altos niveis de burnout. Entre as causas da sindrome na
instituicdo estdo: (a) obrigacdo dos pesquisadores de publicar mais artigos em espacos
cada vez mais restritos; (b) escassez cronica de recursos para bolsas e projetos; (c) falta
de perspectivas dos recém-doutores com relacdo ao mercado de trabalho. Em poucas
palavras, o drama é praticamente 0 mesmo vivenciado por outras categorias profissionais:
exigéncia de maior produtividade em condi¢cdes notadamente adversas. Considerando
que a verba governamental destinada aquele departamento diminuiu 70% desde 1996,
como € possivel exigir dos pesquisadores uma producao cientifica mais intensa? Como
consequéncia dessa conjuntura, os autores da pesquisa constataram o recrudescimento
do cinismo entre alunos, professores e pesquisadores.

Embora o trabalho ndo seja a Unica dimensdo da vida humana, sua importancia
nao pode passar despercebida quando tentamos avaliar a condicdo mental da nossa
sociedade. Afinal, por meio do trabalho as pessoas garantem sua sobrevivéncia e
identificacdo com o mundo exterior. Com efeito, 0 aspecto mais deletério do atual sistema
€ o de “considerar as humilhagdes o modelo sobre o qual alinhar-se — em suma,
considerar norma o fato de ser humilhado” (FORRESTER, 1997, p. 48). Dessa forma,
presos a uma situacao que parece afirmar-se definitivamente por meio do chavao “boa ou
ma, a globalizacao veio para ficar”, milhdes de individuos precipitam-se, hoje, nas malhas
da miséria, da violéncia e, em consequéncia, do padecimento mental.

SAUDE MENTAL E AFLICAO NA ATUALIDADE

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude, estima-se que 140 milhdes de
pessoas no mundo sejam dependentes de alcool, enquanto outros 400 milhdes bebem
excessivamente, causando acidentes, agressbes e outros tipos de sofrimento (OMS,
2000). Quanto aos dependentes de drogas ilicitas, este nimero alcanca algo em torno de
200 milhdes de individuos (ONU, 2003). Somente na Franga, a depressao aumentou em
60% entre 1980 e 1990 (PERES, 2003). Nos Estados Unidos, 19 milhGes de pessoas
sofrem de depressdo crbnica, sendo criancas mais de 2 milhfes delas (SOLOMON,
2002). No ano 2000, ocorreu um suicidio a cada 40 segundos (OPAS, 2001), e em 2001,
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foram consumidas 33,7 bilhdes de doses de tranquilizantes no mundo (CEBRID, 2003).

A historia nos revela que fendbmenos interpretados como provenientes de causas
psicolégicas também possuem intima relagdo com o meio social.** No classico estudo de
Durkheim sobre o suicidio no século XIX, ele ja advertia que “a grande elevagcao das
mortes voluntarias atesta ndo o florescimento crescente de nossa civilizagdo, mas um
estado de crise e de perturbagado cujo prolongamento ndo pode deixar de ser perigoso”
(2000, p. 482). Para Giddens (1997), a partir do declinio da tradicdo e da ascensédo do
capitalismo competitivo como modus vivendi, nossa seguranca ontoldgica foi afetada em
vérias areas ligadas a afetividade, produzindo nos individuos uma inclinacdo para a
repeticdo. A compulsédo e o vicio tornaram-se a “revolugdo cognitiva” da modernidade,
uma alternativa ao vazio interior caracteristico do homem moderno.

As constantes vicissitudes, presentes hoje na vida moderna, ameacam
constantemente a integridade mental coletiva. Tal contexto induz os individuos a
buscarem nas drogas um alivio para a ansiedade, ou mesmo um aditivo que possa
outorgar-lhes uma sensacao de poder que lhes € negada pela sociedade. Utilizadas como
signo de insubmissdo a sociedade de consumo nos anos 1960, as drogas representam,
hoje, um dos negdcios mais lucrativos do planeta, superando as cifras obtidas pela
indUstria automobilistica, pelo ferro ou aco (PNUD, 1999). Guerras, epidemias,
degradacdo do meio ambiente, desemprego. Ndo é por acaso que o século XXI iniciou
com um grande numero de deprimidos. Apenas no Brasil, em 2002, foram vendidos 16
milhdes de antidepressivos (CLARETO, 2003). O ambiente de alta competitividade nas
grandes metrépoles vem causando aos individuos um estado crénico de inseguranca,

provocando, consequentemente, a ruptura dos lagos sociais e afetivos.

A opgdo agora € entre a malicia e a indiferenca. A velha amizade do tipo
“um por todos, todos por um” foi simplesmente expulsa do reino do possivel.
N&o admira que as pessoas estejam ficando frias [...] Ndo que tenhamos
perdido a humanidade, o encanto e o calor que era facil de ser alcancado
por nossos ancestrais; antes, é que nossas dificuldades séo de um tipo que
sbé em raras ocasides podem ser curadas ou aliviadas pela partilha de
sentimentos mesmos 0s mais calorosos. Os sofrimentos que costumamos
experimentar a maioria das vezes ndo se somam e portanto ndo unem suas
vitimas. Nossos sofrimentos dividem e isolam, rasgando o tecido das
solidariedades humanas. (BAUMAN, 2000, p. 61).

ApOs um século XX marcado por guerras que ceifaram a vida de milhdes de
individuos, torna-se dificil conceber um mundo onde os homens controlem seu destino e
alcancem a felicidade por meio da razdo. Pelo contrario, persiste uma situacdo cada vez
mais fora de controle, produzindo amplas consequéncias subjetivas. Citando Jamenson
(1996), Fridman (1999, p. 6) atenta para o fato de que, nas sociedades contemporaneas,
“a alienacao do sujeito desloca-se para a sua fragmentacédo e as psicopatologias do ego
de tempos burgueses industriais dédo lugar a distdrbios mentais associados a
autodestruigdo, as drogas e a esquizofrenia”. Se o homem moderno era um ser em
transformacdo, mas inspirado por uma crenca que ainda lhe parecia plausivel (o
progresso), o individuo pés-moderno € obrigado a assumir a incerteza como seu
referencial de vida, surgindo, dai, um ser fragmentado e confuso.

O sujeito que emerge de um contexto em que as utopias universalizantes entraram
em colapso experimenta uma inconsisténcia existencial crbnica. Excluindo-se uma
minoria que colhe diretamente os beneficios da globalizacdo, dispomos de uma larga
margem em que milhdes de pessoas sao vitimadas pelas “doencas afetivas”. Nao se trata
apenas da depresséo ou da dependéncia quimica, mas também da sindrome do panico,
do estresse, do transtorno obsessivo compulsivo (TOC), etc. A busca de metas

14 No século XX, dois acontecimentos histéricos foram decisivos para a averiguacao empirica da relacéo
entre crises sociais e doenca mental: a Depressao de 1929, seguida da Segunda Guerra Mundial. Cf.
DOHRENWEND, 1998.
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inacessiveis para enquadrar-se nos padrdes de sucesso e autorrealizacdo idealizados
pelas modernas sociedades de consumo produz ansiedade e, no caso de fracasso,
surgem os sentimentos de autorrecriminacdo, que facilmente conduzem a depresséo.

Sobre a sindrome do panico, Rolnik observa:
Ela acontece quando a desestabilizacdo atual € levada a um tal ponto de
exacerbacdo que se ultrapassa um limiar de suportabilidade. Essa experiéncia traz
ameaca imaginaria de descontrole das forcas, que parecem prestes a precipitar-se
em qualquer direcdo, promovendo um caos psiquico, moral, social e, antes de tudo,
organico. E a impresséo de que o proprio corpo bioldgico pode de repente deixar de
sustentar-se em sua organicidade e enlouquecer [...]. (ROLNIK, 1997, p. 23).

GLOBALIZACAO E GRUPOS DE AJUDA MUTUA

Contudo, na medida em que a globalizacao imp&e sua logica excludente a milhares
de individuos, ela também cria frentes de resisténcia ao seu poder de fragmentacao das
identidades. Nossas sociedades globalizadas adquiriram um elevado grau de
reflexividade social que possibilitou o florescimento de inGmeras associacdes

humanitarias e de ajuda mutua. Citando Hoffe, Oliveira observa que
...ha uma série de fendbmenos que manifestam o lado positivo da globalizagao: nao
existe s6 a comunidade da violéncia, mas também a comunidade da cooperacéao,
em diferentes niveis da vida humana, com efeitos muitas vezes democratizantes [...]
instituicbes e atividades em nivel global que tém influéncia importante na vida
societaria. (OLIVEIRA, 2001, p. 138).

Nesse prisma € que assistimos a proliferacdo dos grupos de ajuda muatua nos
grandes centros urbanos brasileiros.

Em paises como o Brasil, onde os custos da medicina privada e dos medicamentos
estdo fora do alcance da maioria da populacdo e o sistema publico de saude revela-se
pouco eficiente, os grupos de ajuda mutua desempenham um relevante papel na
assisténcia as pessoas portadoras de transtornos psiquicos. Embora o crescimento
dessas organizacdes ndo se faca acompanhar de campanhas publicitarias, os meios de
comunicacdo de massa vém divulgando, de forma sistematica, as suas atividades, seja
por artigos em revistas de grande circulacdo, telenovelas, jornais, documentarios, Internet,
etc. Os Narcoticos Anénimos (NA), por exemplo, em 1978, contabilizava menos de 200
grupos registrados em trés paises. Em 2002, esse numero elevou-se para cerca de 20 mil
grupos atuando em mais de 100 paises (WHITE, 2004).

O primeiro grupo de ajuda mutua a atuar no Brasil foi Alcodlicos Andnimos (AA),
em 1947, sendo ele o principal inspirador dos demais. Estima-se que atualmente mais de
5 mil grupos de AA estejam espalhados por todo o territério brasileiro. Sem davida, AA é
também o grupo de ajuda mutua mais atuante em ambito mundial, presente hoje em
cerca de 150 paises e com mais de 2 milh6es de membros. Somente o Livro azul de AA
ja foi traduzido em 43 idiomas e ultrapassou a cifra de 22 milhes de cépias distribuidas.™
No Brasil, AA funciona como “tabua de salvag¢ao” para milhares de individuos que jamais
teriam acesso a um tratamento formal. Além de buscar manter o individuo distante do
alcool, AA estimula a participacdo no grupo e a formacéo de um novo ciclo de amizades.
Nos Estados Unidos, 6 milhdes de pessoas adultas tém, todos 0s anos, contato com 0s
grupos de ajuda mutua. Atualmente, 0s norte-americanos procuram mais esses grupos
que 0s servigcos psiquiatricos especializados (SAMHSA, 2003) e cerca de metade dos
individuos com problemas de alcoolismo buscam hoje AA antes de qualquer outro recurso
terapéutico (ROOM, 1998).

A partir de meados dos anos 1980 e inicio de 1990, com a expansao dos grupos de
NA no Brasil, os grupos de ajuda mutua passaram a definir cada vez mais o seu campo

Ber. <http://www.aa.org>.
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de atuacdo. Todavia, esse movimento ndo diz respeito somente ao controle de patologias
psiquicas ou vicios, pois “a ideologia e os principios organizacionais de AA foram
destinados ndo apenas ao problema do alcoolismo, mas também ao individualismo
egoista, que era visto pelos seus pioneiros como a maior doenga da modernidade”
(ROOM, 1993, p. 167). Passados pouco mais de cinquenta anos da “fundacado” de AA no
Brasil, em 1999 estimava-se em aproximadamente 17 o numero de variados grupos de
ajuda mutua em nosso pais (DE MARI, 1999).

Os grupos baseados no programa de AA possuem alcance mundial, sendo sua
literatura basica traduzida em varios idiomas e distribuida para todos os continentes. Eles
propagam-se a partir dos esforcos individuais de alguns membros, sobretudo quando
estes pretendem fixar residéncia no exterior (MAKELA, 1996). Os grupos de ajuda mitua
nao operam como um sistema de franquia em que a organizacao central impde diretrizes
e faz encaminhamentos. Todo o seu funcionamento baseia-se em premissas institucionais
que rejeitam as hierarquias rigidas e objetivam um modelo de agir orientado para o
entendimento matuo (HABERMAS, 1989).

As irmandades anbnimas, como se autodenominam 0s grupos de ajuda mutua
inspirados em AA, ainda atuam em um territorio “subterraneo”, em virtude da tradicdo do
anonimato de seus membros no radio, jornal e televisdo. Apesar das criticas, cabe
ressaltar que o anonimato se tornou uma garantia indispenséavel, induzindo os individuos
a falarem abertamente sobre seu problema e a recuperarem-se por meio dessa terapia
leiga. E importante compreender que esses novos fendémenos sociais, pois eles
obedecem a légicas ndo mercantilistas que favorecem a circulacéo livre e espontanea de
bens simbdlicos e o desdobramento de relacdes de solidariedade, amizade e associagao
baseados na dadiva. (GODBOUT, 1999).

Principais grupos de ajuda mutua no Brasil
gue utilizam o Programa dos Doze Passos de A.A.

Alateen

Grupo Problema / Clientela
Alcoblicos Anénimos Alcoolismo
Al-Anon Familiares de alcohdlicos

Adolescentes, filhos de alcodlicos

Comedores Compulsivos
Andnimos

Obesidade, distlrbios alimentares

Co-Dependentes AnGnimos
Dependentes de Amor e Sexo
Andnimos

Devedores Anbnimos

Co-dependéncia
Sexo compulsivo

Consumo compulsivo

Emocionais Andnimos

Transtornos afetivos

Nar-Anon

Fumantes Andnimos Tabagismo
Introvertidos Anbénimos Fobia social
Jogadores Anénimos Jogo compulsivo
Narcaéticos Andnimos Drogadicdo

Familiares de drogadictos

Neuréticos Andnimos
Mulheres que Amam Demais
Andnimas

Psicéticos Anénimos

Neuroses, depressdao, fobias

Saude mental, psicose

Mulheres com relacionamentos autodestrutivos

Nota: Em virtude de os grupos de ajuda mutua ndo utilizarem os meios de comunicagdo de massa para
promocéo, a presente tabela pode revelar-se incompleta. Para informacées sobre enderecos e acesso a tais
grupos no Brasil, indico a utilizacdo da Internet, consulta as listas telefénicas e a artigos nos principais
jornais e periddicos de circulagdo nacional.
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CONSIDERAGCOES SOBRE O ALCOOLISMO

O termo alcoolismo foi utilizado pala primeira vez pelo médico sueco Magnus
Huss, em 1849, classificando-o como uma enfermidade crbnica que agia
predominantemente sobre o sistema nervoso. Dessa forma, o abuso do alcool comecava
a sair da concepcao de uma falha moral, da intemperanca. Passados mais de cem anos
da invencéo do termo, em 1967 o alcoolismo foi definitivamente incorporado pela OMS a
Classificacdo Internacional de Doencas (CID), por ocasido da 82 Conferéncia Mundial de
Saude. Trata-se de uma sindrome multifatorial, que sofre influéncia de fatores bioldgicos,
psicoldgicos e sociais.

Em nivel biolégico, as variacbes genéticas nas enzimas responsaveis pelo
metabolismo do alcool (aldeido desidrogenase e alcool desidrogenase) podem determinar
diferengas entre diversas populagdes, em relacdo a predominancia do alcoolismo e, até o
momento, constituem os Unicos genes com um papel confirmado no desenvolvimento da
dependéncia alcodlica. Além disso, ocorre também uma hereditariedade significativa na
prevaléncia do alcoolismo. Estudos realizados com filhos adotados de pais alcoolistas
demonstraram que eles se tornam dependentes de &lcool mais facilmente que outras
pessoas, mesmo convivendo com familias adotivas que ndo tém o habito de consumir
alcool. (BAU, 2002).

Analisando a dimensdao psicoldgica, os alcoolistas geralmente sdo definidos como
pessoas timidas, imaturas, ansiosas, com fraqueza de ego e autoimagem negativa
(NASCIMENTO; JUSTO, 2000). Nestes casos, o alcool funciona como o “espinafre do
Popeye”, servindo de combustivel encorajador frente a situagdes frustrantes, tal € a
condicdo das pessoas que dizem necessitar da bebida para esquecer seus problemas e
fugir das asperezas da vida cotidiana.

Com efeito, de todos os aspectos relacionados ao alcoolismo, o mais ambiguo é o
social. Na Biblia, o vinho é enaltecido como portador de uma natureza divina, simbolo de
prosperidade e bem-aventuranca (MARIANO, 1999). A cerveja, a bebida mais popular do
mundo, ja era consumida no Antigo Egito, milénios antes do nascimento de Cristo. A
bebida alcodlica, entre nds, € uma presenca constante nos momentos de comemoracao e
confraternizacdo, que engendram situacdes de bem estar. Afinal, quem esté disposto a
abdicar do prazer de um chopinho gelado na companhia de amigos ou de degustar um
bom vinho acompanhando uma suculenta refeigéo?

Mas como pode uma substancia trazer alegria, bem estar, descontracdo e fomentar
tantos infortinios como desagregacdo familiar, miséria, crimes, acidentes de transito,
deméncia, entre outros? A medicina responde essa questdo de maneira objetiva: por
varios fatores, o consumo de alcool parece apropriado para algumas pessoas e para
outras ndo. Todavia, € importante lembrar que o alcoolismo nas propor¢cdes que existe
hoje so foi possivel gracas a industrializacéo e distribuicdo de bebidas alcodlicas em larga
escala, que por sua vez proporcionou uma reducéo drastica do preco dos destilados. No
século XIX, a Inglaterra ja sofria com o alcoolismo entre a classe trabalhadora, sedenta
pelo entorpecimento alcodlico para amortecer suas agruras. Esta situacdo foi

diagnosticada por Engels em seu classico estudo:
Todas as tentagBes possiveis se juntam para levar os trabalhadores ao alcoolismo.
Para eles, a aguardente é praticamente a Unica fonte de alegria e tudo concorre
para a terem a méo. O trabalhador volta para casa esgotado e fatigado; encontra a
casa sem o minimo conforto, pouco hospitaleira e suja; tem uma necessidade
urgente de se divertir; precisa de qualquer coisa que faga seu trabalho valer a pena,
que torne suportavel a perspectiva do amargo dia seguinte [...] Como poderia o
trabalhador deixar de ser tentado ao méaximo pela bebida, como poderia resistir a
tentacdo do &lcool? Pelo contrario, nestas condi¢cbes, a necessidade fisica e moral
faz com que grande parte dos trabalhadores tenha necessariamente de sucumbir ao
alcoolismo (ENGELS, 1985, p. 122).
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O alcoolismo n&o é “privilégio” das classes populares, mas cabe observar que
estas sofrem mais intensamente suas consequéncias em virtude de outros problemas
estruturais, como pobreza, desemprego e caréncia de servicos médicos. Segundo o |
Levantamento Domiciliar sobre o uso de drogas psicotropicas no Brasil, que entrevistou 8
589 pessoas em 107 cidades com mais de 200 mil habitantes, o alcool desponta como a
droga que mais causa dependéncia (11,2%), seguido do tabaco (9%), dos tranquilizantes
(1,1%) e da maconha (1%) (CARLINI et al., 2002). No entanto, mesmo que esses dados
apontem claramente para a extensdo do problema do alcoolismo no Brasil, é
impressionante o siléncio da sociedade no que diz respeito a agles concretas de
prevencao e combate ao abuso de tal substancia.

O abuso de é&lcool é atualmente, no Brasil, 0 mais grave problema de saude publica
e fator determinante de 10% de toda a morbidade e mortalidade ocorrida no pais
(MELONI; LARANJEIRA, 2004). A cocaina e a maconha, destacadas continuadamente
pelos noticiarios como as grandes vilas da sociedade, apresentam indices irrisorios de
dependéncia quando comparadas ao alcool. Ocorre que o descaso das autoridades com
relacdo ao alcoolismo € inerente a logica do capitalismo e por isSsO mesmo a questao
tende a gravitar na esfera do siléncio.*®

Além dos lucros obtidos pelas companhias que comercializam bebidas alcodlicas e
dos impostos arrecadados pelo governo, vale observar também que o operario bébado é
um ser domado, saciado, que nao reclama seus direitos e se contenta com aquele delirio
transitério. Um trabalhador que abusa de &lcool nos finais de semana ndo consegue
engajar-se em movimentos populares, pois seu tempo livre é absorvido pela embriaguez.
Além do mais, em tempos de capitalismo flexivel, um trabalhador alcoolista pode ser
facilmente substituido por outro, ficando a empresa desobrigada de propiciar-lhe qualquer
tipo de tratamento.

Um estudo de grande abrangéncia realizado pelo CEBRID (2001), no periodo de
1988 a 1999, onde foram analisadas 726.429 internacdes em hospitais decorrentes do
abuso de substancias psicotrépicas, verificou que o abuso de alcool fora responsavel por
cerca de 90% dos casos! O mito de que as drogas ilicitas sdo as que causam 0S maiores
estragos no tecido social ndo pode sustentar-se diante desses indicadores. Além do mais,
vale destacar que tal quadro néo se aplica somente ao Brasil. Segundo a Organizacao
Mundial de Saude, o alcoolismo é a segunda causa de incapacitacdo mental entre
homens, perdendo apenas para a depresséo. O abuso de drogas ilicitas, todavia, ocupa o
distante nono lugar da lista. (OMS, 2001).

As opinides sobre as causas e tratamentos do alcoolismo apresentam-se nas
formas as mais variaveis possiveis. Todavia, entre as questdes mais intrigantes esta a de
diferenciar um “bebedor social” de um alcoolista. Considerando que o senso comum
concebe como alcoolista somente aquele personagem gque traz a doenca em seu estagio
mais avancado, encarnada na figura do mendigo maltrapilho, fica dificil sair do estere6tipo
para uma avaliacdo mais objetiva. Em todo caso, a linha que separa o bebedor pesado
(heavy drinker) do alcoolista ainda €é demasiadamente ténue para aferimentos
precipitados.

Em Alcodlicos Anénimos (AA) divulga-se que o alcoodlatra (termo preferido entre
seus membros) € toda aquela pessoa que, ao ingerir a primeira dose, modifica seu
comportamento e, geralmente, s60 consegue parar de beber quando embriagada. N&o
importa o quanto, nem a frequéncia com que se bebe, mas a maneira como se bebe. Em
AA diz-se que, assim como ndo existe uma mulher “meio-gravida”, ndo pode existir um

% No Brasil, o marketing publicitario de bebidas alcodlicas esta entre os mais sofisticados do mundo, o que
atesta a enorme lucratividade do setor e consequente poder de lobby junto aos organismos reguladores.
Nos Estados Unidos, a situacao ndo é muito diferente. Enquanto o governo americano destina anualmente
200 milhdes de ddlares com pesquisa e combate ao alcoolismo, a industria de bebidas gasta 2 bilhes de
dolares somente em propaganda e promocédo. (VAILLANT, 1999).
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“meio-alcodlatra”. Contudo, cabe ressaltar que, segundo AA, o diagndstico s6 sera valido
guando proveniente da prépria pessoa interessada. Ao contrario do que pensam algumas
pessoas, AA ndo combate o consumo de 4&lcool, tampouco estd interessada no
aliciamento de novos membros. O programa de AA esta voltado unicamente para pessoas
que, reconhecendo o seu problema com o alcool, solicitem ajuda para parar de beber.

ALCOOLICOS ANONIMOS E A “MEDICINA DA SOLIDARIEDADE”

Em minha pesquisa de campo, que abrangeu 100 membros de Alcodlicos
Andnimos de Fortaleza, CE, divididos em dez diferentes grupos da regido metropolitana,
observei que o tipico membro de AA € do sexo masculino, casado, com idade entre 40 a
50 anos de idade e proveniente das camadas populares da populagdo (MOTA, 2004).
Todavia, existem minorias constituidas por jovens, bem como mulheres e pessoas de
classe média/alta. Cheguei a presenciar membros chegarem as reunides do mesmo
grupo de bicicleta ou dirigindo uma Mercedes, o0 que também contribui para destruir o mito
de que o alcoolismo atinge somente as pessoas socialmente menos privilegiadas.

E comum, nas reunides de AA, ouvir seus membros agradecerem & irmandade
pelo dinheiro economizado com medicamentos e consultas. Em AA, os membros dizem
gue o seu remédio € tomado pelos ouvidos. Em sintese, a terapéutica apoia-se no ato de
partilhar o sofrimento no alcoolismo e relatar as novas perspectivas que surgem, a partir
da libertac&o do vicio. Durante as reunides, o0 membro pode candidatar-se a “cabeceira de
mesa”, de onde profere o seu depoimento para outros que o escutam em siléncio e sem
interrupcdes. O simples fato de o individuo falar sobre sua “doenga” para alguém que o
escuta € o bastante para que ele encontre forcas e permaneca sobrio. Esta é a tatica de
AA, e que a distingue do olhar indiferente de muitos médicos, interessados mais em tratar
a doenca do que em escutar o doente.

O processo de desvalorizagdo do doente-sujeito em beneficio do corpo-objeto, do
enfermo em favor do consumidor é gerador de uma cultura de medo generalizada.
N&o se trata mais apenas de ter ou ndo ter um emprego, mas de poder ou nao
continuar vivendo, sem ficar doente. O corpo manipulado e desvalorizado é, assim,
a expressdo de uma modernidade em que o mercado vale mais que o social, em
gue a maquina vale mais que a utopia. (MARTINS, 2003, p. 169).

Alcodlicos Andnimos tem hoje alcance mundial. Existem grupos de AA funcionando
em todos os continentes, abrangendo paises completamente dispares como Tanzania ou
Australia, Cuba ou Arabia Saudita, Inglaterra ou Republica Popular da China.!’ O fato de
constituir-se uma “organizagao” apolitica permitiu a Alcodlicos Anénimos estabelecer
grupos em paises socialistas ou capitalistas, democraticos ou totalitarios. Mas toda essa
expansao nao implica a existéncia de uma organizacéo central burocréatica que dite regras
sob a forma de leis para as demais unidades. As Doze Tradi¢des (cf. anexo B) sdo bem
claras neste sentido: elas incentivam a autonomia na formacéo de novos grupos. Todos
0S grupos sao autdbnomos, desde que nao firam os principios basicos de AA como, por

exemplo, ndo associar o seu nhome a qualquer instituicao, religido ou partido politico.

Alguns tipos de movimentos sociais ou grupos de autoajuda geram, e talvez ajudem
a manter, as influéncias democratizadoras gracas a prépria forma de sua
associacdo social. Assim, por exemplo, os Alcoolicos Andnimos — certamente um
grupo de alcance global — possui uma forma organizacional que inibe hierarquias
fixas. Ele propositalmente se disp6e a criar o maximo de espaco discursivo para
seus membros; além disso, também esta interessado no desenvolvimento de
autonomia. A comunicacdo com 0s outros, produzida por uma autocompreensao
aumentada e para ela contribuindo, € o meio pelo qual a pessoa que padece de um
vicio torna-se capaz de supera-lo. (GIDDENS, 1996, p. 138).

e <http://www.aa.org>.
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A estrutura de funcionamento dos grupos de AA, baseada numa liberdade quase
ilimitada, ainda € uma incégnita para muitos sociologos. Acostumados a estudar a
realidade social unicamente pelas lentes das relacfes de dominacédo, é dificil entender
gque em Alcoolicos Anbnimos praticamente ninguém é coagido a obedecer a qualquer
diretriz. Para o “alcodlatra em recuperacdo”, o seu passado no alcoolismo € uma
lembranca amarga o suficiente para estimula-lo a prezar pela continuidade das atividades
daquela pequena comunidade. Além disto, ndo existe a palavra “cura” em AA. A “doencga
do alcoolismo” é incuravel e dai surge a necessidade que 0os membros sentem de
frequentar as reunides para assegurar sua abstinéncia. Embora alguns membros mais
radicais de AA defendam a ideia de que AA é o método mais eficaz para qualquer pessoa
parar de beber, tal opinido ndo é defendida oficialmente pela organizagdo como um
todo.'® Em todo caso, a superacdo de qualquer vicio estard sempre ligada a uma forte
determinacdo pessoal. Alcodlicos Anénimos também ndo ensina aos alcoolistas beber
com moderacédo. Todavia, embora a metodologia de Alcodlicos Anénimos, enderecada ao
problema do alcoolismo, conte hoje com o0 apoio de muitos profissionais de saude, ela ndo
€ consensual. Neste sentido, White (1998, p. 156-163) sintetiza algumas das criticas mais
comuns enderecadas a este grupo de ajuda muatua, dentre as quais se destacam:

a) AA trata apenas dos sintomas do alcoolismo, desprezando suas causas;

b) AA é eficaz apenas para um tipo especifico de alcoolista;

c) a conotacdo religiosa de AA afasta certos alcoolistas de suas salas;

d) em AA, os individuos apenas mudam da dependéncia do alcool para a
dependéncia do grupo;

e) a énfase de AA nos aspectos individuais do alcoolismo negligencia a importancia
dos aspectos socioeconémicos desta patologia;

f) o espirito criativo que caracterizou o inicio de AA foi substituido por um
crescimento baseado no dogmatismo de seus preceitos;

g) a énfase na dependéncia de um “Poder Superior’ inibe as estratégias de
autossuperacao individual, imprescindiveis no tratamento da dependéncia quimica.

Muitas dessas criticas séo legitimas e, por causa de alguns desses aspectos,
muitas pessoas refutam o engajamento em AA e recuperam-se do alcoolismo por meio de
outros métodos ou mesmo por iniciativa propria. No entanto, é importante frisar que
muitas das criticas enderecadas a AA séo oriundas de individuos ou instituicbes que
atuam comercialmente no tratamento do alcoolismo e, portanto, estéo ligadas a interesses
especificos. Em resposta as criticas, principalmente aquelas enderecadas por Arthur Cain
nos anos 1960, o cofundador de AA, Bill W. publicou, em 1963, um artigo na revista
americana de AA, a Grapevine, intitulado Nossos criticos podem ser nossos benfeitores.
Neste artigo, Bill W. estimulou os membros a refletir sobre como as criticas podiam
proporcionar o fortalecimento da organizacdo e a necessidade de ponderar sobre elas. No
entanto, ele ressaltou que Alcodlicos Andnimos como um todo, em respeito a 102
Tradicdo, ndo iria tomar parte em controveérsias publicas.

Em resumo, concordo com Nace (apud VAILLANT, 1999, p. 211-212), ao concluir
que “embora os AA como organizagcao nao defendam opinides, os membros individuais,
analogamente aos membros de qualquer partido politico, podem ser extrema e
erroneamente opinativos”. Isso talvez seja uma grande fonte de controvérsias em AA:

18 Oficialmente, AA reivindica para si uma taxa de eficacia na ordem de 50% para os que frequentam
regularmente os grupos. (ALCOOLICOS ANONIMOS, 1994b, p. 13). No entanto, em sua literatura oficial, a
AA observa que “seria irreal sugerir que o programa de AA, por si mesmo, € a Unica resposta para o homem
ou mulher com o problema da bebida — ou o Unico meio a que os médicos podem recorrer para obter ajuda
em casos individuais.” (ALCOOLICOS ANONIMOS E A CLASSE MEDICA, 1978, p. 5). Um estudo
longitudinal de amplo aspecto, realizado por Vaillant (1999), por meio do acompanhamento de 600
alcoolistas, por 40 anos, revelou que Alcodlicos Anénimos foi responséavel pela remissédo do alcoolismo em
40% dos casos, indice notadamente superior ao obtido por meio de tratamento hospitalar ou psicoterapia.
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embora a organizacdo ndo se pronuncie publicamente, a experiéncia de seus membros
foi decisiva na fundamentacdo do modelo de doenca do alcoolismo, sedimentado no
classico trabalho de Jelinek, The Disease Concept of Alcoholism (CONRAD;
SCHNEIDER, 1980). Além do mais, € importante ressaltar que qualquer pessoa que
pretenda deter seu alcoolismo por meio de AA deve autodenominar-se um alcoollatra
(doente incuravel) e, por sua vez, incorporar a posicdo de vitima e de impoténcia
decorrentes desse rotulo. E como a doenga do alcoolismo é considerada incuravel por
AA, podendo ser apenas detida pela abstinéncia, a pessoa deve também estar disposta a
assumir a condig&o definitiva de “alcodlico passivo” (GARCIA, 2004).

Na época da “fundacao” de Alcodlicos Anénimos (1935), praticamente ninguém era
capaz de apostar que uma organizacdo comandada por ex-bébados fosse capaz de
sobreviver mais que algumas semanas, quanto mais estabelecer-se em escala mundial
por décadas a fio.*®

Entdo, para conseguir a unidade em meio a tantas vidas dilaceradas pelo
alcoolismo e expandir-se mundialmente, os pioneiros de AA redigiram as 12 Tradigles e
aprovaram-nas na primeira Conferéncia Internacional de AA, em 1951, na cidade de
Cleveland (EUA). Esta data marca também o fim da dependéncia da organiza¢ao’ de seus
cofundadores (Bill W. e Dr. Bob).

As Tradicoes de AA desafiam nossas noc¢des de poder e hierarquia. Todo o seu
arcabouco foi fundamentado na préatica dos 15 primeiros anos de AA e serviu-se do
exemplo de tentativas fracassadas de combinar AA a projetos que envolvessem dinheiro
e poder. Os pioneiros de AA logo perceberam que qualquer diretriz que colocasse em
evidéncia as personalidades dos membros constituiria um perigo para a continuidade de
AA Por isso, toda a estrutura organizacional de AA tinha que estar voltada para 0s grupos,
nao para os individuos em sua singularidade. Fez-se necessaria também a criacdo de um
qguadro de custédios ndo alcodlicos, constituido por pessoas simpaticas ao trabalho de
AA, para os postos mais destacados como, por exemplo, a presidéncia mundial.

Os arquivos de AA estdo repletos de casos de pessoas portadoras de projetos
envolvendo o nome Irmandade de Alcodlicos Anbnimos e a construcdo de
empreendimentos privados, bem como o posterior fracasso dessas iniciativas.?° Hoje é
vetado a AA a aquisicdo de imdveis. Todos 0s seus grupos e escritorios de servico
funcionam em salas alugadas, sustentadas pelas contribuigcdes voluntarias dos membros
e venda de literatura. Ao contrario dos 12 Passos (cf. anexo A), inspirados nos
conhecimentos de varias doutrinas religiosas, as Tradicdes brotaram das experiéncias
concretas dos pioneiros e hoje sdo utilizadas pelos outros grupos de ajuda mutua
inspirados em AA.

Em cada reunido de AA é sempre ressaltado o lema “Somos todos iguais”. Toda a
terapéutica do grupo se processa no campo da intersubjetividade; ndo existe o doente de
um lado e aquele que cura do outro. Na realidade, todos ali estdo sujeitos a recaidas. Os
veteranos, individuos com até mais de trinta anos de sobriedade, costumam orientar os
recém-chegados para permanecer sébrios. No entanto, embora os principios de igualdade
sejam tomados em consideracdo na maioria das vezes, existem sempre membros que
tentam manipular situagbes em seu beneficio, geralmente utilizando o signo de maior
prestigio dentro da organizacdo: o tempo de sobriedade continua (MOTA, 2004).

Os grupos de ajuda mutua partem da concepcao de que a experiéncia pratica dos
proprios membros em sua luta contra o vicio € a melhor “medicagao” para manter a sua

19 Uma das poucas personalidades que incentivou Alcoolicos Andnimos em seu inicio foi o milionario e
filantropo John D. Rockefeller, cujo apoio a causa foi expresso por meio da doacdo de 5 mil délares, valor
bem inferior ao cogitado pelo cofundador Bill W. Ao invés de doar uma soma vultosa, Rockefeller preferiu
incentivar os pioneiros de AA a seguir o caminho do autofinanciamento, que até hoje é observado pelos
grupos e escritorios de servigo. (Cf. ALCOOLICOS ANONIMOS, 2000).

% cf. ALCOOLICOS ANONIMOS, 1994a; ALCOOLICOS ANONIMOS, 1997.
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‘doenca” sob controle, ja que para ela ndo existe cura. Essa forma inusitada de
conhecimento, uma espécie de tecnologia social baseada na narrativa da doenca,
constitui o segredo da recuperacdo de milhares de individuos ao redor do mundo
(BORKMAN, 1999). Por meio de uma terapéutica baseada na autoidentificacdo, AA

rompe com a légica esquizofrénica que caracteriza a medicina capitalista, em que:

O médico se declara prisioneiro do paciente que exige medicamentos, prisioneiro de
seus colegas que dao prova de demasiado lascismo face a estas exigéncias. Mas o
paciente sente-se dominado pelo saber e poder do médico. O laboratério se declara
prisioneiro do médico, de suas necessidades prementes de medicamentos novos,
de sua incompeténcia em matéria de diagnéstico diferencial. O médico, porém,
sente-se ele mesmo um joguete dos laboratérios e de suas ilimitadas e imoderadas
solicitagdes. (DUPUY; KARSENTY, 1979, p. 231-232).

Utilizando uma terapia leiga na qual a experiéncia de vida ocupa o lugar central na
recuperacdo de seus integrantes, os grupos de ajuda mutua desafiam a pericia médica.
Além disso, a estrutura organizacional das irmandades anénimas desafia a Lei de Bronze
de Michels (1982), segundo a qual toda forma de convivéncia social conduz
necessariamente as relacbes de dominacdo. O sofrimento do alcoolismo como
disciplinador e a diferenca entre o espirito de autoridade e o espirito de servico sao
imprescindiveis para compreender a dindmica do funcionamento de AA. Por outro lado, é
importante ressaltar que os membros de AA n&o procuram ajudar 0s outros porque sao
altruistas por natureza, mas porque essa atitude ajuda-os na manutencao de sua propria
sobriedade. O que caracteriza a sociabilidade de Alcodlicos Andnimos nao é a falta do
interesse, mas a auséncia do célculo instrumental.

CONCLUSAO

Em grande parte, o sofrimento das pessoas hoje € vivenciado de forma silenciosa,
e por isso mesmo torna-se tdo letal. Embora sofram diretamente os efeitos de uma
globalizacdo desumana, do ponto de vista ético-social, quase ninguém quer sentir-se
derrotado. A ideologia da eficiéncia entranhou-se de tal maneira nas sociedades
modernas, que expressar sofrimento tornou-se sinébnimo de fragueza. E como demonstrar
ser fraco pode confundir-se com incompeténcia, muitos guardam para si 0S seus pesares.
Tudo isso contribui para uma acentuacdo e supressdao dos sentimentos negativos, que,
por sua vez, geram depressao, panico ou abuso de alcool e drogas.

Os grupos de ajuda muatua sdo particularmente enderecados a pessoas que
procuram alento para problemas que comportam altas cargas de estigmatizacdo. Embora
tais grupos sejam frequentados por pessoas de todas as classes sociais, eles
representam uma terapia privilegiada para aqueles que ndo dispdem de recursos para
pagar um profissional ou comprar medicamentos. Critérios minimos para adesao,
participacdo voluntaria, custo irrisério, ambiente isento de julgamentos morais, somados a
independéncia politica, religiosa e econbmica, sao alguns dos aspectos mais atraentes
desses grupos. A tradicdo do anonimato, que funciona como protecdo para 0 estigma
social que acompanha as pessoas com problemas psiquicos e vicios, estimula a
solidariedade entre os membros.

A mesma sociedade que “fabrica” o alcoolista e o dependente de drogas acaba por
marginaliza-lo. Vale lembrar a publicidade de bebidas alcodlicas e os aparentes “sonhos”
que elas prometem. Paradoxalmente, os simbolos de status, poder e satisfacdo imediata
fomentados pelas sociedades de consumo assemelham-se as sensacfes buscadas por
intermédio do uso dessas substancias.

Os grupos de ajuda muatua nao reclamam para si qualquer notoriedade publica ou
publicitaria. Ninguém se vé forcado a comparecer as suas reunides, sequer a observar 0s
seus principios. Como se escuta, com certa frequéncia, em Alcoolicos Andnimos, seus
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membros veem a sua irmandade como uma “anarquia benigna”’, na qual o maior
disciplinador é o seu sofrimento no alcoolismo. Mas as nossas nocdes cartesianas de
pensamento ainda sao limitadas para compreender o funcionamento de uma organizacao
mundial sobre bases institucionais supostamente tdo “frageis”. A filosofia dos grupos de
ajuda muatua ndo se restringe a libertar as pessoas de seu vicio ou comportamento
autodestrutivo. O propésito da pratica dos Doze Passos remete a um entendimento maior
de sua presenca no mundo e enfatiza que cada individuo deve aprender a arcar com a
responsabilidade de seus atos.

E importante destacar que os grupos de ajuda mitua ndo devem ser tomados
CoOmo panaceia para 0os males sociais, uma vez que nao se constituem em instancias de
reivindicagdo politica. De qualquer maneira, os estudos sobre tais grupos no Brasil ainda
sao incipientes. No entanto, acredito que o fendbmeno da proliferacdo dessas entidades
certamente ir4 despertar o interesse dos cientistas sociais, promovendo, assim, o debate
e 0 saudavel exercicio da andlise critica da sociedade contemporanea e de suas novas
formas de sociabilidade.
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Os doze passos de Alcodlicos Anénimos
(Programa de recuperacéo do alcoolismo)

1. Admitimos que éramos impotentes perante o alcool — que tinhamos perdido o
dominio sobre nossas vidas.

2. Viemos a acreditar que um Poder superior a nés mesmos poderia devolver-nos a
sanidade.

3. Decidimos entregar a nossa vontade e nossa vida aos cuidados de Deus, na
forma em que O concebiamos.

4. Fizemos minucioso e destemido inventario moral de n6s mesmos.

5. Admitimos perante Deus, perante n0s mesmos e perante outro ser humano a
natureza exata de nossas falhas.

6. Prontificamo-nos inteiramente a deixar que Deus removesse todos esses
defeitos de caréater.

7. Humildemente rogamos a Ele que nos livrasse de nossas imperfeicoes.

8. Fizemos uma relacdo de todas as pessoas que tinhamos prejudicado e nos
dispusemos a reparar os danos a elas causados.

9. Fizemos reparacoes diretas dos danos causados a tais pessoas, sempre que
possivel, salvo quando fazé-las significasse prejudica-las ou a outrem.

10. Continuamos fazendo o inventéario pessoal e, quando estdvamos errados, nds o
admitiamos prontamente.

11. Procuramos através da prece e da meditacdo, melhorar nosso contato com
Deus, na forma em que o concebiamos, rogando apenas o conhecimento de Sua vontade
em relacdo a nés e forgas para realizar essa vontade.

12. Tendo experimentado um despertar espiritual, gracas a estes Passos,
procuramos transmitir essa mensagem aos alcoolicos e praticar estes principios em todas
as nossas atividades.
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As doze tradi¢cdes de Alcoolicos Andnimos
(Diretrizes organizacionais dos grupos)

1. Nosso bem estar comum deve estar em primeiro lugar; a reabilitac&o individual
depende da unidade de AA.

2. Somente uma autoridade preside, em Ultima analise, a0 hosso proposito comum
— um Deus amantissimo que Se manifesta em nossa consciéncia coletiva. Nossos lideres
sao apenas servidores de confian¢a; ndo tém poderes para governar.

3. Para ser membro de AA, o Unico requisito é o desejo de parar de beber.

4. Cada grupo deve ser autbnomo, salvo em assuntos que digam respeito a outros
grupos ou a AA em seu conjunto.

5. Cada grupo € animado com um unico propdsito primordial — o de transmitir sua
mensagem ao alcoodlico que ainda sofre.

6. Nenhum grupo de AA devera jamais sancionar, financiar ou emprestar o nome
de AA a qualquer sociedade parecida ou empreendimento alheio a Irmandade, a fim de
gue problemas de dinheiro, propriedade e prestigio ndo nos afastem do nosso objetivo
primordial.

7. Todos os grupos de AA deverdo ser absolutamente autossuficientes, rejeitando
quaisquer doacdes de fora.

8. Alcoolicos Andnimos devera manter-se sempre ndo profissional, embora nossos
centros de servigos possam contratar funcionarios especializados.

9. AA jamais devera organizar-se como tal; podemos, porém, criar juntas ou
comités de servico diretamente responsaveis perante aqueles a quem prestam servicos.

10. Alcodlicos Anénimos nao opina sobre questdes alheias a Irmandade; portanto,
o nome de AA jamais devera aparecer em controvérsias publicas.

11. Nossas relagcdes com o publico baseiam-se na atracdo em vez da promocao;
cabe-nos sempre preservar 0 anonimato pessoal na imprensa, no radio e em filmes.

12. O anonimato é o alicerce espiritual das nossas tradicées, lembrando-nos
sempre da necessidade de colocar os principios acima das personalidades.
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MULHERES FARMACODEPENDENTES: UMA EXPERIENCIA
BRASILEIRA21

Patricia Brunfentrinker Hochgraf22

Silvia Brasiliano23

RESUMO

E consenso na literatura que a dependéncia de substancia psicoativas pelas mulheres permaneceu como
um fendmeno largamente escondido por muito tempo. O estigma que historicamente acompanhou a
dependéncia feminina dificultou o acesso, o diagnostico e a permanéncia dessas pacientes em tratamento.
Homens e mulheres farmacodependentes apresentam diferencas nas razdes de inicio, nos padrdes de uso
e na morbidade fisica e psiquiatrica. O objetivo do presente artigo é discutir essas diferencas e apresentar
um programa terapéutico exclusivamente desenhado para atender as necessidades femininas, o Programa
da Mulher Dependente Quimica (Promud) do Instituto de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da Faculdade
da Universidade de S&o Paulo.

Palavras-chave: Dependéncia; Tratamento exclusivo para mulheres; Diferengas de género.

INTRODUCAO

E consenso na literatura que a dependéncia de substancias psicoativas
permaneceu escondida na maior parte do mundo por muito tempo (UNODC, 2003). Se
considerarmos que desde a metade do século XVIlI ja se falava de alcoolismo-doenca e a
toxicomania foi definida no século XIX (BENTO, 2003), torna-se dificil entender como no
periodo entre 1970 e 1984 s6 8% dos sujeitos participantes de pesquisas cientificas sobre
alcoolismo eram mulheres e somente 25 estudos sobre dependéncia verificaram
diferencas entre os sexos no periodo entre 1984 e 1989 (TONEATTO; SOBELL; SOBELL,
1992; HEALTH CANADA, 2001)

Taxas americanas de alcoolismo de 20,1% para os homens e 8,2% para as
mulheres (2,4 homens: 1 mulher) e de outras drogas de 9,2% dos homens e 5,9% das
mulheres (1,5 homens: 1 mulher) ou mesmo taxas brasileiras de alcoolismo em 17,1%
dos homens e 5,7% das mulheres (3 homens: 1 mulher) certamente também nao
explicam nem justificam o desconhecimento que persistiu por tanto tempo das questdes
relativas as dependéncias femininas (KESSLER et al., 1994; CARLINI et al., 2002).

Provavelmente a explicacdo € outra: o preconceito. Esteredtipos de maior
agressividade, tendéncia a promiscuidade, falhas no cumprimento do papel familiar estéo
mais comumente associadas as mulheres que aos homens farmacodependentes

2 Artigo publicado no sitio Alcool e Drogas sem Distor¢éo, do Nicleo Einstein de Alcool e Drogas do

Hospital Israelita Albert Einstein, em: 12/04/2004. Disponivel em:
<http://apps.einstein.br/alcooledrogas/novosite/atualizacoes/ac_128.htm>.
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graduacdo da Fisiopatologia experimental da Universidade de S&o Paulo e professora convidada da
Pontificia Universidade Catolica do Parand. Tem experiéncia na area de Psiquiatria, com énfase em
Dependéncias de Substéncias Psicoativas, atuando nos seguintes temas: alcoolismo e outras
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(BRADY; RANDALL, 1999).

O preconceito da populacdo em geral e, em particular, das dependentes torna
muito dificil 0 seu acesso aos centros de tratamento, onde permanecem assim sub-
representadas (BLUME, 1986; HEALTH CANADA, 2001). Mais além, esse preconceito,
também, transparece nas atitudes dos profissionais de saude, que em geral tém muita
dificuldade em diagnosticar dependéncias em mulheres. Um estudo realizado no John
Hopkins Hospital verificou que o diagndstico de alcoolismo era ignorado em 34 a 93% das
pacientes, principalmente das classes sociais mais elevadas (BLUME, 1990).

Assim, o que costuma ocorrer € uma somatoria de dificuldades: pacientes
envergonhadas, que procuram ajuda indiretamente, isto €, com queixas vagas sobre sua
saude fisica e/ou psiquica, geralmente com médicos nao especializados, que acabam ndo
sendo diagnosticadas. Nas raras ocasifes em que issO acontece terminam por ser
encaminhadas a servicos de atendimento ao farmacodependente, onde predominam o0s
homens e suas necessidades (HOCHGRAF; ANDRADE, 2004).

Decorrente desse quadro, observamos ainda que o estigma que historicamente se
desenvolveu contra a mulher farmacodependente levou a construcdo de uma série de
mitos (evolui pior e adere menos aos tratamentos que os homens, por exemplo). Como
disse Edwards (1987) em uma critica sobre os estudos de dependéncia feminina, tudo
isto ndo passa de um amontoado de crendices.

DIFERENCAS ENTRE HOMENS E MULHERES FARMACODEPENDENTES

Para entendermos melhor a importancia do estudo de mulheres
farmacodependentes, bem como a necessidade de criar programas especificos de
tratamento e desenvolver projetos de prevencdo mais eficazes, ressaltaremos, a seguir,
algumas caracteristicas peculiares deste subgrupo. Tendo em vista as razées que levam
um dependente a iniciar o uso drogas, temos que as mulheres comecam a beber a partir
da ocorréncia de eventos vitais significativos (por exemplo, a morte do cénjuge ou uma
separacao), diferentemente dos homens, que ndo apontam um desencadeante especial.
Ja no caso da cocaina, elas referem como motivo para o inicio de uso: depressao,
sentimentos de isolamento social, pressdes profissionais e familiares e problemas de
saude, ao contrario dos homens que citam como motivo os efeitos da intoxicagdo (LEX,
1994). Além disso, as mulheres, em geral, iniciam o uso de drogas levadas pelo
companheiro, enquanto os homens o fazem com os amigos (HENDERSON; BOYD;
MIECZKOWSKI, 1994).

Considerando a idade de inicio de uso, temos que as mulheres alcoolistas
comecam a beber tardiamente em relacdo aos homens, porém chegam ao tratamento
com a mesma idade, mostrando uma progressdo mais rapida do alcoolismo. Ao contrario
do gue acontece na dependéncia de alcool e heroina, as mulheres dependentes de
cocaina iniciam o uso mais precocemente (15,6 vs. 18,5 anos) do que os homens e
chegam antes ao tratamento (24,6 vs. 29,1 anos) (HENDERSON; BOYD;
MIECZKOWSKI, 1994; LEX, 1994).

Quanto as complicacdes clinicas das farmacodependéncias, observa-se que as
mulheres alcoolistas tém uma morbidade 1,5 a 2 vezes maior do que os homens. As
complicagBes fisicas decorrentes do consumo de alcool (pancreatite, cirrose e
neuropatias, entre outras) também aparecem antes e de forma mais grave nas mulheres.
Isso ocorre provavelmente porque, em proporcdo a agua, elas tém mais gordura corporea
(o que leva a uma alcoolemia maior) e apresentam niveis s€ricos menores da enzima
alcool-desidrogenase (enzima que ajuda a metabolizar o alcool ingerido), o que faz com
que absorvam 30% mais do alcool ingerido que os homens. Adicionalmente, o ciclo
menstrual parece afetar a taxa de metabolizacdo do &lcool, embora ainda nédo seja claro
de que maneira isto acontece (CHOU, 1994; DAWSON, 1994).
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As diferengas fisiologicas entre homens e mulheres levam a uma vulnerabilidade
diferente para outras drogas que nao s6 o alcool. Por exemplo, drogas lipossoluveis como
alguns benzodiazepinicos teriam meias vidas mais longas nas mulheres, pois como ja foi
dito, elas tém mais gordura corpdrea que os homens.

E importante lembrar, ainda, que mulheres dependentes experimentam uma
variedade de problemas de salde, que pode estar relacionada tanto ao uso da droga
propriamente dito, como também ao seu estilo de vida. Apresentam, de forma geral, maior
ocorréncia de amenorreia, dismenorreia, infertilidade e doencas sexualmente
transmissiveis, entre outras. Considerando-se os problemas obstétricos, sdo relatados:
frequéncia aumentada de trabalho de parto prematuro, anomalias congénitas, retardo de
crescimento, descolamento prematuro de placenta, baixo peso ao nascer, morte neonatal
e sindrome de morte subita na infancia (DEHOVITZ et al., 1994; KAIN et al., 1995).

A sindrome fetal pelo uso do &lcool € um grave problema no Brasil e no mundo.
Estima-se que nos Estados Unidos haja de 1 a 3 casos em 1.000 nativivos, e que esta
seja a terceira causa mais frequente de retardo mental em recém-nascidos. Esta
sindrome pode apresentar-se como uma malformacdo e um retardo mental que varia de
leve a moderado (SCHUCKITT, 1991).

Quanto as outras drogas, temos que a cocaina estaria relacionada ao crack babies:
em gue recém-nascidos apresentariam um quadro com altera¢cdes neurocomportamentais
que duraria de 8 a 10 semanas (LEX, 1994); a nicotina levaria as méaes fumantes a um
risco quase duas vezes maior que o da populacdo geral de terem fetos com anomalias
congénitas (SCHUCKITT, 1991); e os opioides, cuja sindrome de abstinéncia € mais
perigosa para o feto que para a mae (CIRAULO; SHADER, 1991).

Resumindo, percebe-se que os problemas de salde causados pelas drogas
diretamente no corpo da mulher, bem como os efeitos especificamente relacionados a
gestacdo e ao feto devem ser sempre considerados, até porque séo fonte mobilizadora
para o tratamento. Observa-se que as mulheres farmacodependentes apresentam uma
mortalidade superior a dos homens farmacodependentes. Um estudo realizado em
Estocolmo com 3.910 homens e 962 mulheres alcoolistas, recrutados entre 1962 e 1981 e
seguidos até 1983, mostrou que os homens morrem trés vezes mais e as mulheres cinco
vezes mais do que seria esperado na populacdo geral (LINDENBERG; AGREN, 1988;
HENDERSON; BOYD; MIECZKOWSKI, 1994). Cabe ressaltar que os fatores genéticos
sdo fundamentais para o desenvolvimento de alcoolismo entre mulheres, & semelhanca
do que acontece com os homens. Esses fatores seriam responsaveis por 50 a 60% da
probabilidade de uma mulher vir a ser alcoolista e seriam igualmente transmitidos por via
materna ou paterna (KENDLER et al., 1992; KENDLER et al., 1994).

Outro dado importante € que mulheres alcoolistas tém mais comorbidade que os
homens alcoolistas (65% das mulheres vs. 44% dos homens) e que as mulheres da
populacao geral (31% das alcoolistas vs. 5% das outras mulheres) (ANTHONY; HELZER,
1991). Entre estas, as mulheres apresentam frequentemente comorbidade com
transtornos depressivos e ansiosos, diferentemente dos homens que apresentam maior
comorbidade com transtornos de personalidade (HOCHGRAF, 1995). Essas diferencas
ndo sdo tdo claras para as outras drogas que ndo o alcool, embora haja fortes indicios
que esta relacdo também ocorra com dependentes de cocaina. Os transtornos afetivos
podem comecar antes, durante a farmacodependéncia ou apos ela; porém depressdes
severas comegam geralmente antes do inicio do problema com drogas.

Outra comorbidade importante nas mulheres farmacodependentes sao os
transtornos alimentares. Um estudo de 1998 (TRACY; COPELAND; WALTSON, 1998)
verificou que mulheres que fazem uso abusivo de alcool e cocaina estdo mais propensas
a terem transtornos alimentares que a populacdo geral, sendo as drogas muitas vezes
usadas para controle de peso. Holderness, Brook-Gunn e Warren (1994) em uma revisédo
de 51 estudos relacionados a comorbidade entre transtornos alimentares e
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farmacodependéncias, apontam que essa associacdo € mais forte em relacdo a bulimia
nervosa e comportamentos bulimicos do que em relacdo a anorexia nervosa. Parece
haver semelhangas comportamentais entre as pessoas dependentes de substancias
psicoativas e aquelas com transtornos alimentares. Estas semelhancas envolvem perda
de controle, preocupacdo com a substancia, uso da substancia para lidar com o estresse
ou sentimentos negativos, tendéncia a manter o comportamento em segredo, manutencao
do uso apesar das consequéncias sociais negativas (isolamento) e prejuizos profissionais
(HATSUMAKI et al. 1982).

Verificando outras comorbidades, Lejojeux et al. (1999) observaram que 38% de
uma amostra de 79 pacientes alcoolistas apresentavam transtorno do controle de impulso:
19 (24,5%) transtorno explosivo intermitente, 7 (8,9%) jogo patoldgico, 3 (3,8%)
cleptomania e 1 (0,8%) tricotilomania.

E clara, hoje em dia, a importancia de ser cuidadoso em relagdo as comorbidades
eventualmente presentes entre 0s pacientes, uma vez que estas podem alterar o curso e
0 progndstico das farmacodependéncias propriamente ditas. Esse € o caso das mulheres
alcoolistas com comorbidade depressiva, que uma vez tratadas da ultima, tendem a ficar
abstinentes com maior facilidade.

TRATAMENTO: UMA EXPERIENCIA BRASILEIRA

As mulheres farmacodependentes apresentam, em geral, companheiros também
dependentes e que, na maioria das vezes, op0em-se ativamente ao tratamento,
diferentemente das esposas dos homens farmacodependentes, que, frequentemente, sdo
as grandes estimuladoras para que estes procurem ajuda. De qualquer forma, as
mulheres podem contar com o incentivo dos pais e dos filhos para o tratamento
(HOCHGRAF, 1995).

De forma ampla, as mulheres enfrentam uma série de barreiras para chegar e
permanecer no tratamento, sejam estruturais (falta de creche e ajuda legal), pessoais
(falta de emprego e dependéncia financeira) e/ou sociais (estigma social e oposicdo do
companheiro) (HODGINS; EL-GUEBALY; ADDINGTON, 1997).

Como forma de superar estas barreiras vem-se propondo o desenvolvimento de
programas especificos para mulheres. Isso significa desenvolver e implementar
estratégias integradas que sejam particulares e responsivas as necessidades de género,
0 que é completamente diferente de simplesmente “transformar em sé para mulheres” um
servico desenhado e implantado para homens! (GRELLA et al., 1999; UNODC, 2003).

E praticamente consensual que abordagens em programas exclusivamente
femininos sdo superiores aos mistos (BRASILIANO, HOCHGRAF, 1999; ORWIN,
FRANCISCO, BERNICHON, 2001; ASHLEY, MARSDEN, BRADY, 2003). Portanto,
servicos de atendimento que incluam assisténcia social, juridica, atendimento familiar,
profissionais que trabalhem questbes ligadas a autoestima, ao corpo (nutricionistas,
terapeutas ocupacionais, dentre outros), grupos de terapia sé de mulheres, onde possam
ser discutidas questbes afetivas e interpessoais e ndo somente aquelas ligadas
diretamente a droga terdo uma chance maior de serem bem-sucedidos (HODGINS, EL-
GUEBALY, ADDINGTON, 1997; SIMPSON, JOE, ROWAN-SZAL, 1997; STEIN, CYR,
1997). Como afirma Davis (1994), programas exclusivos para mulheres devem preocupar-
se muito mais com o fato das pacientes serem mulheres do que propriamente
farmacodependentes.

Nesta linha, temos, no Brasil, o Programa de Atendimento a Mulher Dependente
Quimica (Promud), que pertence ao Instituto de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo. Este programa foi desenvolvido
em 1996 a partir de uma tese que comparava 115 mulheres e 115 homens dependentes
de alcool em um tratamento misto e tradicional cujas conclusées foram (HOCHGRAF,
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1995):

a) Tanto os homens como as mulheres que permaneceram no tratamento
evoluiram de forma semelhante, melhorando no primeiro més e mantendo essa melhora
até o sexto més;

b) Mulheres e homens alcoolistas tiveram uma taxa de aderéncia baixa, porém
semelhante.

A partir desses resultados e da literatura especializada, em novembro de 1996,
fundamos o Promud baseado no tripé: ensino, assisténcia e pesquisa. No que diz respeito
a assisténcia, todas as pacientes que entram no Promud sado sistematicamente avaliadas,
entram em um processo de convocacdo quando faltam e recebem um termo de
consentimento pos-informacao.

Apés uma triagem cuidadosa feita por um meédico e um psicoélogo, tendo a paciente
acima de 17 anos, diagnéstico de dependéncia de substancias psicoativas pelo DSM IV,
morando em S&o Paulo, podendo comparecer uma vez por semana ao hospital e
querendo ajuda, é agendada a primeira consulta em um prazo maximo de um més. Essa
primeira consulta é feita por um psiquiatra que, ap0s anamnese rigorosa, exame fisico e
psiquico, deteccao de comorbidades, encaminhamento para tratamento de complicacfes
clinicas, inicia o tratamento medicamentoso que porventura se faca necessario e
principalmente comeca um programa de prevencéao de recaidas.

Todas as pacientes sdo encaminhadas para grupos de terapia de base
psicanalitica, acompanhamento nutricional, aconselhamento legal e, quando possivel,
grupos de arteterapia e orientacdo familiar.

Estudos sobre a taxa de permanéncia no Promud revelaram que nos primeiros
anos, embora houvesse um aumento significativo na aderéncia em 6 meses das
pacientes alcoolistas (57% comparativamente a 34,8% em um tratamento misto) 0 mesmo
nao ocorria com as mulheres dependentes de outras drogas que ndo o alcool
(BRASILIANO; HOCHGRAF, 1999). Entre as diferentes hipoteses explicativas para esse
resultado percebeu-se que para as mulheres mais jovens, em sua maioria dependentes
de crack, seria importante ter casais de terapeutas (um terapeuta homem e uma terapeuta
mulher) ao invés de somente terapeutas mulheres, como parecia ser fundamental para as
alcoolistas mais velhas (BRASILIANO, 2003). Além disso, parecia muito importante
também ter uma nutricionista, que pudesse abordar as questdes relativas ao corpo e a
autoestima com as quais elas pareciam bastante preocupadas (HOCHGRAF; ANDRADE,
2004).

Essas mudancas tiveram um impacto significativo sobre as taxas de permanéncia
no tratamento apds 6 meses (de 43,9% de uma amostra mista para 65,17% no Promud) e
apos um ano, quando se observou que, independentemente da droga utilizada, a
aderéncia era de cerca de 50%, comparativamente a 20% em tratamento tradicional misto
guanto ao sexo (HOCHGRAF, 2003).

Com relacdo a evolucdo, verificou-se que 50% das alcoolistas e 47% das
dependentes de outras drogas estavam abstinentes apds 6 meses, sendo que outras 30%
de ambos os grupos tinham pelo menos reduzido seu consumo. Esses nimeros também
se repetiam nas escalas de avaliacdo de outras areas de funcionamento que nado sé o
consumo (relagdes familiares, ocupacionais e lazer) (HOCHGRAF, 2000).

CONCLUSAO

Embora venha aumentando a deteccdo de mulheres farmacodependentes, ainda
h&4 poucos estudos que esclaregcam suas reais necessidades, tanto para o
desenvolvimento de programas de tratamento, quanto para programas de prevencao. No
entanto, ndo ha mais duvidas que elas constituem um grupo com caracteristicas tao
diferentes dos homens que se torna impossivel generalizar resultados de um grupo para
outro.
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AS POLITICAS PUBLICAS SOBRE DROGAS NO MUNICIPIO DE PONTA
GROSSA%*

Edna Maria Siqueira Santos®

RESUMO

Este texto refere-se a uma pesquisa realizada com o objetivo de identificar a politica de drogas no municipio
de Ponta Grossa, para assim conhecer e identificar a natureza dos obstaculos que dificultam e até mesmo
impedem o trabalho de prevencéo. A partir do entendimento de que as diretrizes politicas ganham corpo
pelos que a executam, foram enfocados na pesquisa profissionais da educacédo, da seguranca publica e da
salilde que atuaram com a questdo das drogas no municipio nos anos de 2004 a 2006. Devido a natureza
do objeto de estudo e a andlise a ser realizada, optou-se por uma abordagem qualitativa com enfoque
tedrico-metodoldgico calcado nas representacdes sociais. A andlise levou em consideracéo depoimentos de
profissionais de diferentes areas de atuacdo, mas suas ideias e posicionamentos convergiram em varios
pontos centrais, sendo que o principal deles € a urgéncia de um local para tratamento de adolescentes
usuarios de drogas. Diante dos dados coletados, constatou-se que a politica publica de drogas ndo é
operacionalizada no municipio, pois o Poder Publico local ndo reconhece a necessidade de estruturagao do
Conselho Municipal Antidrogas. Concluiu-se que aos esforcos dos profissionais que trabalham com os
jovens para realizacao da prevencao, devem somar-se condi¢8es efetivas no local de trabalho e politica de
droga condizente.

Palavras-chave: Politicas publicas; Drogas; Prevencéo; Representacéo social.

INTRODUCAO

Este texto apresenta o resultado de uma pesquisa desenvolvida no periodo de
marco de 2004 a dezembro de 2006 a respeito das politicas publicas de prevencéo e
combate as rogas no municipio de Ponta Grossa. O objetivo central do texto € apresentar
os dados empiricos analisados no referido periodo de pesquisa, bem como as reflexdes
tedricas acerca da tematica politica de drogas.

Os objetivos desse estudo foram os seguintes:

- verificar as politicas publicas implementadas no municipio de Ponta Grossa para
prevencao e combate as drogas;

- verificar as politicas publicas implementadas no municipio de Ponta Grossa para
prevencao e combate as drogas;

- identificar as entidades e érgdos publicos que, no municipio, realizam trabalho
educativo, preventivo e curativo referente as drogas;

- conhecer os procedimentos adotados e as intervencdes que as escolas tém
realizado em relacéo as drogas;

- compreender os fatores que favorecem e/ou dificultam a implementacédo de uma
politica publica de prevencao.

1 PERCURSO DO PROJETO DE PESQUISA

Numa pesquisa anterior,?® realizada no ano de 2003 com seis escolas publicas,

% Texto elaborado com base na dissertacdo de mestrado defendida em 8 de dezembro de 2006, junto ao

programa de mestrado em Educac¢éo da Universidade Estadual de Ponta Grossa. Publicado na Revista
Emancipacao, Ponta Grossa, 8(2): 59-74, 2008. Disponivel em: <http://www.uepg.br/emancipacao>.
Mestre em Educacdo pela Universidade Estadual de Ponta Grossa (2006). Atualmente (2009) é
pedagoga do Colégio Estadual Polivalente, professora de Sociologia e tutora on line da Universidade
Estadual de Ponta Grossa. E-mail: ednasiqueira@ibest.com.br.
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observou-se que apenas uma delas fazia um trabalho sistematico de prevencao as drogas
com seus alunos. Percebeu-se também que a compreensao do que € droga e do que é
prevengao nao era a mesma nas escolas pesquisadas.

Entendendo que a prevencdo e o combate as drogas € uma questdo de politica
publica, era necessario identificar as politicas implementadas no municipio de Ponta
Grossa, para assim compreender os fatores que favorecem e/ou dificultam a sua
implementacéo.

Iniciou-se, assim, uma pesquisa qualitativa envolvendo as escolas estaduais do
municipio de Ponta Grossa. Num primeiro momento, para coleta de dados necessarios a
esse estudo, foram encaminhados 44 questionarios para os membros das equipes
pedagdgicas das referidas escolas.

A partir da analise preliminar do material obtido com as pedagogas, verificou-se
que elas remetiam a terceiros os problemas enfrentados com os alunos usuarios de
drogas. Assim, foi necessario procurar esses “terceiros”, a saber: os conselheiros
tutelares, os patrulheiros da Patrulha Escolar, os instrutores Proerd,?” o promotor da Vara
da Infancia e da Juventude e os religiosos das comunidades terapéuticas que ajudam as
escolas realizando palestras. Os profissionais citados eram 0s que se reuniam (e,
atualmente, continuam se reunindo) para decidir as atividades realizadas na Semana de
Prevencdo, que acontece no més de junho, por meio do Férum Previda.?®

Becker (1997) afirma que o ato de fazer referéncia a sujeitos importantes
geralmente amealha novos “informantes”, sendo essa uma alternativa muito utilizada em
pesquisas qualitativas, mostrando-se bastante produtiva. Alguém do meio, a partir do
proprio ponto de vista, tem, relativamente, melhores condi¢cdes de fornecer informacdes
sobre a situacdo do que alguém que a observa, inicialmente, de fora.

2 METODOLOGIA

Optou-se pela pesquisa qualitativa, buscando-se trabalhar com o universo de
significados, motivacdes, crencas, valores e atitudes, correspondentes a um espaco mais
profundo das relac¢des, dos processos e dos fenbmenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizacéo de variaveis (MINAYO, 1994).

Buscando elucidar esse amplo universo, analisou-se o material empirico com base
na Teoria das Representacdes Sociais, por se entender que essa busca compreende a
construcdo dos saberes sociais, dos significados dados ao social e aos seus elementos
constitutivos. E interessante observar que ha nas representacées sociais um contetido
gue expressa a atualidade dos fendmenos sociais, a0 mesmo tempo em que nao se pode
negar o poder de determinacéo da historia e da cultura de um povo (MOSCOVICI, 1978).
As representagdes sociais sdo entendidas nas Ciéncias Sociais como categorias que
revelam, explicam ou questionam a realidade e sédo consideradas matérias-primas para a
andlise do social. E fundamental lembrar que cada grupo social tem sua representacio
particular de acordo com a posicdo que ocupa na sociedade, bem como seus interesses
especificos (MINAYO, 1994). Exemplo disso poderd ser observado mais adiante, na
analise das respostas dos entrevistados.

26 Pesquisa realizada quando integrante do grupo de pesquisa coordenado pela Professora Doutora Maria

Virginia Bernardi Berger, e apresentada no Il Encontro de Pesquisa da UEPG, no ano de 2003, na
cidade de Ponta Grossa; no | Congresso Brasileiro de Formacédo de Professores, no ano de 2003, na
cidade de Campo Largo; e no | Forum de Iniciacdo Cientifica da FADEC, no ano de 2004, na cidade de
Cascavel.

Programa Educacional de Resisténcia as Drogas (Proerd). Programa preventivo da Policia Militar do
Parana, cujos instrutores séo policiais militares habilitados.

Férum Permanente de Prevencdo ao Uso Indevido de Drogas, local de debates e encaminhamentos de
acles na area de prevencao as drogas no municipio de Ponta Grossa.

27

28



59

Optou-se por utilizar a Teoria das Representacdes Sociais pelo entendimento de
que as diretrizes da politica ganham corpo pelos que a executam. A partir das
representacdes sociais dos pedagogos, dos conselheiros tutelares, do promotor da Vara
da Infancia e da Juventude, enfim, dos profissionais que trabalham com a problemética
das drogas no municipio, buscou-se verificar como a droga é entendida e as dificuldades
encontradas na construcdo de politica publica de prevencao.

A escolha dos membros da equipe pedagdgica das escolas estaduais foi
intencional, pois sdo os que, comumente, colocam ou ndo em pratica uma proposta de
trabalho; e os demais entrevistados foram escolhidos por responderem pelos setores
sociais que tém os jovens como publico-alvo. Zanelli argumenta que a selecdo ndo pode
ser aleatoria, e sim uma escolha intencional,

isto é, ao invés de retirar de uma parcela randonicamente sorteada da
populacdo sorteada, prefere-se selecionar um pequeno nimero de pessoas
com caracteristicas, comportamentos ou experiéncias especificas, para
facilitar comparacfes gerais entre certos grupos que o pesquisador julga
serem importantes. (ZANELLI, 1992, p. 42)

Considerando que a incidéncia maior de drogas se observa na adolescéncia, os
guestionarios foram direcionados para as pedagogas das escolas estaduais, que no
municipio de Ponta Grossa totalizam 47 colégios. A escolha por essas escolas se deu por
sua representatividade numérica, por seu alunado estar na faixa etaria em que a
problematica da droga € recorrente e pela oportunidade oferecida por elas para a
pesquisa. Algumas escolas particulares ndo se mostraram confortaveis para aprofundar a
tematica proposta.

De acordo com Minayo (1994, p. 43), “esse tipo de pesquisa (qualitativa) ndo pode
basear-se no critério numérico, para poder garantir sua representatividade. A amostragem
boa é aquela que possibilita abranger a totalidade do problema investigado em suas
multiplas dimensdes”.

Para direcionar o olhar para a impregnacéo dos significados sociais que apoiam a
constituicdo da representacdo, usou-se a analise de conteudo, que se constitui em uma
técnica de andlise de dados que, de acordo com Valla (1999), é hoje uma das técnicas
mais comuns na investigacdo empirica realizada pelas diferentes ciéncias humanas e

sociais. Segundo Bardin, a analise de conteudo pode ser entendida como:
Um conjunto de técnicas de andlise das comunicacdes visando obter, por
procedimentos sisteméticos e objetivos de descricdo do conteldo das mensagens
indicadores (quantitativos ou ndo) que permitam a inferéncia de conhecimentos
relativos as condicbes de producdo/recepgcdo (variaveis inferidas) destas
mensagens. (BARDIN, 1988, p. 42).

Do ponto de vista analitico instrumental, o conceito acima foi fundamental para a
compreensao dos dados fornecidos nas entrevistas. Para Trivifios (1987), na técnica
proposta por Bardin h4 uma énfase na avaliacdo quantitativa dos dados, talvez pela
influéncia positivista do autor. Entretanto, no caso que serviu como objeto do estudo ora
apresentado, deu-se maior énfase a analise qualitativa por esta permitir ndo somente a
andlise do “conteudo manifesto” dos documentos, como também de seu “conteudo
latente”.

Pode-se afirmar que o0s conjuntos de significacdes reveladas ofereceram
importantes elementos para complementar as analises dos processos que explicam a
génese da representacdo, que vinham sendo feitas a partir dos dados levantados no
acompanhamento. Por outro lado, os recursos metodoldgicos utilizados no processo de
estudo deram elementos para o aprofundamento da compreensdo da estruturacdo e
dindmica da representacao.

Desse modo, associando informagdes advindas de diferentes fontes, foi possivel
organizar um pequeno banco de dados, relativamente detalhado, que passou a funcionar
como base para a construcdo da populacao da pesquisa.
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Para ilustrar como foram obtidos os dados para a presente pesquisa, segue a lista
dos profissionais envolvidos nesse estudo.

Os sujeitos da pesquisa sao profissionais de areas distintas, mas que tém como
publico alvo a juventude. Usam termos que Ssao recorrentes e apontam as categorias de
andlise, as quais evidenciam os limites, possibilidades e, mesmo, os desafios de uma
politica publica no municipio. Os termos usados pelos entrevistados expressam a tensao
vivenciada no cotidiano profissional entre a forma com que o trabalho ocorre e como
deveria ocorrer, entre 0 que se sabe e 0 que se pode fazer, sendo o saber considerado
mais amplo que o fazer, o que gera, muitas vezes, conflitos e desestimulo na pratica
desses profissionais.

Instituicdo/Org&os Profissionais Ne Procedimentos
Metodolégicos
Escolas estaduais Pedagogos 39 Questionarios
Conselho Tutelar Conselheiros 08 Questionarios
Conselho Municipal Antidrogas Presidente 01 Analise documental e
entrevista
Conselho Municipal dos Direitos da Ass. Técnica 01 Analise documental e
Crianca e do Adolescente entrevista
Policia Militar/Proerd Observacgéo
participante
Comunidade Terapéutica Visita e observacgéo
participante

Quadro 1 — Demonstrativo do universo pesquisado
2.1 REPRESENTACAO SOCIAL SOBRE O ALCOOL

No caso do &lcool, analisar tais representacfes sociais torna-se fundamental, uma
vez que, por causa da sua ampla difusdo, do estimulo mercadolégico e da facilidade de
acesso,?® ele pode ser banalizado e/ou glamourizado, negligenciando-se os efeitos
negativos do abuso de substancias alcoodlicas. Ou ainda, pode servir para estigmatizar
seus usuarios frequentes ou eventuais. E muito forte a representagio de que alcool e
cigarro ndo sao drogas.

Ha uma tolerancia em relacdo as drogas licitas e um temor irracional as drogas
ilicitas, como pode ser observado nas falas a seguir: “Nao temos drogas na escola e sim
cigarros e bebidas” (Pedagoga 2). “Sé foi percebido o envolvimento de alunos com drogas
licitas, como alcool e cigarros” (Pedagoga 3). A ambiguidade em torno do que se
denomina “droga”, bem como o que pode ser ou nao criminalizado € um tema
amplamente debatido. No Brasil, assim como em outros paises, vive-se o paradoxo das
drogas legalizadas. “Habito” socialmente aceito que goza do respaldo da tradigdo
histérico-cultural, o alcool é o psicotropico de uso mais difundido na populacéo brasileira.
Trés conselheiros tutelares que participaram da pesquisa falaram sobre a questéo cultural

da aceitabilidade do alcool e cigarro:
Os pais até incentivam o filho a beber. Esta virando homem! A sociedade também
incentiva o consumo de drogas licitas, veja as propagandas! (Conselheiro 1).

Deve ser por ndo temerem mais o uso da maconha, j& que € mais um cigarro.
Temem sim a cocaina e o crack por serem drogas ligadas a violéncia (Conselheiro
2).

?  De acordo com estudo mais recente do Centro Brasileiro de Informag6es Sobre Drogas Psicotropicas -

Cebrid (2004) sobre o consumo de drogas entre os jovens, 12% dos estudantes brasileiros dos ensinos
fundamental e médio j4 usaram algum tipo de droga na vida, sendo que a maioria deles tiveram o
primeiro contato antes dos 12 anos.
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Tem aumentado muito o uso de alcool, principalmente temos iniUmeras denincias
de adolescentes alcoolizados em pracas publicas, final de aula, danceterias
(Conselheiro 3).

Percebe-se que a associacao entre fazer uso de bebidas para ousar no plano da
sexualidade possui nexos com ritos de iniciagdo da masculinidade ou com estereotipos
sobre género e, ainda, com a construcao do ser homem a partir de certos parametros. Os
primeiros contatos com o alcool ocorrem por intermédio da familia — principalmente dos
pais.®® A intenc&o dos pais seria iniciar seus filhos na bebida para evitar que a curiosidade
se desse em outro meio, quando ndo poderiam intervir. Essa situagdo demonstra que 0s
pais acreditam que tém algum controle em determinadas situacdes ligadas ao consumo
de é&lcool, 0 mesmo néo ocorrendo com as drogas ilicitas.

O Alcool esta inserido na cultura, presente nos lazeres e encontros adolescentes,
dentro das casas, tanto na vida profana como no ritual religioso. Desse modo, consumir
alcool pode parecer normal para o adolescente sem muita censura ou orientacdo por
parte dos pais.

Conforme estudo apresentado pela Unesco, “estudantes comegam a beber por
curiosidade, pelo desejo de insergéo social, para esquecer problemas e para ter coragem
nas paqueras” (NOSSA, 2002).

Na elaboracdo de sua identidade, o adolescente pode perceber que o &lcool
ameniza momentos de angustia e interfere na descoberta da busca do novo sentido de si
mesmo, porém, esse amenizar pode implicar um sentido de vida fragilizado.

Geralmente, o adolescente percebe que quando consome alcool, teoricamente, as
coisas ficam mais faceis. Contudo, ndo entende que, inadvertidamente, pode transformar
o consumo de alcool como parte da busca de seu sentido de vida e de ser no mundo, ou
seja, tornar o consumo de alcool ingrediente indispensavel na elaboracéo de sua crise.

A facilidade do adolescente em adquirir bebidas alcodlicas fez com que 6 escolas
apoiadas pela comunidade escolar, ou pelos 6rgdos oficiais, procurassem intervir no
entorno da escola, como nos casos de bares e postos de gasolina, conforme a fala de
suas pedagogas:

Juntos do Conselho Tutelar fomos buscar os alunos que estavam no bar e casa de
games préximo da escola (Pedagoga 17).

Os proprietarios ja foram alertados e cobrados pela promotoria publica, além dos
pedidos da direcdo e orientacdo educacional do colégio (Pedagoga 18).

A direcdo compareceu ao bar e advertiu a proprietaria de que se houvesse
reincidéncia comunicaria a policia (Pedagoga 19).

Em outra situag&o os policiais foram comunicados (Pedagoga 20).

O proprietario é pai de aluno e a Patrulha Escolar conversou com o0 mesmo
(Pedagoga 21).

A escola entrou em contato com a Patrulha, que fez uma reunido com os pais
(Pedagoga 22).

Em nossa regido ocorreu uma manifestacao liderada pela Associacdo de Moradores
do bairro, a qual culminou com o fechamento de um bar que se localizava em frente
a escola (Pedagoga 23).
Ja outra escola reagiu de forma diferente: “Nao foi preciso entrar em contato com
os donos de bares porque nossos alunos nao os frequentam” (Pedagoga 1).
Algumas pedagogas demonstram um desanimo muito grande quanto a presenga

% Dados do Cebrid (1997) apontam que 28% dos alunos pesquisados experimentaram bebidas alcodlicas

pela primeira vez em sua prépria residéncia.
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de bares ao redor da escola: “As atitudes tomadas ndo tiveram bons resultados”
(Pedagoga 13); “O aluno alcoolizado foi levado pelo SIATE e ainda assim o bar continua
aberto” (Pedagoga 14); “Algumas vezes os alunos deixam de frequentar as aulas, mas o
dono do bar é pai de aluno, ndo temos subsidios para enfrentar essa situagao” (Pedagoga
15).

Embora o alcool seja uma droga legalizada, existem restricbes legais quanto a sua
venda e consumo para menores de 18 anos, ratificadas pelo artigo 81 do Estatuto de
Criancas e Adolescentes (ECA). O Decreto-lei n. 28.643, em vigor desde agosto de 1998,
proibe a comercializagcdo de bebidas alcodlicas a menos de 100 metros dos
estabelecimentos de ensino.

Na prética, sabe-se que os locais de comercializacdo de bebidas alcodlicas
comercializam os produtos aos adolescentes sem exigir deles documento que comprove
idade igual ou superior a 18 anos. Sabe-se ainda que esses adolescentes consomem
bebida alcodlica publicamente.

2.2 REPRESENTACAO SOCIAL SOBRE PREVENCAO

O grande dilema da escola est4 na sua forma de atuar. Tem-se constatado que, em
geral, o profissional se vé despreparado para atuar na prevencao. Quando participa de
cursos, nao consegue viabilizar na pratica os conhecimentos teéricos e as informacgdes
qgue la recebe e sente-se impotente e solitario dentro da escola. Sua preocupac¢do nao
atinge os demais profissionais da escola, por isso as vezes se omite ou adia sua atuacgéo.

A respeito dos eventos de formacdo continuada, as pedagogas destacaram a
necessidade de palestras educativas, para os professores e outros profissionais que
trabalham nas escolas, e também de palestras para os pais, ressaltando que esse
trabalho deve ser liderado por profissionais competentes na area. Como “santo de casa
nao faz milagres”, muitas escolas terceirizam a incumbéncia da formacao em servico e do
trabalho com a prevencéo.

A prevencdo de drogas nas escolas € uma decisdo politica e conjunta e deve
envolver todos os profissionais da escola, pais e alunos. As capacitacdes dos
profissionais permitem dar ao tema uma perspectiva mais realista e isenta de
preconceitos, a fim de que percebam que dificilmente existe escola sem problemas
relacionados aos diversos tipos de drogas.

Tiba (1994) enfatiza a necessidade de os professores se prepararem para a
convivéncia diaria, realizando a prevencdo primaria, transmitindo uma postura de vida,
evitando palestras gigantescas com grande publico. Faz-se mister desmistificar o assunto,
adotar atitude de compreensao do fenbmeno e estar atento para detectar quando o aluno
inicia o uso, ja que a familia, nas palavras de Tiba, vive a “cegueira psiquica”, devido ao
seu envolvimento emocional e ao ndo querer enxergar. A escola tem mais condicbes de
perceber as alteracbes do comportamento do aluno e agir com coeréncia e bom senso,
sem atitudes levianas e sem cometer injusticas, como querer responsabilizar a droga por
tudo que aconteca.

A instituicdo escolar pode ser um local privilegiado para atingir o adolescente, mas
a utilizacdo de férmulas desgastadas ou os discursos descolados da realidade desses
jovens geralmente tém colaborado para o afastamento da maioria deles. Os professores
tém que procurar caminhos para lidar com os diferentes tipos de problemas e nao fazer
de conta que ndo existem ou que sdo de outra natureza. Precisam perceber que a
cristalizagdo em torno de solugdes simplistas que se baseiam em tarjas como “o
adolescente” ou “o pobre” retira de cena as varias faces dos adolescentes pobres,
podendo assim racionalizar de maneira simplificada a questéo.

Alguns pedagogos sentem necessidade de proteger o ambiente escolar,
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transferindo, assim, certos problemas para o ambiente externo a escola. E uma forma de
compartilhar com a sociedade a responsabilidade pela conscientizacdo e prevencado em
relacdo a esses problemas. Segundo Abramovay e Rua (2001), esses profissionais
assumem a tendéncia de amenizar a responsabilidade da instituicdo escolar, tanto diante

do fenbmeno em si quanto diante do seu enfrentamento.
Minha escola é pequena e de periferia, ndo temos problemas com drogas
(Pedagoga 1).

Se nossos alunos frequentam bares é fora do horério de aula (Pedagoga 2).

Ja tivemos problemas de alunos virem bébados para a escola, mas se embriagaram
na rua, a diregdo ndo permitiu a sua entrada com receio de que em outra ocasido
isso viesse ocorrer novamente (Pedagoga 3).

N&o temos nenhum caso, nem suspeitamos. Portanto, ndo tomamos providéncias
(Pedagoga 4).

Se, por um lado, as questdes de natureza macrossocial sdo conhecidas e
consideradas pelas pedagogas, por outro lado tais questdes tendem a aparecer de
maneira menos elaborada e mais dispersa. Talvez por isso essas profissionais se
interessam mais pelos aspectos microssociais, especialmente por aqueles que se referem
as relaces familiares, o que leva a crer que, na pesquisa realizada, suas experiéncias
concretas ou o conteudo de suas informacdes enveredaram nesse sentido, ja que as
ponderacbes sobre o papel das escolas e dos educadores na questdo das drogas
constituem, certamente, uma tarefa mais abstrata.

As escolas ndo devem ignorar a problematica das drogas, querendo assim que o
seu nome seja preservado na comunidade em que se localizam, esquecendo que a
guestdo da droga ndo escolhe esta ou aquela escola, mas sim a juventude, onde quer
que ela esteja. Infelizmente, o fazer de conta que o problema ndo existe ou nao falar
sobre ele ndo quer dizer que nesta ou naquela escola a questdo da droga ndo esteja
incomodando ou até tirando noites de sono dos professores, ja que eles ndo conseguem
bons resultados de aprendizagem com os alunos que se envolvem com drogas.

Percebe-se, muitas vezes, a psicologizacédo das questdes de dificuldade de ensino
e aprendizagem, remetendo os problemas educacionais para a esfera dos fatores
supostamente subjetivos, relegando os determinantes historico-sociais da vida real a um
plano secundério de influéncia na educacdo. Advoga-se que faz parte do processo de
compreensao da realidade o entendimento das questbes macrossociais a serem
enfrentadas. Na verdade, a criminalizacdo da droga e do tréfico, as desigualdades sociais,
a politica e o papel das instituicdes devem ser questdes enfrentadas e discutidas junto
aos escolares.

Ha um equivoco em acreditar que é necessario saber identificar o aluno usuério,
saber qual seu seu perfil, para depois fazer prevencao. A prevencdo deve ser trabalhada
com todos os alunos, e ao aluno usuario cabe outro procedimento, podendo ser
tratamento ambulatorial, internamento ou reducdo de danos. Na fala das pedagogas, no
geral, nota-se um discurso sobre drogas sem dissonancias significativas, muito embora,
entre algumas ainda se mantenham ideias preconcebidas, que parecem fortemente
arraigadas, como € o caso do “perfil do usuario” — visdo que uniformiza todos os usuarios
de drogas como fracos, estranhos, com problemas familiares, etc. O temor com relagédo a
abordagem do tema e o grande preconceito contra 0 usuario se encontram, muitas vezes,
arrefecidos. Isso se evidenciou em 25 questionarios dos 39 analisados. As pedagogas
relataram que muitos professores n&o conseguem identificar o aluno usuério de droga:

Minha escola precisa de capacitacdo com especialistas para saber
identificar os usuérios (Pedagoga 24).

Os professores precisam conhecer melhor a fase da adolescéncia (Pedagoga 25).
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Temos alguns alunos com comportamentos estranhos (Pedagoga 26).

N&o sei se é drogado. O que fazer quando suspeitar ou tiver comprovado?
(Pedagoga 27).

Novamente, percebe-se ai a representacdo de que € necessario comprovar que 0
problema existe para depois iniciar a prevencdo, quando esta deveria, como o proprio
nome diz, chegar antes.

Diante desse quadro, muitos profissionais procuram por modelos, ou seja, querem
saber como poderdo fazer a prevencdo contra drogas. Carlini-Cotrim e Pinsky (1989)
fazem um resgate na literatura, trazendo alguns exemplos de modelos: o oferecimento de
alternativas, o amedrontamento, o modelo do conhecimento cientifico, o modelo de
educacao afetiva e o modelo do estilo de vida saudavel.

O oferecimento de alternativas € um modelo de prevencéo que acredita que drogas
tém suas raizes em problemas e tensdes sociais enfrentadas pela juventude, que
procuraria a droga como escape as pressoes e frustracdes vividas. Falta de perspectivas
no mercado de trabalho, um sistema educacional inadequado e distante da realidade dos
jovens, auséncia de opcbes e atividades culturais e fechamento do espaco de
participacdo politica sdo alguns dos fatos associados, nessa teoria, ao abuso de drogas.
Assim, esse enfoque difere dos outros por ndo propor uma intervencao no uso de drogas
em si, mas nas condic¢des sociais que se acredita facilitarem o habito de consumi-las.

Alguns exemplos de intervencfes adotadas por esse modelo sdo: estruturacdo de
grupos culturais e esportivos atuantes fora do horario escolar, implantagdo de programas
extracurriculares de instrucéo profissional, incentivo a formacao de grupos de jovens para
discusséo de seus problemas sociais e afetivos ou formacdo de escolas especiais que
levem em conta especificidades culturais de certos segmentos sociais, como por exemplo,
minorias étnicas. A aplicacdo de programas de oferecimento de alternativas € encarada
como o procedimento mais adequado de atuacdo do Terceiro Mundo, no caso de
populaces marginalizadas e carentes de paises subdesenvolvidos.

Esse modelo foi apontado pela maioria das pedagogas pesquisadas, como se pode

observar nestes dois depoimentos:
E o ideal, ja que estaria ocupando os jovens com atividades saudaveis (Pedagoga
18);

Oferecer lazer, esportes e iniciagdo profissional aos alunos através de técnicos
remunerados pela Secretaria de Educagcdo ou conveniados com empresas, no
contraturno da escola (Pedagoga 20).

Foi diferente o posicionamento das pedagogas 14, 15, 16, que acreditam no
modelo do amedrontamento: “Precisamos de palestras chocantes”. “E necessario
promover visitas a cadeias, ao SAS”.*! “Os alunos ndo acreditam no que pode acontecer
com eles se usarem drogas”.

As concepcdes ai implicitas estdo também presentes nas matérias veiculadas pela
imprensa. A midia tem-se mostrado cada vez mais alarmista no tratamento que dispensa
a questdo das drogas (CARLINI-COTRIM et al., 1995). Invariavelmente, da énfase as
“cenas da droga” e relata com destaque as mortes de pessoas famosas por overdose,
tratando de relacionar drogas ilicitas com “vidas irregulares” e “fins tragicos”.

Ha algumas décadas, acreditou-se que campanhas de informagdo que
expusessem somente os lados negativos das drogas seriam eficientes para persuadir as
pessoas a ndo comegarem a usar drogas, ou a pararem de usé-las. Atualmente essa

3t Servigo de Atendimento Social (SAS), conhecido como cadeia para jovens em conflito com a lei, visitado

pela pesquisadora em agosto de 2006. Funciona numa estrutura fisica precéaria, onde as celas
individuais foram adaptadas num pordo de uma residéncia. No dia da visita, contavam com 18
adolescentes, sendo que 16 foram detidos pela policia cometendo crimes sob efeito de drogas, ou para
terem recursos para comprarem drogas. No SAS, os adolescentes ficam por um periodo de até 45 dias,
aguardando decisdo judicial.
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crenca estd bem abalada, particularmente quando se trata de atuar junto a populacdes
mais jovens. Os resultados decepcionantes dessa linha educacional podem ser
explicados pela tendéncia dos jovens de se sentirem atraidos por comportamentos que
envolvam desafio ao perigo. Outro fator seria a falta de credibilidade que o modelo do
amedrontamento geraria: uma razoavel parcela dos jovens tem ou teve experiéncias com
drogas e podem contrastar sua propria vivéncia com as informacdes unilaterais fornecidas
nesse tipo de educacdo. Como a maioria dos problemas mais sérios com drogas so
aparece em usuarios cronicos, a estratégia de amedrontamento acabaria desmoralizada.

O modelo do conhecimento cientifico surge da critica do modelo anterior e
propde o fornecimento de informacgdes sobre as drogas, de forma imparcial e cientifica. A
partir dessas informagdes, segundo o modelo, os jovens poderiam tomar decisdes
racionais e bem fundamentadas sobre as drogas. As pedagogas pesquisadas acreditam
que precisam de conhecimento cientifico para depois trabalhar com os alunos: “Capacitar
profissionais de forma consciente, enfocando o lado cientifico” (Pedagoga 30);
“Explicagao dos riscos e sequelas e das interferéncias na aprendizagem” (Pedagoga 28);
“Trazer atividades para que os jovens tomem ciéncia dos prejuizos causados” (Pedagoga
31); “Conhecer mais sobre a reagdo das drogas no organismo, para identificarmos os
alunos usuarios” (Pedagoga 24).

O que se verifica nas colocaces feitas pelas pedagogas € que a necessidade de
conhecimento cientifico ndo advém de incompeténcia do professor, mas da falta de um
preparo adequado para o oficio docente. Luz (1996) analisa isso como despreparo dos
professores para assuntos que vao além da sua formacdo especifica, deficiéncia na
comunicacdo e acesso dificil a informacgdes, falta de acompanhamento sistematico das
acOes preventivas e auséncia de uma concepc¢ao concreta sobre drogas.

Infelizmente, as avaliacBes realizadas sobre a eficacia desse tipo de educacdo
foram bastante desanimadoras. Pesquisas constataram que, apesar de uma grande
parcela de jovens ter revelado que assimilou informagOes oferecidas pelos programas,
isso ndo implicou a diminuicdo da porcentagem de usuarios de drogas entre eles. A
explicagdo mais corrente para esse fato € a de que as informacdes imparciais sobre
drogas influem de maneira dupla: entre aqueles que usam drogas, elas gerariam maior
nivel de conhecimento formal sobre as mesmas, mas ndo uma mudanca de atitude; ja
entre aqueles que ndo usam drogas por temerem seus efeitos, o conteudo desse modelo
educacional serviria para rebaixar o medo e a tensao e propiciar uma mudanca de atitude
e comportamento favoravel ao uso de drogas.

Sheppard (1998) é um dos poucos autores que ndo acredita que seja assim tédo
simples a associacdo entre conhecimento cientifico e uso de drogas. Para ele, as
pesquisas detectaram possivelmente uma maior facilidade dos usuarios de drogas em
assimilarem contetdos sobre a questdo e/ou uma maior énfase dos professores ao
falarem a alunos sabidamente usuarios. O autor ndo acredita, também, que simples
informacdes sejam capazes de provocar nas pessoas a decisdo de usar drogas. Isso ndo
quer dizer que ele defenda essa estratégia educacional, mas que questiona os resultados
pessimistas obtidos. Esse modelo ainda € muito utilizado, principalmente como auxiliar na
estruturagédo de programas educativos mais amplos (ONU, 1987).

Ja o modelo de educacéo afetiva se propde a modificar fatores pessoais que séo
tidos como passiveis de predispor ao uso de drogas. Constitui-se de um conjunto de
técnicas que visam a melhorar ou desenvolver a autoestima, a capacidade de lidar com a
ansiedade, a habilidade de decidir e interagir em grupo, a comunicacao verbal e a
capacidade de resistir as pressfées do grupo. A droga em si hunca € tratada como questao
central, mas frequentemente € um dos varios topicos de tais programas. A eficacia desse
tipo de intervencdo € uma questdo bastante polémica, o que em parte pode ser
consequéncia dos poucos anos de experiéncia que se tem.

A literatura analisada por Carlini-Cotrim e Pinsky (1989) aponta com frequéncia
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também as dificuldades de viabilizar programas dessa natureza nas instituicoes
escolares, permeadas pela tradicdo e pela dificuldade em absorver mudancas. Os
professores teriam que passar por treinamento bastante intenso e estar dispostos a
estabelecer uma dinamica diferenciada na sala de aula, para conseguirem lidar com
caracteristicas pessoais e psicolégicas dos seus alunos.

A estratégia central do modelo do estilo de vida saudavel é a de promover estilos
de vida associados a boa saude. Assim, ndo usar drogas seria um dos elementos de uma
maneira de viver que incluiria também alimentacdo balanceada, controle de peso, das
taxas de colesterol e da pressdo arterial, exercicios fisicos regulares, etc. Esses
comportamentos tém sido muito incentivados pelos meios de comunicag¢do e encontram
muitos adeptos ultimamente. Na Franca, tal proposta tem sido trabalhada na escola por
meio da disciplina “Ecologia Médica”, na qual se discute uma série de problemas advindos
do avanco tecnologico e da sociedade urbana industrial, assim como também estratégias
para supera-los. Poluicdo, barulho, transito, substancias cancerigenas, perigo atémico,
drogas, alcool e tabaco s&o os principais topicos da “Ecologia Médica”.

Os modelos anteriormente citados sdo 0s que mais se aproximam do proposto
pelas ultimas capacitacBes oferecidas pela Secretaria Estadual de Educacdo e do
programa de prevencédo da Policia Militar — Proerd.

2.3 REPRESENTACAO SOCIAL SOBRE A ESCOLA DE QUALIDADE

O discurso pela qualidade total foi iniciado pelo estatistico norte-americano
Deming que, no inicio da década de 1950, auxiliou os japoneses na implantacdo da
qualidade a fim de garantir a melhoria de seus produtos. Isso, por meio do controle
estatistico. A partir dai, os principios de Deming foram propagados e se constituiram
numa verdadeira mudanca de paradigmas, pois o termo “qualidade total’, voltado
inicialmente as industrias, acabaria por ser absorvido pelo comércio e pelo ramo de
prestacdo de servicos em geral, fazendo surgir a ISO, International Standards
Organization, para regularizar e normatizar o desenvolvimento e o processo da qualidade
dentro das instituicdes. A qualidade passou a ser o diferencial de produtos e servigos e a
preocupacdo com a implantacdo de um projeto de Qualidade Total atingiu todos os
setores, chegando as escolas com o patrocinio do MEC. Sua implantacdo exige uma
mudanca cultural, a visdo da educacdo como um produto € ndo como um Processo.

Dentro das instituicdes de ensino, a qualidade total fundamenta-se nos seguintes
principios: a qualidade no ensino escolar s6 podera ser alcancada a partir da definicdo de
uma missao, que defina objetivos; a escola deve perceber os alunos e pais como clientes
da instituicdo e buscar atender suas expectativas, preferencialmente superando-as; a
escola deve envolver todos seus clientes, diretos e indiretos. Além disso, deve-se
procurar saber o que pensam, discutir as decisbes a serem tomadas; a escola,
objetivando satisfazer plenamente as necessidades de seus clientes, deve promover a
capacitacdo e o treinamento constante de seus funcionarios, que devem estar em
constante aperfeicoamento; a lideranca tem papel primordial. E por meio de uma boa
lideranca que se atinge bons resultados (FERREIRA, 2002, p. 39).

O que chamou bastante atencdo na analise dos questionarios foi o fato de 12 das
39 pedagogas acreditarem que escola boa era aquela do passado, sem droga, sem
violéncia e sem indisciplina. E recorrente nas depoentes um tom de nostalgia e lamento
frente a constatacdo de que a escola atual ndo tem a mesma qualidade e néo é tao eficaz
guanto a de antigamente. Essas pedagogas apontam a possibilidade de ingresso de
qualguer aluno na escola, sem sele¢cdo, como um dos fatores responsaveis por essa
gueda da qualidade do ensino de hoje, pelo aumento de indisciplina e da violéncia e pela
consequente perda do prestigio anterior. A representacao de que a escola do passado foi
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melhor é notéria ndo somente na fala dos professores como também na fala de muitos
pais dos alunos, que se deixam levar pelo saudosismo de uma época que néo volta mais
e se esquecem de que essa escola “boa” era elitista, e s6 com muita luta foi
democratizada.

Na educacéo, a priori, € preciso afirmar que a tematica da qualidade tal como tem
sido posta pelo pensamento neoliberal® alija do campo de discussdo o tema da
igualdade. De acordo com as analises de Gentili (1995, p. 115), “ha América Latina o
discurso da qualidade referente ao campo educacional comecou a desenvolver-se em fins
da década de 80 como contraface ao discurso da democratizacdo”. Essa operacao foi
possivel — em parte — devido ao fato de os discursos hegemonicos sobre a qualidade
terem assumido o contetdo que este conceito possui no campo produtivo, imprimindo aos
debates e as propostas politicas do setor um claro sentido mercantil de consequéncias
dualizadoras e antidemocraticas.

A representagcdo de que “no meu tempo era melhor” (Pedagoga 1), de que “a
escola em que estudei era uma escola de qualidade” (Pedagoga 2), de que “os
professores que eu tive € que eram bons, exigentes, cobravam a disciplina” (Pedagoga 3),
esta presa a ideia de que alguma coisa se perdeu e ndo existe mais. Tal ideia esta
associada ao proprio conceito de “escola de qualidade”, o qual esta ancorado no passado.
Em pesquisa desenvolvida por Alevato (1999) sobre a qualidade da escola, percebeu-se
gue as representacdes a respeito a colocam como algo que existia no passado e se
perdeu no presente.

E uma representacdo social que nega o presente, que nega a situagdo. A
qualidade, enquanto representacdo social, esta ancorada no passado, assim como nele
estdo ancorados a disciplina e os valores. Essa é uma forma de negar o presente, de ndo
aceita-lo.

Uma pedagoga que ingressou no quadro do estado no ano de 1994, por meio do
altimo concurso, afirma que escuta muito na sala dos professores de sua escola que 0s
alunos ndo sdo mais 0os mesmos, a escola mudou. De fato, justamente por acolher a
todos, tornaram-se necessarias muitas mudangas nas escolas contemporaneas, nos
curriculos, nas relagdes com a sociedade, na formacéo de professores, no dialogo com os
segmentos da comunidade escolar e local. Mas essas mudancas néo significam perda de
qualidade; ao contrario, devem possibilitar avancgos significativos no processo de ensino e
aprendizagem.

E urgente romper criticamente com a representac¢do social, muito frequentemente
expressa na linguagem do senso comum, de que a democratizagdo da educagédo anda
inevitavelmente de méos dadas com a perda da qualidade cientifica e pedagdgica dessa
mesma educacdo. Essa ideia € nefasta em todos os sentidos. Ela tem subjacente a falsa
visdo de que os pobres sdo naturalmente menos inteligentes do que os ricos, ou de que
nao precisam nem sao capazes de aprender as mesmas coisas — 0 que leva muitos
professores a adotar estilos de ensino menos exigentes, a propor tarefas intelectualmente
mais simples, a usar métodos pedagdgicos menos estimulantes, ou seja, a nao investir
afetiva e profissionalmente nas criancas dos grupos sociais desfavorecidos.*

% O pensamento neoliberal enfatiza a afrmacdo sempre renovada da primazia da sociedade civil,

buscando formas novas para que esta primazia possa se exprimir, deixando com o Estado apenas a
tarefa de garantir para todos a lei comum, bem como a fun¢éo de 6rgdo equilibrador e incentivador de
iniciativas autbnomas da sociedade civil. A Gnica alternativa desta volta a sociedade civil e ao mercado é
o Estado de corporacgfes, que se baseia nas organiza¢bes dos grandes interesses privados e na sua
colaboragéo, a nivel politico, nas decisdes estatais. (BOBBIO, 2002, p. 705).

Para uma analise sociologica dos diferentes padrées de pedagogia em trés escolas frequentadas por
alunos de classes sociais diferentes, ver o trabalho de Tomaz Tadeu da Silva (1992), sobretudo o
capitulo 6. Como afirma esse autor, “Os padrdes dominantes de trabalho escolar e de controle nessas
escolas apresentam caracteristicas diferenciadoras, sugerindo que, a despeito de uma mesma
aparéncia, os alunos de cada uma delas experimentam, na verdade, tipos diferentes de escolarizacao a

33
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2.4 REPRESENTACAO SOCIAL SOBRE VIOLENCIA

Outra representacdo muito forte nas escolas € relacionar drogas com violéncia.

Chamar a policia para resolver esses problemas tem se tornado uma pratica comum,
principalmente nas escolas do estado do Parana, por meio do projeto Patrulha Escolar.
O péanico e o medo sao fatores que corroem praticas democraticas, calcadas na ideia de
direitos. Algumas medidas recentes, como 0 uso de detectores de metal na porta de
entrada das escolas, as camaras espalhadas nos corredores e patio de colégios
particulares e alguns estabelecimentos publicos, a proposta do exame antidoping para
identificar usuarios de drogas, exprimem necessidades extremas de controle disciplinar
sobre criangas e jovens, e 0 reconhecimento dos sinais de mudancga e de crise das
instituicdes socializadoras.

Como heranca negativa dessas praticas — desde o final da década de 80,
espraiando-se até os dias atuais — grande parte dos episédios ligados a indisciplina fora
de sala de aula, ameacas de agressédo, brigas entre alunos ou jovens moradores dos
bairros resultam em demandas de interferéncia dos organismos de policia na vida escolar.
Sobretudo nos ultimos anos, disseminou-se a pratica de registrar as ocorréncias em
delegacias policiais, na ronda escolar ou, em muitos casos, de chamar a policia para
intervir nas escolas (BATISTA, 2001). Sendo considerada a violéncia em meio escolar
apenas questdo de seguranca e, portanto, passivel de intervencéao policial, as medidas de
cunho educativo propendem a ficar minimizadas, reiterando certas concepgoes
enraizadas na sociedade brasileira, que tendem a tratar a questdo social como questédo
de policia.

A presenca cada vez mais naturalizada da policia na escola — no caso no estado
do Parana, na forma da patrulha escolar - faz necessaria uma abordagem mais
cuidadosa do que as simplificacbes que ndo pensam a origem das policias militares na
sociedade brasileira e seu papel no processo de militarizacdo dessa sociedade. O que é
preciso refletir € sobre o fato de que a Patrulha, mesmo adjetivada com o termo de
“escolar”, mantém o carater de “policializagao” das politicas, sobretudo para a populacéo
jovem, pobre, negra e da periferia.

Para corroborar essa reflexdo, cita-se uma entrevista concedida pelo Professor
Miguel Arroyo,®* em que ele afirma: “Policia na escola é sinal de fracasso”. Segundo o
entrevistado, “esta havendo uma campanha de difamacao da infancia e € necessaria uma
reacao da sociedade”.

A tardia ampliagéo de direitos se faz no contexto de uma sociedade muito desigual,
com indices alarmantes de pobreza e violéncia e em que a falta de oportunidades de
formacao para os jovens, em geral, € um fato facilmente comprovado pela precariedade
das condicdes de vida de grande parte da populacdo brasileira. No entanto, essa
sociedade nado tem sido solidaria a infancia e a juventude, sobretudo das camadas mais
pobres da populacdo. Isso se da também porque, ainda que todos os dados estatisticos
apontem o jovem como vitima da violéncia, ele é sistematicamente tratado como réu,
como o causador da violéncia.

Tal mudancga ocorre em meio a uma situacdo de crise econdmica e social que
reduz a possibilidade de ascensédo e mobilidade social, via escola, pondo em xeque sua
eficacia enquanto agéncia socializadora. A percepcao dessa ineficacia inserida num
quadro de aspiragédo por maior igualdade tem trazido, com a democratizacdo (PERALVA,
2000), o distanciamento entre o mundo juvenil e a cultura escolar, o crescimento da
violéncia criminal, a partir dos anos 1980, constituindo-se, assim, em processos que criam

adocdo de um mesmo formato escolar, oculta fato de que as experiéncias educacionais oferecidas as
criancas das diferentes classes sociais que frequentam essas escolas sdo de natureza e qualidade
distintas” (p. 115).

% Jornal Gazeta do Povo, 02/05/06.
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cenarios importantes na disseminacao da indisciplina e de praticas violentas nas escolas
de todo o pais. A expansdo do mercado de cocaina e crack — drogas que provocam uma
forte compulsdo para 0 uso — envolve o0 usuario numa trajetéria que, quase
invariavelmente, termina com a perversa combinacdo de exclusdo social, cadeia e morte
violenta (ZALUAR, 1996). As noticias do narcotrafico e prisbes de traficantes, a
vulgaridade do crime, a passividade da sociedade diante da violéncia e a sua resignacao
perante a onda de individualismo, ambicao e egoismo que agoita a civilizagdo tém minado
0 poder de resisténcia de muitas pessoas contra as drogas.

Procurando entender como as politicas publicas sdo engendradas, foi usada na
pesquisa a analise documental como instrumento complementar para verificar atas,
relatérios, documentos do Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente
(CMDCA) e do Conselho Tutelar, bem como entrevista com a assessora técnica do
CMDCA, entrevista com o presidente do Conselho de entorpecentes e aplicagcdo de
guestionarios aos conselheiros tutelares. Segue adiante a analise desse material.

2.5 REPRESENTACAO SOCIAL SOBRE POLITICA PUBLICA DE DROGAS

Dos dez conselheiros, oito contribuiram com a pesquisa relatando que:

Ndo ha envolvimento da escola como denunciante, talvez por medo (...). As
denudncias e a solicitacdo de auxilio na maioria das vezes ndo é efetuada pela
escola e sim pela familia... A familia demonstra preocupa¢do, mas pouco se
conversa sobre o assunto. Fazem vista grossa... A cada dia, criancas estdo se
envolvendo com drogas. As familias com poder aquisitivo encaminham seus filhos
para internagdo em clinicas particulares. Com o crescente numero de favelas as
criangas ficam expostas a riscos cada vez maiores, devido & condigéo de pobreza.

Todos os conselheiros reclamaram da falta de atendimento para adolescentes
masculinos, com idade entre 10 e 18 anos, num local apropriado e nos moldes da
Comunidade Terapéutica Rosa Mistica, que atende a demanda de adolescentes
femininos. Reclamaram também que ndo existe em Ponta Grossa um local efetivo de

encaminhamento para o tratamento.
Os encaminhamentos s&o um paliativo, os adolescentes e criancas séo
encaminhados ao Conselho Municipal Antidrogas (Comad). E em casos mais
graves solicita-se intervencado judicial para tratamento em outras comarcas onde
existe um local proprio para o tratamento (dificil efetivagdo, poucos casos foram
encaminhados).

Os locais mais citados pelos conselheiros para encaminhamentos foram:
Comunidade Terapéutica Rosa Mistica e Centro Jovem de Combate as Drogas. Eles
falaram sobre a dificuldade nos encaminhamentos e acompanhamentos dos casos que
chegam até o Conselho. Disseram que o Comad e o ambulatério de saude mental séo
insuficientes para atender a demanda. A falta de atendimento especializado induz o
dependente quimico a ndo participar das se¢bes com psicologo e/ou psiquiatra. Na
maioria das vezes ele ndo aceita também a medicacéo.

Os pedagogos reclamaram que ndo tém retorno dos poucos casos encaminhados
para o Conselho Tutelar, e que acabam desistindo devido a dificuldade de entrar em
contato com o Conselho. Os conselheiros falaram da dificuldade de acompanhar
satisfatoriamente os casos de drogas que chegam até eles. Assim, 0 que se constata é
gue muitos alunos envolvidos com drogas ficam sem o atendimento necessario, o que
contribui para o agravamento do quadro em que eles se encontram.

As regibes de Ponta Grossa que apresentam problemas com drogas em nameros
bastantes preocupantes séo: bairro de Uvaranas (Vilas: Cel. Claudio, Princesa, Taroba,
Pitangui, Pimentel), bairro de Santa Mobnica (Vilas: Cristina, Hilgemberg, Dalabona) e
Parque Auto-Estrada. Essa informacéo foi fornecida pelo Conselho Tutelar e confirmada
pela Policia Militar de Ponta Grossa.
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Nas regides indicadas estdo as favelas, bols6es de pobreza que nos ultimos dez
anos tiveram os indices duplicados. Infelizmente, em Ponta Grossa persiste a ideia de
gue substancias ilegais e pobreza estdo interligadas. Essa ideia parte de um
determinismo biolégico, social e econémico. Por exemplo, se é verdade que existe uma
relacdo entre altas taxas de violéncia e uso de drogas em determinados bairros pobres,
ha grandes diferencas de taxas entre bairros com a mesma situacdo socioeconémica
estrutural. Dessa forma, ha necessidade de se reconhecer a complexidade do contexto
social, da dindAmica das comunidades, das normas culturais historicamente construidas e
dos fatores de personalidade e individualidade.

Quanto a presenca de bares ao redor das escolas, os conselheiros confirmaram
essa informacao e esclareceram que foram realizadas rondas preventivas nesses locais,
acompanhadas pela Policia Militar, pela Policia Civil e por componentes do Departamento

de Alvaras e Vigilancia Sanitéaria.

Normalmente o proprietario do estabelecimento é orientado e muitas vezes
advertido. Também é lhe entregue uma portaria da Vara de Infancia e Juventude
que regula a entrada e permanéncia de adolescentes e criancas em determinados
locais, e ainda é reforcada a proibicdo da venda de bebidas alcodlicas para criancas
e adolescentes. Porém, seria necessario um Batalhdo para realizar abordagens de
orientacdo individual, devido ao grande numero de jovens adolescentes que
ocupam esses locais (Conselheiro).

Em relacdo as politicas publicas, as falas a seguir mostram os pontos de vista dos

depoentes em relacao ao periodo e tema pesquisados:
[...] sair do discurso e ir para a pratica. E necessario um local para desintoxicagéo e
tratamento de criancas e adolescentes comprometidos com as drogas. Neste local
deve existir uma equipe técnica experiente, no minimo, psicélogo(a), assistente
social, pedagogo e educadores sociais, além de profissionais da area de salde. O
gue deve existir € uma rede de prevencdo. O Comad é totalmente sem estrutura
para desenvolver os objetivos [...]. (Conselheiro).

A melhor politica criminal € a politica social. Acredito na justica terapéutica, que
para o usuéario deve ser uma e para o dependente tem de ser outra. Para o usuario
bastaria uma orientagdo ou tratamento ambulatorial, jA o dependente precisa de
tratamento ambulatorial, hospitalar ou em regime de abrigo. (Promotor).

Tanto o promotor quanto os conselheiros foram unanimes com relagéo aos poderes
publicos. O Poder Executivo alegava que pegou a prefeitura falida e sem recursos de
operacionalizacdo. Ainda ndo havia efetivado algo a respeito da problematica das drogas
em Ponta Grossa.

A descontinuidade dos programas, o descaso dos administradores publicos e a
reorientacdo de natureza politico-administrativa vinham colocando sobre a escola o 6nus
do descompromisso, e sobre a comunidade escolar o desanimo. O efeito dessa situacéo
sobre a formacao dos jovens se mostrava bastante perverso.

N&o havia por parte do Comad a efetivacdo de uma politica profilatica preventiva.
Segundo o promotor, ndo se tinha essa pratica na cidade por falta de estrutura fisica e
humana.

Cabe ao Comad o papel de assegurar a plena mobilizacdo e a indispensavel
capacitacdo da municipalidade, interagindo com os varios segmentos dos poderes
publicos e sociais do municipio. Assim, os conselhos municipais antidrogas devem
integrar-se na acdo conjunta e articulada de todos os Orgdos federais, estaduais e
municipais que compdem o Sistema Nacional Antidrogas.

O conselho tem a finalidade de estabelecer a Politica Municipal de Prevencao as
Drogas, mas, segundo o presidente do Comad de Ponta Grossa, essa atuacdo tem sido
bastante timida. Quando fala do Conselho, o referido presidente usa, as vezes, a

nomenclatura antiga (Comen — Conselho Municipal de Entorpecentes).
Estamos fazendo uma série de reunides, onde discutimos o nosso papel, o que
fazer diante das adversidades, dificuldades em que nos encontramos. E, chegamos
a conclusédo que devemos fazer uma adaptagdo da lei. SAo uma série de ajustes
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gue devem ser feitos, até mesmo para que o Comen tenha uma agéo mais efetiva, e
mais eficaz. Tanto no que se refere a questédo do tratamento dos encaminhamentos
as casas de apoio, mesmo as clinicas que dependem também de nossa ajuda. E o
Comen tem essa obrigacdo, tem esse dever de criar as condi¢cdes para que as
casas funcionem (Atual presidente do Comad).
Percebem-se, nesse depoimento, trés pontos importantes. Primeiro: ndo esta claro
o papel do Conselho perante a comunidade e também perante os préprios conselheiros.
Sem essa definicdo, a atuacdo ndo é a esperada. Segundo, 0s ajustes a Lei a que o
presidente do Conselho se refere consistem em adequar a Lei municipal a diretriz
nacional. Dentre as alteracfes elencadas esta a alteracdo do nome do 6rgdo responsavel
pela questdo das drogas nos municipios, de Comen (Conselho Municipal de
Entorpecentes) para Comad (Conselho Municipal Antidrogas). Terceiro, o presidente do
Comad reconhece a necessidade de o Conselho se estruturar adequadamente para dar
condicbes as Comunidades Terapéuticas (CT) de funcionarem e receberem os
dependentes quimicos que o referido conselho lhes encaminha.
Sobre a participagdo da comunidade pontagrossense para fortalecimento do
Comad, o presidente revela:
A prépria legislagdo prevé a participacao das empresas e do poder publico, inclusive
com a isencdo do imposto de renda, naquelas contribuicbes que as empresas
derem ao Comad ou a causa antidrogas. Entdo é uma questdo que devemos
levantar em discussdo em estudos juridicos, e ver de que forma nds vamos
encaminhar essa politica, ndo no sentido de intimidar, mas forcar essa participagéao.
Mas, no sentido mesmo de parceria, da voluntariedade. E nesse aspecto que eu
vejo, entendo que o Conselho deva participar. Porque ai estariamos resolvendo os
problemas das CTs, que devem sofrer adaptacdes para atender as exigéncias da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, que estabelece regras rigidas para o
devido funcionamento.

O Comad tem procurado levantar recursos para adequar as CTs as exigéncias da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — Anvisa, bem como sensibilizar a
comunidade para o voluntariado. Nas visitas as CTs, constata-se a participacédo de
um namero expressivo de funcionarios voluntarios... O Comad precisa efetivar o
Fundo de Prevencdo as drogas, nds ndo estamos estruturados. Este fundo néo
entrou em funcionamento. Entédo por isso eu digo que devemos partir primeiro para
uma reformulacéo politica (atual presidente do Comad).

O Fundo Municipal de Prevencdo ao Abuso de Drogas — Funpred, a que o
presidente do Comad se refere, ja se encontra atualizado pela vigente Lei Municipal n.
6.886/02, e sua nova nomenclatura € Remad (Recursos Municipais Antidrogas). Esse
fundo, previsto em Lei desde 2002, ndo foi efetivado no municipio de Ponta Grossa.
Assim, o Comad passa por inUmeras dificuldades financeiras, inviabilizando muitos dos
objetivos propostos.

Quanto a representatividade da sociedade por meio do colegiado do Comad, é
importante destacar que o colegiado existe h4 mais de dez anos, dando sustentabilidade
ao Conselho. Assim, durante todo esse tempo ja possui normas gerais de funcionamento.

O que esta se buscando é a ampliacao do colegiado (atual presidente do Comad).

E preciso admitir que temos responsabilidade social com o que esta acontecendo.
Precisamos exercitar o principio de co-responsabilidade. A sociedade brasileira é
muito imatura em termos de ambiéncia democrética, (temos 17/18 anos de
Constituicdo Federal). E um tempo pequeno para que a sociedade se conscientize
gue temos deveres e nao somente direitos. Responsabilidade social € o caminho.
Hoje, as empresas procuram o selo social, mas a questdo ndo é somente de
responsabilidade da pessoa juridica, como também da pessoa fisica. A
responsabilidade é coletiva. Enfim, é de todos (Promotor).
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CONCLUSAO

Evidenciou-se, no decorrer do texto, a imprescindibilidade e urgéncia da
consolidacéo de politicas publicas especificas no municipio de Ponta Grossa, assim como
de envolvimento dos governos federal, estadual e municipal em acdes educativas,
preventivas e curativas em relacdo as drogas. Também se faz necessaria a delimitacédo
clara de recursos para a capacitacdo de professores e de pessoal no campo da
seguranca, a realizacdo de eventos culturais e esportivos, 0 suprimento de material
didatico e a montagem de pesquisas de avaliagdo sobre a presenca de drogas na escola
sobre a eficacia dos programas em curso.

Politicas sobre o uso indevido de drogas em nivel nacional devem ser
operacionalizadas por programas minimos ou com metas definidas e atividades
claramente desenhadas, que tenham a escola como lugar privilegiado de pesquisa e de
trabalho. Cabem, nessa linha de acéo, parcerias e o envolvimento de diversas entidades,
tanto em ambito ministerial como estadual — secretarias de Educacdo, de Saude, Acdo
Social, Seguranca e universidades, entre outras. Importa, também, garantir o
envolvimento de entidades em nivel municipal, como os conselhos, para somar esforcos.

Trabalhar na area das drogas € um desafio. Os resultados sdo pouco visiveis, uma
vez que ndo ha nenhuma solugdo simples disponivel. No desenvolvimento da politica
local de drogas, é importante formular objetivos claros. Muitas vezes, participantes com
interesses conflitantes estdo envolvidos no processo. Eles terdo que desenvolver uma
abordagem que melhor se adapte a situacdo local, mas mesmo assim podem aprender
muito com outros. Portanto, ndo é preciso comecar de novo a cada vez. O que se faz
urgente no municipio de Ponta Grossa € melhorar a qualidade das intervencfes no setor
de prevencao, tratamento, politica e pesquisa.
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ASPECTOS JURIDICOS DA LEI N. 11.343/2006 FRENTE AO ESTATUTO
DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE3s

Valéria Teixeira de Meiroz Grilo36

RESUMO

Este texto-base foi preparado para subsidiar uma palestra proferida no dia 26 de junho de 2008, na Xl
Semana Estadual de Prevencdo ao Uso Indevido de Drogas — Previda, realizada pelo Conselho Estadual
Antidrogas (Conead) e pela Coordenadoria Estadual Antidrogas (CEAD), em Curitiba. O principal objetivo é
o de relacionar e problematizar os pontos de semelhanca entre a Lei sobre Drogas e o Estatuto da Crianca
e do Adolescente com destaques para: a perspectiva preventiva, a mudanca de visdo acerca dos principais
destinatarios da Lei, a questdo orcamentaria e o ato infracional e o artigo 28 da Lei n. 11.343/2006. Além
disso, problematiza a questéo do fortalecimento do principio da protecdo integral com a aplicacao da Lei
sobre Drogas.

Palavras-chave: Crime, Dependéncia, Ato infracional, Represséo, Reinsercéo.

INTRODUCAO

E muito bom haver oportunidade para o Centro de Apoio Operacional das
Promotorias da Crianca e do Adolescente falar sobre o Estatuto da Crianca e do
Adolescente — prestes a atingir a maioridade — conectado a Lei sobre Drogas, porque,
diariamente, estamos perante situacfes de atendimento, na esfera judicial e extrajudicial,
vinculadas ao uso das drogas. Farei a abordagem do tema que foi proposto enfocando:

a) os pontos que se assemelham nas duas legislacdes (Lei n. 11.343, de 23 de
agosto de 2006 (neste texto chamada de Lei sobre Drogas) e Estatuto da Crianca e do
Adolescente — Lei n. 8.069/90, de 13 de julho de 1990);

b) a importancia da nova legislacdo sobre drogas para fortalecimento do principio
da protecdo integral — que € a viga mestra expressada constitucionalmente do Estatuto da
Crianga e do Adolescente;

c) a questdo alusiva aos reflexos da nova legislacdo para a caracterizacao de ato
infracional, considerando especialmente o que estabelece o artigo 28 da nova Lei de
Drogas (condutas referentes ao consumo pessoal) cotejado com o artigo 103 do Estatuto
da Crianca e do Adolescente;

d) o artigo 243 do Estatuto da Crianca e do Adolescente, que trata do delito que se
refere aos produtos que possam causar dependéncia fisica ou psiquica, ainda que por
utilizacao indevida, com circulacdo no mercado de forma licita.

1 PONTOS DE SEMELHANCA ENTRE A LEI SOBRE DROGAS E O ECA

1.1 PERSPECTIVA PREVENTIVA
O Estatuto da Crianca e do Adolescente — comparado ao revogado Cdédigo de

% Texto elaborado a partir de palestra proferida no dia 26 de junho de 2008, na Xlll Semana Estadual de

Prevencéo ao Uso Indevido de Drogas (Previda), realizada pelo Conselho Estadual Antidrogas (Conead)
e pela Coordenadoria Estadual Antidrogas (Cead), em Curitiba.

Promotora de justica, coordenadora do Centro de Apoio das Promotorias da Crianca e do Adolescente
do Parané e professora de Direito da Crianca e do Adolescente da Escola Superior do Ministério Publico
do Parana. E-mail: valgrilo@mp.pr.gov.br.
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Menores — traz inUmeras inovacdes de carater profilatico e protecionista em relacdo aos
menores de dezoito anos, com proposta para que nao se instale o que se define como
situacdo de risco (ameaca ou violagdo aos direitos fundamentais assegurados na
Constituicdo Federal e no Estatuto da Crianca e do Adolescente, em razdo da acdo ou
omissao da sociedade e do Estado; por falta, omissdo ou abuso dos pais ou responsaveis
ou em razao da propria conduta do menor de dezoito anos — autor de ato infracional,
dependente de drogas ou em situacdo de prostituicdo). N&do se quer que 0s poderes
constituidos apenas atuem quando se constata a violacédo dos direitos fundamentais, mas
que tal situacdo nado se instale, com determinagbes legais para que sejam a todos
proporcionadas condi¢cfes para exercicio dos direitos fundamentais.

A legislacédo de drogas atual também tem diretriz preventiva muitissimo ampliada —
se comparada a legislacdo anterior (Lei n. 6.368/76). Define politicas publicas de
prevencdo do uso indevido e de atencdo e reinsercdo social de usuéarios e dependentes
por meio do Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas (Sisnad), havendo a
indicagédo dos principios de tal Sistema, destacado o respeito aos direitos fundamentais
da pessoa humana, especialmente quanto aos referentes a autonomia e a liberdade. A
legislacdo arrola minuciosamente nos artigos 18 e 19 as atividades de prevencdo do uso
indevido, com a determinacdo de que devem ser observadas as normas e orientacées
emanadas do Conselho Nacional Antidrogas (Conad). E neste item, ressalto, ha
determinacdo da Lei sobre Drogas, no capitulo de prevencdo, no sentido de que as
atividades de prevencédo do uso indevido de drogas dirigidas a criancas e adolescentes
deverdo estar em consonancia com as diretrizes emanadas do Conselho Nacional dos
Direitos da Crianca e do Adolescente (Conanda) — ver artigo 19, paragrafo unico.

A acdo do Estado, conforme a Lei n. 11.343, ndo é meramente antidrogras, mas
sobre drogas, revelando que o Poder Publico ndo pode se ater a repressdo unicamente,
mas agir anteriormente a questao social que afeta o direito a saude.

A Lei sobre Drogas trata das atividades de prevencédo de uso indevido, definindo
como aquelas direcionadas para a reducéo dos fatores de vulnerabilidade e risco e para a
promocao e fortalecimento dos fatores de protecdo. Uma das diretrizes mais importantes
€ 0 reconhecimento do ndo uso, do retardamento do uso e da reducao de riscos como
resultados desejaveis das atividades de natureza preventiva. A politica de prevencédo
também abrange as acfes de atencao e de reinsercdo social de usuarios ou dependentes
de drogas, dirigidas aos usuarios, dependentes e suas familias, com objetivo de melhoria
da qualidade de vida e de reducéo dos riscos e danos associados ao uso das drogas.

Assim, ha ampla preocupacéo do legislador nas duas leis tratadas com atitudes
profilaticas, ndo se limitando a tratar as questdes (violagdo ou ameaca de violacdo de
direitos e uso de drogas) a partir da ocorréncia das situacbes que ensejam acodes
curativas ou repressivas.

1.2 MUDANCA DE VISAO ACERCA DOS PRINCIPAIS DESTINATARIOS DA LEI

A nova legislacdo sobre drogas estd voltada para uma perspectiva diferente da
anterior, no que tange ao consumo pessoal de drogas ilicitas. Assim, para quem adquire,
guarda, transporta ou traz consigo, para consumo pessoal, drogas, ou para quem,
também para seu consumo pessoal, semeia, cultiva ou colhe plantas destinadas a
preparacdo de pequena quantidade de substadncia ou produto capaz de causar
dependéncia fisica e psiquica (artigo 28 e 8§ 1.°), ndo se tem a visdo de delinquente ou
criminoso, que deve ter mera atuacao repressiva, mas de sujeito de direito e merecedor
de atencdo especial dos poderes constituidos, diante do estado de vulnerabilidade
pessoal, com comprometimento da saude fisica e psiquica, e de vulnerabilidade social,
ante as necessidades e dificuldades proprias da utilizacdo e dependéncia das drogas.
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A visao do usuario (dependente ou ndo) é de pessoa em estado de vulnerabilidade,
devendo haver atencdo voltada a profilaxia, para que ndo persista no uso, e a atuacao
curativa e ndo meramente punitiva. Nao serdo atitudes repressoras que resultardo em
algo positivo. Parte-se do pressuposto que pessoas nestas condi¢cdes estdao a merecer,
antes de repressao, tratamento. E assim é a linha do Estatuto da Crianca e do
Adolescente, que, em razdo do principio da protecdo integral da Constituicdo Federal,
trata os menores de dezoito anos como portadores de condicdo peculiar de pessoas em
desenvolvimento.

A forma de tratar a questdo, tanto para os menores de dezoito anos, quanto para
0s usuérios de drogas, vem baseada na ineficicia do tratamento até entdo dispensado ao
tema, com imposicado de punicao e reclusdo. A crianca e o0 adolescente sdo sujeitos em
condicdes peculiares de desenvolvimento, biologica e psicologicamente. A forma que se
entende adequada para transformar a conduta dos menores de dezoito anos por meio de
punicéo € substituida pela proposta de modificacdo do comportamento em relacéo a visao
do mundo que orienta a crianca e 0 adolescente, por meio de processos e medidas de
carater pedagdgico.

Para o dependente e usuario a busca € para que haja o tratamento, a aplicacéo de
medidas tendentes a introjecdo de valores e modelos para que ndo ocorra mais 0 uso,
sendo as penas a eles (usuérios e dependentes) aplicadas de adverténcia sobre os
efeitos das drogas: prestacdo de servicos a comunidade (preferencialmente em
programas comunitarios, entidades educacionais ou assistenciais, hospitais,
estabelecimentos congéneres publicos ou privados sem fins lucrativos, que se ocupem,
preferencialmente, da prevencdo e do consumo ou da recuperacdo de usuarios e
dependentes de drogas — § 5.° do artigo 28) e medida educativa de comparecimento a
programa ou curso educativo (com possibilidade de imposicdo para cumprimento por
meio de adverténcia verbal e multa, quando o agente se recuse injustificadamente a
executar a medida).

1.3 CONSELHOS DELIBERATIVOS

Outra semelhanca das duas legislagbes, que advieram de periodo posterior a
Constituicdo Federal, com a democracia participativa, € de participacédo popular no Poder
Executivo no processo decisério, garantindo a atuacdo nao governamental em
deliberagoes.

A Constituicdo Federal diz que toda acdo governamental que vise ao atendimento
dos direitos da crianca e do adolescente deve ter a participacéo popular na formulagéo e
no controle da execugéo das politicas (art. 227, 8 7.°, combinado com o art. 204, inciso II).
O Estatuto da Crianca e do Adolescente, no artigo 88, inciso Il, dispde que é diretriz da
politica de atendimento da crianga e do adolescente a “criacdo de conselhos municipais,
estaduais e nacional dos direitos da crianca e do adolescente, 6rgaos deliberativos e
controladores das acdes em todos 0s niveis, assegurada a participacdo popular paritaria
por meio de organizagdes representativas”.

Na area de drogas, também é integrante do Sistema Nacional de Politicas Publicas
sobre Drogas o Conselho Nacional Antidrogas (Conad), com atuacdo deliberativa de
orientacdes e normas. O Conad, definido no Decreto n. 5.912, de 27 de setembro de
2006, é orgao normativo e de deliberacdo coletiva do sistema nacional de politicas
publicas sobre drogas, com composi¢cdo determinada no artigo 5.° do mesmo decreto,
com representantes governamentais e ndo governamentais (representantes profissionais
de organizacdes, instituicbes e entidades nacionais da sociedade civil, além de outros
integrantes com manifesta sensibilidade na questéo de drogas).

Assim, temos, a exemplo do que ocorre nas areas da saude e da assisténcia
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social, os conselhos de direitos previstos na legislacdo alusiva a infancia e a juventude e
conselhos antidrogas tratados nas normas sobre drogas, com composi¢ao heterogénea (e
participac&o popular), com atribuicdo normativa e deliberativa.

1.4 APLICACAO DE MEDIDAS ISOLADA OU CUMULATIVAMENTE, COM
POSSIBILIDADE DE SUBSTITUICAO

Na Lei sobre Drogas, quando sdo tratadas as medidas aplicaveis aos usuarios
(dependentes ou n&o), ha previséo, no artigo 27, de que poderado ser aplicadas isolada ou
cumulativamente, bem como substituidas a qualquer tempo, ouvidos o Ministério Publico
e o defensor, exatamente como ocorre quando tratamos de criangca ou adolescente (em
relacdo as medidas de protecao e socioeducativas). Conforme determinam os artigos 100
e 113 do Estatuto da Crianca e do Adolescente, também h& possibilidade de aplicacao
isolada, cumulada e substituicdo, a qualquer tempo, de medida ou medidas aplicadas,
estabelecendo excec¢do a regra de imutabilidade de decisdo no feito cognitivo. Proferida
sentenca transitada em julgado, na execucdo, com observancia do contraditério, pode
haver a substituicdo de medidas aplicadas. Com o objetivo de adequar as necessidades
do adolescente infrator ou do usuério de drogas, a alternativa de substituicdo proporciona
a busca de melhores resultados, tendo-se em conta as mutagbes do processo de
desenvolvimento do adolescente e do transcorrer dos fatos quica mal sucedidos na
execucao de medida aplicada ao usuério e dependente.

N&o ha assim a determinacdo hermética de aplicacdo de medidas ao usuario da
mesma forma que ocorre quando tratamos de menores de dezoito anos, com opcao de
transmudacdo sem ofensa a coisa julgada.

1.5 QUESTAO ORCAMENTARIA

No Estatuto da Crianca e do Adolescente, quando tratamos da explicitacdo da
garantia da prioridade absoluta expressada constitucionalmente, temos a indicacao de
gue compreende, dentre outros itens, na destinacao privilegiada de recursos publicos nas
areas relacionadas com a protecdo a infancia e a juventude (artigo 4.°, paragrafo Unico,
“d”), com a determinacdo de criacdo e manutencdo de fundos nacional, estaduais e
municipais vinculados aos conselhos, com recursos destinados prioritariamente as acdes
de atendimento a crianca e ao adolescente, destacando-se aqueles programas de
protecdo especial, destinados aos menores de dezoito anos que estdo em situacdo de
risco pessoal ou social.

Na Lei de Drogas, também é tratada a necessidade de previsdo orcamentaria
adequada (porque 0s servicos sao custosos) para que as redes dos servicos da Unido,
dos estados, do Distrito Federal e dos municipios desenvolvam programas de atencéo ao
usuario e ao dependente de drogas, respeitadas as diretrizes do Ministério da Saude e os
principios das atividades de atencdo e as de reinsercdo social do usuario e do
dependente de drogas (artigos 20 a 26).

2 ATO INFRACIONAL E ARTIGO 28 DA LEI N° 11.343/2006

Com a nova legislacdo sobre drogas, surge a indagacdo a respeito de seus
reflexos quanto a prética de ato infracional pelos menores de dezoito anos, quando sdo
caracterizados como autores de comportamentos descritos no artigo 28 da Lei n. 11.343.
E ato infracional, conforme o artigo 103 do Estatuto da Crianca e do Adolescente, a
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conduta descrita como crime ou contravencéo. Para os menores de doze anos, é possivel
apenas a aplicacdo de medidas de protecdo, e para os maiores de doze e até dezoito
anos, quando autores de ato infracional, € possivel a aplicacdo também de medidas
denominadas socioeducativas (incluindo internagéo e semiliberdade).

Assim, o adolescente é sujeitado a medida socioeducativa quando € realizada a
conduta de adquirir, guardar, ter em depdsito, portar ou trazer consigo, para consumo
pessoal, drogas sem autorizacdo ou em desacordo com determinacdo legal ou
regulamentar, necessério a definicdo de que a conduta se trata de crime ou contravencgao.
Ha tese — majoritaria — de que a conduta descrita no artigo 28 da Lei de Drogas (alusiva
ao usuario) € de subsisténcia como crime ou contravencdo penal, sendo esta distingao
sem relevancia para o direito da crianca e do adolescente, porque nao se faz
diferenciacdo no que tange ao ato infracional (que é entendido como crime ou
contravencao).

A posicao defendida, portanto, é no sentido de que a conduta descrita no artigo 28
da Lei n. 11.343/06 é crime, pois: a) esta inscrita dentro do capitulo que trata de crimes e
penas, com concluséo de que a intencéo legislativa foi de considerar o consumo pessoal
de droga ilicita como crime; b) os comportamentos previstos na Lei nova abrangem
expressivos nucleos das condutas tipificadas na legislacdo revogada; c) existe previsao
de pena de prestacdo de servicos a comunidade (embora o seu carater de pena
substitutiva); d) para a conduta admite-se a pena de multa no que se refere a sancéo
penal. A conclusdo &, portanto, de que ndo houve abolitio criminis. *’

De outra parte, o Supremo Tribunal Federal decidiu no Recurso Extraordinério n.
REQO430105/RJ, julgado em 13 de fevereiro de 2007 pela Primeira Turma, Relator
Ministro Sepulveda Pertence, que a posse de droga para consumo pessoal tem natureza
juridica de crime, conforme pode ser conferido no teor da ementa.38

Com a defini¢cdo, portanto, de que a conduta descrita no artigo 28 da Lei de Drogas
€ crime, 0s comportamentos praticados pelos adolescentes que se caracterizam como 0s
nele arrolados s&o atos infracionais, com possibilidade de aplicacdo de medidas
socioeducativas. O que ha de relevante, e tal deve ser considerado, € que agora,

¥ Este posicionamento é também da Promotora de Justica Doutora Roséngela Gaspari, integrante do

Centro de Apoio Operacional das Promotorias Criminais do Parana, e pode ser encontrado em seu
artigo: “A nova lei de toxicos Lei n. 11.343/2006: consideragdes preliminares sobre algumas inovagdes
previstas”.

|. Posse de droga para consumo pessoal: (art. 28 da Lei n. 11.343/06 — nova lei de drogas): natureza
juridica de crime. 1. O art. 1° da LICP - que se limita a estabelecer um critério que permite distinguir
guando se esta diante de um crime ou de uma contravencdo — ndo obsta a que lei ordinaria
superveniente adote outros critérios gerais de distingdo, ou estabele¢a para determinado crime — como o
fez o art. 28 da Lei n. 11.343/06 - pena diversa da privacdo ou restricdo da liberdade, a qual constitui
somente uma das opc¢des constitucionais passiveis de adogao pela lei incriminadora (CF/88, art. 5°, XLVI
e XLVII). 2. N&o se pode, na interpretacéo da Lei n. 11.343/06, partir de um pressuposto desapreco do
legislador pelo "rigor técnico", que o teria levado inadvertidamente a incluir as infracdes relativas ao
usuario de drogas em um capitulo denominado "Dos Crimes e das Penas", s a ele referentes. (Lei n.
11.343/06, Titulo Ill, Capitulo Ill, arts. 27/30). 3. Ao uso da expressao "reincidéncia”, também néo se
pode emprestar um sentido "popular”, especialmente porque, em linha de principio, somente disposi¢do
expressa em contrario na Lei n. 11.343/06 afastaria a regra geral do Codigo Penal (Codigo Penal, art.
12). 4. Soma-se a tudo a previsdo, como regra geral, ao processo de infragdes atribuidas ao usuério de
drogas, do rito estabelecido para os crimes de menor potencial ofensivo, possibilitando até mesmo a
proposta de aplicacao imediata da pena de que trata o art. 76 da Lei n. 9.099/95 (art. 48, 88 1° e 5°), bem
como a disciplina da prescrigdo segundo as regras do art. 107 e seguintes do Cdédigo Penal (Lei n.
11.343, art. 30). 6. Ocorréncia, pois, de "despenaliza¢do", entendida como excluséo, para o tipo, das
penas privativas de liberdade. 7. Questdo de ordem resolvida no sentido de que a Lei n. 11.343/06 nao
implicou abolitio criminis (Cédigo Penal, art. 107). Il. Prescricdo: consumacéo, a vista do art. 30 da Lei n.
11.343/06, pelo decurso de mais de 2 anos dos fatos, sem qualquer causa interruptiva. lll. Recurso
extraordinario julgado prejudicado.
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duplamente (seja em razdo da Lei de Drogas, seja em razdo do Estatuto da Crianca e do
Adolescente), ndo se trata de ato infracional grave, ensejando apenas atuacéo protetiva e
educativa com mais énfase.

Na hipotese de entendimento de descriminalizagdo do fato descrito no artigo 28 da
Lei n. 11.343/06, entendido como infragdo sui generis, de natureza néo penal, teremos
que aplicar ao adolescente apenas as medidas de protecdo. E que, com a consideracio
de que ndo ha fato considerado penalmente tipico, ndo ha ato infracional.

Seré considerado adolescente usuario pessoa em situacao de risco, sem ser autor
de ato infracional, com a possibilidade de aplicacdo das medidas do artigo 101 do ECA,
sendo principal a de encaminhamento ao auxilio, orientacao e tratamento a toxicbmanos.
Contudo, se estiver caracterizada a conduta descrita no artigo 33, § 3.°, da Lei de Drogas,
que exemplificativamente pode ser “a roda de fumo”, existe crime e, portanto, ato
infracional.

3 FORTALECIMENTO DO PRINCIPIO DA PROTECAO INTEGRAL COM A
APLICACAO DA LEI SOBRE DROGAS

O Estatuto da Crianca e do Adolescente vem calcado no principio da protecéo
integral, descrito no artigo 227 da Constituicdo Federal, garantindo os direitos
fundamentais a populacao infanto-juvenil, com expressdo de que o direito a protecdo
especial abrange programas de protecdo e atendimento especializado a crianca e ao
adolescente dependente de entorpecentes ou drogas afins (artigo 227, § 3.°, inciso VII).
Temos inUmeras disposi¢cdes que fortalecem a atuacédo dos operadores do Direito da area
da crianca e do adolescente para que sejam efetivados seus direitos e, sem dlvida, a Lei
sobre Drogas, com as normas no sentido de prevencao e repressao conjugadas, favorece
mudancas que interferirdo inexoravelmente na defesa da populacao infanto-juvenil e de
suas familias. Ha ampliacdo da fundamentacdo juridica para que seja cumprido o
principio da protecédo integral.

Trago da experiéncia de atuacdo na area, em exame dos recursos alusivos as
decisfes da Justica da Infancia e da Juventude, que a situacéo de usuario ou dependente
de drogas é presente na esmagadora maioria dos casos. Apenas para exemplificar, dos
feitos referentes aos atos infracionais analisados no segundo grau, rarissimos sédo 0s que
nao envolvem adolescentes usuarios. Ha presenca de ato infracional praticado em razéo
da necessidade de obtencdo de dinheiro para aquisicdo da droga, de ato infracional
praticado em razao de estar sob efeito de drogas, etc.

Outra questdo de relevo quanto ao tema é a do direito a convivéncia familiar
atrelado aos inumeros feitos de destituicdo do poder familiar, que envolvem genitores
usuarios dependentes de drogas. Alids, a “penalizagdo” para as pessoas dependentes
estd estampada no artigo 19 do Estatuto da Crianca e do Adolescente, ao inserir no
direito a convivéncia familiar que a crianca deve viver junto a familia de sangue, sendo
assegurada convivéncia familiar e comunitaria em ambiente livre de pessoas dependentes
de substéancias entorpecentes. Esta locu¢cdo ndo constava do projeto original e foi inserido
em razdo de emenda da Camara de Deputados, sendo dispensavel, pois apenas reforca
a ideia de que o ambiente a crianca deve ser sadio. Prevé o Estatuto da Crianca e do
Adolescente que haja condi¢des dos pais ou responsaveis para reeducacado e apoio para
superacao de eventuais desvios (artigo 129, incisos | a VII). Contudo, o que ocorre, em
regra, € falta de sucesso quanto ao abandono do uso de drogas, com a consequente
pratica de atos que ensejam a perda do patrio poder. E tal fato ndo afeta unicamente os
pais, mas, principalmente, os filhos que, além de terem o convivio traumatico com os pais
dependentes de drogas, muitas vezes, permanecem institucionalizados por largos
periodos, com efeitos irreversiveis para o seu sadio desenvolvimento.
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Para os pais ou responsaveis, da mesma forma, a visdo adequada de que se trata
de pessoas em estado de vulnerabilidade, havera com a aplicacdo da Lei sobre Drogas,
espera-se, mais efetividade nas medidas a estes impostas por forca do Estatuto da
Crianca e do Adolescente, principalmente a de inclusdo em programa oficial ou
comunitario de auxilio, orientacao ou tratamento para alcodlatras e toxicOmanos.

4 ARTIGO 243 DO ESTATUTO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE E ARTIGO 33, §
3.° DA LEI SOBRE DROGAS

Destaco algo mais acerca de dois dispositivos en passant mencionados, mas que,
a meu ver, sao dignos de reforgo.

E crime ofertar droga, eventualmente e sem objetivo de lucro, para pessoa de seu
relacionamento, para juntos a consumirem (artigo 33, 8 3.2, da Lei sobre Drogas), e h4
aumento da pena se a pratica envolver ou visar a atingir crianca ou adolescente (artigo
40, inciso VI).

Se néo for droga, existe a previsdo de crime no artigo 243 do Estatuto da Crianca e
do Adolescente para a conduta de vender, fornecer, ainda que gratuitamente, ministrar ou
entregar, de qualquer forma, sem justa causa, produtos cujos componentes possam
causar dependéncia fisica ou psiquica, ainda que por utilizacao indevida, com puni¢édo de
privacdo de liberdade e pecunidria. Este crime € subsidiario e cede lugar para outro de
natureza mais grave, como, por exemplo, os tipificados na Lei de Drogas. Insere-se no
tipo em questdo a venda, o fornecimento ou entrega de produtos inalantes, do tipo
esmalte ou cola de sapateiro, desde que comprovada, mediante laudo pericial, a presenca
de componente passivel de causar dependéncia fisica ou psiquica. Aqui entra a ampla
discusséo acerca da venda de cigarros e bebidas alcodlicas.

5 CONCLUSOES

A Lei sobre Drogas revoga a Lei Antitéxicos, tendo outro modelo de normatizacao,
com preocupacédo com medidas de prevencdo do uso indevido, atencéo e reinsercéo de
usuarios e dependentes, estabelecendo normas de repressao mais pertinentes a ideia de
protecdo a pessoa gque tem sua saude em perigo, com sintonia ao que ocorreu quando da
revogacao do Cédigo de Menores pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente.

As positivas mudancas que advirdo da aplicacdo da Lei sobre Drogas interferirdo
diretamente na efetividade do principio da protecdo integral, porque as normas sao
também de resguardo para que ndo se instale a situacao de risco pessoal ou social para
0os menores de dezoito anos, com defesa dos direitos fundamentais da populagéo infanto-
juvenil.

Os programas e acOes de prevencdo, atencdo e reinser¢cdo social, se
implementados, com atuacdo efetiva do Conad e dos poderes constituidos, incluindo o
Poder Judiciario e o Ministério Publico, servirdo para extirpar os inUmeros casos de
infancia e juventude perdidas, com os quais nos deparamos diariamente, judicial e
extrajudicialmente.

Caracterizada ou ndo como ato infracional, a conduta descrita no artigo 28 da Lei
sobre Drogas impde-se invariavelmente a aplicacdo de medida de protecdo para
tratamento, orientacéo e apoio para que seja abandonado o uso de drogas.
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O CONTROLE SOCIAL DO USO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS®

Edward MacRae*°

RESUMO

O presente artigo aborda a “questédo das drogas”, apresentando um estudo sobre os elementos envolvidos;
as razbes e consequéncias da proibicdo, discutido como as drogas foram proibidas e como o sistema
juridico abarca esta decisdo arbitraria; e quais particularidades das drogas ilicitas as diferenciam das
demais drogas (alcool e tabaco, por exemplo). Além disso, sera realizada uma critica a falta de
cientificidade dessa discriminacao.

Palavras-chave: Controle social; Politica proibicionista; Questao das drogas.

Ao tratar das discussdes do uso de substancias psicoativas, a expressao mais
apropriada a usar parece ser “a questdo das drogas”. Esse termo tem a vantagem de
refletir o estado de perplexidade causado pelos diversos usos dessas substancias, que
elicitam mais questionamentos do que respostas.

Segundo Ingold,
Existe uma quase impossibilidade até mesmo indecéncia ao falar da droga... os
médicos ainda ndo sdo capazes de compreender como e por que uma droga é
toxicomanogénica. O mesmo acontece com 0s sociflogos que ndo conseguem
explicar como e porque uma pessoa torna-se toxicbmana. Os drogados ndo nos
respondem. N&o existe, na realidade, conhecimento sobre a droga: apenas
competéncias cruzadas. (apud MANDON, 1991, p. 231).

A dificuldade para entender a acdo da droga estende-se a avaliacdo de seus
efeitos sociais e de como lidar com eles. Assim, constata-se que apesar de uma politica
global de "guerra as drogas”, que vem sendo implementada desde a segunda década do
século XX, os problemas relacionados ao uso de psicoativos ilicitos s6 tém aumentado.

As atividades econdmicas relacionadas ao trafico de substancias ilicitas séo
frequentemente consideradas como constituindo a segunda principal atividade comercial
do planeta, movimentando recursos somente inferiores a producdo de armas.
Obviamente, uma suposicdo desta ordem ¢é dificil comprovar devido a natureza
clandestina desse trafico, mas apesar de sua imprecisdo ela nos da uma ideia da
dimenséao do fenbmeno que é raramente posta em duvida. Tampouco sdo animadores 0s
dados sobre a proliferacdo do uso das substancias psicoativas em geral.

Atualmente nos deparamos com uma situacdo em que, por um lado ha um uso
muito difundido e pouco criterioso das substancias licitas e por outro a disseminacdo em
escala planetarias das ilicitas, frequentemente utilizadas da maneira mais nociva. Em
certos paises da América Latina surge agora o consumo de heroina, até recentemente
desconhecido na regido, e alastra-se 0 uso da cocaina em novas modalidades
especialmente danosas a saude, como a pratica de fumar crack ou “pasta base”.
Registram-se operag¢des, por parte do grande tréfico, visando substituir os costumes de

¥ publicado em: PASSETI, E. & SILVA, R. (Orgs.) Conversagdes abolicionistas: uma critica do sistema

penal e da sociedade punitiva. Sdo Paulo: IBCCRIM/PEPG-PUC, 1997, p. 107-116. Disponivel em:
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uso de certas substancias como a maconha, muito difundida no Nordeste brasileiro, por
outras, mais lucrativas e faceis de distribuir clandestinamente, como a cocaina, que s6
recentemente chegou aquela regido em volume significativo.

Talvez o aspecto mais perigoso das condi¢cdes atuais seja a ameaca apresentada

as estruturas democraticas de muitos paises. Por um lado, tem-se o poderio quase
irresistivel dos recursos oriundos do trafico de drogas que, por sua natureza ilicita, so
podem atuar em oposi¢cao a todos os mecanismos reguladores da economia mundial.
A movimentagéo e o investimento desses recursos levam a criagdo de um circulo vicioso
de crescimento constante, em que capitais ilicitos devem ser investidos em outras
atividades igualmente ilicitas, gerando mais recursos ilicitos. Assim, a economia mundial
depara-se atualmente com um processo entropico capaz de abalar as ja frageis estruturas
existentes para o controle global da movimentacao de capital.

Tentativas de dar conta desses problemas, por meio de legislacdo repressiva, tém
criado outras ameacas as liberdades democraticas. Desrespeito a soberania de paises
independentes, censura a imprensa, invasdes da privacidade, como escutas telefonicas,
quebra de sigilo bancério e até a exigéncia de testes aleatérios da urina de funcionérios
de determinadas empresas, sao justificadas em nome da represséo ao trafico e ao uso de
substancias ilicitas. Até principios juridicos basicos, como aquele que atribui a acusacéo o
onus da prova, estdo sendo colocados em discusséao.

Constata-se que a corrupcao de politicos, magistrados, policiais, etc., derivado do
narcotrafico e o cerceamento das liberdades democraticas frequentemente defendidos
pelos paladinos da “guerra as drogas’”, ndo ocorrem somente em paises
terceiromundistas, como Peru, Bolivia, Coldmbia e Panama, mas também em paises tidos
como democréticos, como os Estados Unidos e a Itélia.

Diante de todos os fracassos dessas politicas, cabe indagar a respeito da
consisténcia das proprias premissas pelas quais se vem pensando a questdo das drogas.
O vicio de origem parece estar na propria concepg¢ao “drogas ilicitas”, uma categoria
arbitraria, de natureza exclusivamente politica, sem nenhum embasamento cientifico. As
drogas consideradas licitas variam no tempo e no espac¢o. Lembre-se, por exemplo, que o
tabaco, cujas folhas compdem as Armas do Brasil, teve seu uso punido no passado em
diversos paises. Seu consumo, excomungado pelo Papa em 1642, poderia acarretar na
amputacdo do nariz do usuario, na Russia do século XVII, e na pena de morte, nos
impérios otomano e chinés (ESCOHOTADO, 1990, p. 380). O proéprio café, outro simbolo
nacional brasileiro, também foi proibido na Europa, especialmente nas regidoes
protestantes do século XVI. Mesmo apés Frederico Il da Prussia haver despenalizado seu
uso e taxado o seu comércio, 0 mal-estar perante o café, e também o cha, prosseguiu no
Norte da Europa até o inicio do século XIX. Falava-se, entdo, da “confraria dos bebedores
de cha e café, submetidos a tirania de uma paixdo tdo condenavel quanto a dos
bebedores de aguardente” (LEWIN, apud ESCOHOTADO, 1990, p. 383).

O poderio global dos paises ocidentais tem levado a situacfes paradoxais no Norte
da Africa, onde, por exemplo, o alcool, condenado pela cultura islamica, tem um status
legal, enquanto que a cannabis, amplamente usada e desempenhando importantes
funcdes integradoras naquela sociedade, tornou-se ilegal e seus produtores e usuarios
foram condenados a marginalizacao.

Atualmente os estudiosos do assunto preferem ver a questdo a partir de uma
perspectiva mais ampla, oferecida pelo conceito de “substéncias psicoativas” ou
substancias “psicotropicas”, definidas como um grupo de produtos quimicos capazes de
provocar alteracbes no sistema nervosos central, afetando especialmente as percepcoes,
o humor e as sensagoes, induzindo, ainda que temporariamente, sensacdes de prazer, de
euforia, ou aliviando o medo, a dor, as frustrages, as angustias, etc. (BUCHER, 1988, p.
9).

No entanto, esta € uma definicdo demasiadamente ampla para o cientista social ou
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o legislador, ja que, a rigor, abrangeria desde a heroina injetavel ou o crack, utilizados
entre 0s setores sociais mais marginalizados; o alcool e o tabaco, altamente promovidos
como simbolos de prestigio; e o préprio vinho utilizado na comunh&o cristd, um dos
momentos privilegiados de confirmacdo e propagacdo dos valores emblematicos da
sociedade ocidental.

Entendendo essa dificuldade, estudiosos tém chamado atencéo para a importancia
de outros aspectos que ndo os estritamente farmacoldgicos. Assim, Bicher e seus
colegas do agora extinto Cordato, especificam, por exemplo, que a qualidade e a
intensidade das alteracdes produzidas por essas “substéncias psicotrépicas” dependem
de varios fatores, tais como:

- otipo de droga (suas caracteristicas farmacolégicas);

- aquantidade utilizada;

— as caracteristicas pessoais do utilizador;

—  as expectativas em relacdo aos efeitos;

- as circunstancias nas quais ocorre o uso (BUCHER, 1988, p. 10).

Essa constatacdo a respeito da importancia dos fatores psicossociais na
determinacdo do efeito do uso de determinado psicotrépico, hoje, é reconhecido por
grande parte dos pesquisadores do assunto (por exemplo, Blcher, Olievenstein, Zinberg,
Grund, Well, etc.).

Segundo Xiberras,

De fato, tudo se passa como se a droga nédo tivesse uma personalidade propria, ou
um efeito maior estritamente definido, fora de todo contexto de utilizacdo. Pois a
pratica da droga, ou seja, 0 uso que é feito dela por um determinado consumidor,
parece mais determinante na descricdo dos efeitos provocados e pesquisados.
Aquilo que um usuario, mesmo isolado, espera da droga, aquilo que supfe ou
mesmo o que percebe como efeito, depende estritamente do contexto mais global
da experiéncia. (XIBERRAS, 1989, p. 25)

Ja4 em 1984, o psiquiatra americano Norman Zinberg havia chamado a atencéo
para a necessidade de se diferenciar entre “uso controlado” e “uso compulsivo”. O
primeiro teria baixos custos sociais, enquanto que o segundo, disfuncional e intenso, teria
efeito contrario. O que distingue esses dois tipos de uso é que o primeiro é regido por
regras, valores e padroes de comportamento (rituais sociais) veiculados por uma
subcultura desenvolvida entre grupos de usuarios. Esses controles sociais, sejam eles
formais ou informais, funcionariam de quatro maneiras:

- definindo o que € uso aceitavel e condenando os que fogem a esse padréo;

- limitando o uso a meios fisicos e sociais que propiciem experiéncias positivas e

seguras;

- identificando efeitos potencialmente negativos. Os padrdes de comportamento

ditam precaucgdes a serem tomadas antes, durante e depois do uso;

— distinguindo os diferentes tipos de uso das substancias: respaldando as

obrigacbes e relacdes que o0s usudrios mantém em esferas nao diretamente

associadas aos psicoativos. (ZINBERG, 1984, p. 17).

Mais recentemente essas ideias foram retomadas na Holanda por Jean-Paul C.
Grund em seu estudo sobre comportamento de risco para Aids entre usuarios de drogas
injetaveis. Suas pesquisas mostraram que 0s usudrios de heroina e cocaina, que eram
também traficantes bem-sucedidos, tinham muito menos problemas relacionados ao uso
de drogas e eram mais capazes de regular o seu uso, embora geralmente usassem mais
cocaina, por estarem em uma situagdo de abastecimento suficiente da droga. Isso evitava
que ficassem completamente fixados em obté-la e permitia a formacdo e a manutencao
de rituais e regras reguladoras. Estes, por seu lado, reforcavam a estrutura de vida
necessaria para manter as atividades de traficante que geravam 0sS recursos necessarios
para assegurar a disponibilidade da droga.

Assim, Grund desenvolveu o seguinte modelo hipotético:
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Disponibilidade da droga, rituais e regras, estrutura de vida formam uma trindade,
séo fatores interativos em um processo circular internamente coerente, onde esses
fatores sdo eles mesmos modulados (modificados, corrigidos, reforcados, etc.)
pelos resultados. E, assim, um circuito retroalimentador (feedback circuit) que
determina a poténcia dos processos de auto-regulacdo que controlam o uso de
drogas. (GRUND, 1993, p. 301)

Martine Xiberras desenvolve concepc¢des analogas ao enfatizar a importancia de se
considerar diferentes padrées de uso: praticas “pesadas” e “leves”. As pesadas
constituem um estilo de consumo desenfreado de produtos e de modos de absorcéo
violentos. Implicam numa busca de anestesia tanto para o corpo quanto para a alma,
levando a uma concentracdo em si mesmo e a um fechamento ao mundo externo. Isso
redundaria numa submissao total a for¢ca das substancias, conduzindo ao isolamento
caracteristico das toxicomanias solitarias e individuais como a heroinomania.

As praticas “leves” provocam um estado de efervescéncia e de uso, mesmo que
cadtico, das faculdades cognitivas e emotivas. Esse estado é similar ao do “transe”, onde
todas as capacidades do sujeito estdo em alerta, prestes a reagir ao menor estimulo
interno ou externo. Essas praticas parecem caracterizar um desejo de abertura para o
mundo exterior.

Os usuarios buscam estar sob controle, participando plenamente do seu meio,
proximo ou distante. Os produtos levam a euforia extrovertida e o principio da prética se
constroi sobre um desejo de comunicacdo ampliada; o consumo acontece de forma
comunitéria. De fato essa prética adquire o valor de uma iniciagdo ou de uma integracdo
ao grupo, e constitui um aprendizado real de uso da droga como dominio de si e como um
novo processo de socializacao no interior de um grupo de afinidade (XIBERRAS, 1989, p.
132-159).

Esses sdo apenas alguns exemplos de como os estudiosos e pesquisadores sobre
o0 uso de substancias psicoativas vém preconizando abordagens mais complexas,
enfatizando a importancia crucial de outros fatores além da sua composi¢cao quimica, para
poder dar conta de seus efeitos, sejam eles fisicos, psiquicos ou sociais.

Portanto, é incongruente que a legislacdo de entorpecentes do Brasil, assim como
a da maioria dos outros paises, adote uma posicdo simplista e unidimensional na
abordagem da questédo, deixando de lado as variaveis relacionadas ao estado psiquico do
usuario e ao contexto sociocultural em que se da o uso e ndo buscando diferenciar entre
as diversas substancias proibidas.

A prépria listagem de “entorpecentes” € relegada a outra instancia, burocratica e
nao representativa, deixando-se de apresentar até uma definicdo mais exata das
caracteristicas farmacologicas que tornariam determinadas substancias passiveis de
proibicao.

Consolida-se, assim, uma abordagem anticientifica que da margem ao arbitrio
segundo os caprichos e preconceitos dos burocratas encarregados de compor a lista. Isso
nao € surpreendente ja que essa legislacdo carece, em sua origem, de embasamento
cientifico, tendo por motivacéo consideracBes de natureza politica (sobre o assunto ver,
por exemplo, Escohotado 1990 e Adiala 1986). Resultam disso incongruéncias como a
criminalizacéo do uso da maconha e a liberagdo do comércio de bebidas alcodlicas.

As consequéncias da politica proibicionista sdo extremamente nocivas, pois além
de néo evitar, ainda dificulta seu controle, visto que impde a clandestinidade ao uso e a
distribuicdo de determinadas substéancias.

Assim, torna-se dificil 0 acesso aos usuarios por parte daqueles que visam realizar
trabalhos de educacédo para a saude, bem como inibe igualmente o desenvolvimento e a
transmissdo dos controles sociais informais discutidos por Zinberg e propde um controle
formal, baseado na proibicédo e repressdo demasiadamente genérico e inflexivel para dar
conta das sutilezas da questéao.

Por outro lado, essa politica proporciona aos traficantes a possibilidade de
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auferirem lucros astrondmicos que ndo seriam vidveis em uma atividade econdmica
oficialmente reconhecida e regulamentada. Submetidos as regras e restricbes que regem
a economia licita, os produtores e distribuidores de substancias psicoativas seriam
obrigados, por exemplo, a manter uma contabilidade transparente e um controle de
qualidade dos seus produtos. Poderiam também ser obrigados a restringir sua clientela a
determinados grupos populacionais, evitando-se, assim, a venda a criancas, por exemplo.
Embora a legislacdo ndo deva ser vista como o instrumento principal no equacionamento
da questdo das drogas, ela tem um papel a desempenhar. No entanto, para ser eficaz
deverd levar em conta tanto os seus aspectos farmacolégicos quanto os psicoldgicos e
socioculturais. O jurista Domingos Bernardo da Silva Sa propfe que esse tema seja
retirado do ambito do direito penal e transferido ao do direito civil. Argumenta que o0s
penalistas modernos consideram que a pena de prisdo ndo serve para comportamentos
cuja tipificagdo como crimes ninguém discute.

No caso do consumo de drogas, este se insere, principalmente, no ambito da
educacédo, da saude e da cultura, areas que importam, antes de tudo, as relagdes civis e
gue correspondem a necessidades fundamentais da pessoa humana, a interesses
individuais pertinentes ao campo dos direitos da personalidade, do direito de familia e a
outros ramos do direito privado na esfera do qual deveriam ser resolvidos eventuais
conflitos emergentes do universo das relagdes privadas. Seria, portanto, o direito privado
o foro adequado ao desenvolvimento dos limites pertinentes, dos mecanismos sociais de
controle. A Otica repressivo-penal acaba por privar as instituicdes civis fundamentais -
como a familia, a escola e a empresa - do desenvolvimento de seus proprios
instrumentos limitativos da liberdade de agir, elaborados como forma de viabilizar a vida
em sociedade. Seria ai, ha experiéncia dos entrechoques, do dialogo e da indispensavel
transigéncia, que se articularia a verdadeira, necesséria e positiva “pedagogia dos limites”
(SA, 1993, p. 14). A extrema complexidade do tipo de legislacdo preconizada ndo devera
ser aceita como pretexto para sua rejeicao, ja que existem inumeros exemplos de leis
voltadas a questdes comerciais e tributarias, de igual ou até maior dificuldade.

Sua elaboracédo, assim como a de qualquer programa que vise abordar a questao
do uso de substancias psicoativas, precisa deixar os gabinetes de alguns poucos
especialistas ou dos autonomeados “guardides da saude psiquica da nagao”. Deve ser
embasada em pesquisas cientificas e em consultas aos diversos setores populacionais
envolvidos, incluindo, além de médicos, psicélogos, policiais e juristas, também membros
dos centros de referéncia credenciados junto ao Ministério da Justica para tratar da
questao, representantes da juventude, dos habitantes de favelas ou bairros dominados
por traficantes, artistas, agricultores, donos de casas de espetaculo, clubes ou escolas,
minorias étnicas, usuarios, seus amigos e familiares, entre outros. Somente assim sera
possivel deixar de lado as atuais formas viciadas de pensamento e acdo que se tém
mostrado tdo pouco eficazes na promocdo de um verdadeiro controle do uso de
substancias psicoativas, para buscar solu¢cdes verdadeiramente inovadoras e com maior
possibilidade de sucesso.
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DESPENALIZACAO STRICTO SENSU DO ABUSO DE DROGAS E A
INEFICIENCIA DO BINOMIO CASTIGO-TRATAMENTO*

Ari Bassi do Nascimento*?

RESUMO

A Lei Federal n. 11.343/2006 renovou a discusséao a respeito do uso de drogas e instaurou uma divergéncia
sobre se o uso foi legalizado, descriminalizado ou despenalizado. Nao foi legalizado nem descriminalizado,
mas despenalizado se por pena forem entendidas somente medidas restritivas ou privativas de liberdade.
Assim, este artigo explora a conceituacdo vaga sobre o que seja droga e também por que a sociedade tem
preocupacdo especial com adiccdo aos efeitos de drogas. Discute a inépcia do castigo como um
instrumento de prevencdo ao uso de drogas e aponta a criagdo do Sistema Nacional de Politicas Publicas
sobre Drogas como uma inovagdo bem-vinda que pode resultar em mudanga de paradigma quanto as
maneiras de se encarar o uso de drogas.

Palavras-chave: Drogas; Descriminalizagédo; Despenalizacéo.

INTRODUCAO

O artigo 28 da Lei n. 11.343/2006* pode ter facilitado a vida de alguns usuérios de
drogas, mas gerou muita confusdo no campo do debate juridico (SILVEIRA, 2007). O
dispositivo de Lei trata, pretensamente, das elementares do crime de uso ilicito de drogas.
Enquanto fez isso em seu preceito primario, silenciou sobre a privacdo ou restricao de
liberdade como sancdo cominada logicamente ao do cometimento do crime. Embora os
incisos I, Il e Il do caput e os incisos | e Il do paragrafo 6°, ambos do artigo 28, tratem de
consequéncias impostas pelo juiz em funcdo do uso de drogas, em nenhum desses
incisos se fala em penas privativas ou restritivas de liberdade.

Com isso se estabeleceu a polémica e abriu a divergéncia (NIEMEYER, 2007) em
torno de um exercicio para se saber se de fato houve ou ndo descriminalizacdo das
condutas relativas ao consumo de drogas. Embora este ndo seja o ponto fundamental,
mas apenas a titulo de esclarecimento terminolégico, ndo faz nenhum sentido polemizar
sobre descriminalizacdo ou criminalizacdo de drogas. Por uma questao 6bvia, qualquer
possibilidade, se levada a cabo, seria estéril. Nada muda se a questdo da criminalizacao
restringir-se somente as drogas. Drogas ndo sao sujeitos de direitos nem de deveres.
Apenas o comportamento do individuo em relacéo a elas pode ser objeto de uma politica
criminal.

Assim, do ponto de vista da utilidade matéria criminal, pouco se conta rotular uma
droga de ilicita ou licita. O que importa — quanto a licitude ou ndo — sdo as condutas
humanas pertinentes as drogas. A propoésito, essas condutas sdo adquirir, guardar, ter em
depdsito, transportar ou trazer consigo drogas para consumo pessoal. Por outro lado,
também sdo condutas que contam como criminosas as de semear, cultivar ou colher
plantas destinadas a preparagdo de produto ou substancia destinada a causar
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dependéncia fisica ou psiquica. O dispositivo de Lei ndo abriu mao da classificacao
classica do que seja droga ao defini-la como substancia que causa dependéncia fisica ou
psiquica. No entanto, aqui h4 uma contradicdo: diz o inciso Il do artigo 19 que, para
orientar acdes dos servicos publicos e privados, se devem adotar conceitos objetivos e
evitar preconceitos e estigmatizacdo. Obviamente que a prépria Lei ndo contribuiu ao que
se propds ou recomendou. Afinal, a comunidade n&o considera um elogio ou uma
qualificacdo enaltecedora do individuo que seja identificado como dependente (o tema da
dependéncia sera tratado a frente).

CONCEITUACAO CONFUSA DO QUE E E DO QUE NAO E DROGA

Adicionalmente, o artigo 66 da Lei n. 11.343/06 da uma definig&o restrita sobre o
que seja droga (LEAL, 2008). Ao optar por caracterizar drogas como substancias que
entorpecem, que sejam psicotrdpicas ou que estejam sob controle especial, o dispositivo
em nada ajuda a conceituacdo do composto, ja que fica a meio caminho entre uma
definicao ordinéria e uma definicdo farmacoldgica.

Uma situacdo que complica o dominio conceitual sobre o que seja droga, nos
termos da Lei, € a comparacédo entre nicotina e isofluorofato. Nicotina faz parte da Portaria
n. 344 do Secretaria de Vigilancia em Saude/Ministério da Saude - SVS/MS e atende o
critério formal sobre o que seja droga. Isofluorofato € uma substéncia da classe dos
organofosforados (MYCEK et al., 1997) e ndo atende o critério formal sobre o que seja
droga, dado ndo ser listada como entorpecente ou psicotrépico. A substancia é usada
como agrotoxico e possui diversos efeitos, entre 0s quais os de inseticida. Em contato
com a matéria viva, a substancia se liga covalentemente com a hidroxila da serina (um
aminoacido) da colinesterase, inabiltando a enzima permanentemente ou até a
desalquilacédo do inibidor (envelhecimento). A inibicao irreversivel da colinesterase resulta
em acumulo de acetilcolina. Os efeitos vao de extremamente desagradaveis a morte.

Nicotina se enquadra como droga (MATTA, 2007) porque atende aos critérios
formal, material e farmacolégico. Mas nicotina também é um pesticida.
Farmacologicamente, nicotina € um antagonista indireto do sistema colinérgico, enquanto
o isofluorofato um agonista indireto da acetilcolina, ja que inabilita irreversivelmente a
enzima que degrada o neurotransmissor colinérgico. Assim, nos termos do artigo 66 da
Lei n. 11.343 nicotina é droga, mas isofluorofato ndo. Portanto, o que € ou ndo droga €
aquilo que as vezes responde aos critérios farmacolégicos. Nesse caso, nicotina e
isofluorofato séo drogas. Mas quanto aos critérios psicoldgicos e formais, s6 nicotina seria
droga. O uso discricionario de critérios para se definir o0 que seja droga é uma alternativa
prejudicial para a sistematica e taxonomia de drogas.

Ainda em relagcdo a nicotina, sabe-se que a substancia resulta em ajuste
disposicional fisiologico (também conhecido ordinariamente como tolerancia) e em
adiccdo (CHAUDRI et al., 2007). Aqui ha mais um entrave para os critérios definidores do
gue seja droga. Se, para ser droga, uma substancia deve ser psicotropica, entorpecente
ou ser regulada por critérios especiais, entdo o campo da imprecisdo permanece.
Psicotropicos e entorpecentes (FUNK et al., 2005) sdo drogas que alteram a atividade
mental, 0 comportamento, a percepcdo ou o humor. Mas dai dificil € saber o que nao
altera. Logo, os dois critérios sdo muito vagos.

A acdo de se exercitar fisicamente, de forma habitual e ritualistica, pode n&o
entorpecer o individuo, mas se sabe que vincula o individuo a atividade. Algumas pessoas
experimentam sensacdes desagradaveis caso deixem de se exercitarem. Estas
sensacoes sdo similares aos sinais de efeitos de supresséo de administragao de algumas
drogas.

Esse € 0 mesmo principio da adiccdo aos efeitos de drogas. E talvez adic¢édo seja
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0 maior problema que os individuos enfrentam em suas interac6es com efeitos drogas
(AHMED; KOOB, 1998). Isso porque talvez ndo houvesse nada a temer caso 0 consumo
de uma droga, cujos efeitos entorpecessem o dominio psicolégico, ndo ocorresse mais
em oportunidades futuras. Mas parece que a evolucdo preparou a matéria biolégica para
reincidir naquilo que lhe fosse bom, pelo menos de imediato. Ainda que se deixem de lado
termos vagos como entorpecentes e psicotropicos, sabe-se que o contato de algumas
substancias com a matéria bioldgica resulta em efeitos extraordinarios. Esses efeitos
aumentam muito as chances de o individuo voltar ao consumo da substancia em outra
ocasiao.

A questdo importante € a de se saber se isso é tdo perigoso a ponto de exigir uma
lei que defina tal comportamento como crime. A resposta € sim e ndo. A repeticdo de
certas condutas € uma consequéncia, quase logica, da interacao do individuo com objetos
disponiveis. No entanto, nem por isso as condutas que se repetem em funcdo de suas
préprias consequéncias sédo definidas como crimes.

Ha casos em que o individuo abre méo de aspectos reconhecidos como essenciais
em funcéo do trabalho; € o caso do workaholic. E isso € penoso para o individuo, para a
familia, para o sistema de saude e para a prépria produtividade (MILBY, 1998). Certas
empresas contratam administradores que chegam ao trabalho apds as nove horas da
manha, que gostam de folgas, descansos, fins de semana com familia ou com amigos e
gue nao levam trabalho para casa. Logo se pode ver que ndo ha interesse de nenhuma
politica criminal sobre a conduta de adic¢éo aos efeitos de tarefas laboriais.

Outros individuos acham muito prazeroso o comportamento de comer. Ha uma
miriade de consequéncias desastrosas em funcéo da adiccdo aos efeitos de alguns tipos
de alimentos. No entanto, também néo ha interesse algum, criminalmente falando, sobre
essa conduta abusiva. O comportamento sexual pode seguir a mesma linha, mas ai
também ndo ha um interesse especifico de nenhuma politica criminal, desde que o ato
sexual por si sO ja ndo constitua conduta tipificavel em face da legislacéo penal. Parece,
entdo, que o interesse especifico da sociedade sobre o uso reincidente de algumas
drogas vai além do fato desse comportamento ser apenas abusivo.

ABUSO DE DROGAS E A PREDILECAO PELA COMINACAO DE CASTIGO

A sociedade, via processo legislativo, adota uma predilecdo especial em definir
como crime a conduta de consumir drogas. Se se perguntassem as razbes desse
interesse especial, as respostas seriam muitas, porém todas mediadas pela concepc¢éao de
que drogas resultam em efeitos que reduzem as habilidades do individuo para se guiar
em sociedade, em funcdo dos padrées morais. Entretanto, também € possivel que a
sociedade se ressinta quanto aos que usam drogas porque os julga de “espirito fraco”.
Uma saida para seu proprio ressentimento € a de se dispor a tutelar aquela fraqueza de
carater de duas maneiras: (1) pela abordagem do tratamento (um sinal de modernidade) e
(2) pela abordagem do castigo.

A abordagem do castigo serd a Unica a ser tratada aqui. Por exemplo, mesmo
guando todos os sinais de previsibilidade da ocorréncia de um crime estejam presentes,
ainda assim nao se forma uma solidariedade ativa (pelas pessoas do povo) no sentido de
se concorrer para prevenir a ocorréncia de um fato tipico (crime). Todavia, basta que o
agente tenha praticado o fato para que se forme um consorcio com legitimidade passiva —
uma verdadeira solidariedade passiva — a exigir castigo pela conduta tipica (ZAFFARONI;
PIERANGELI, 1999). A exigéncia € uniforme, dirigida e concordante: beira o fanatismo a
crencga de que castigo deva ser imposto.
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E dai que surgem demandas derivadas. Para Louk Hulsman,* defensor do
abolicionismo penal, a imposicdo do castigo resulta em quatro classes de solidariedade:
(a) a solidariedade com os condenados; (b) a solidariedade com as pessoas vitimadas —
aqui ha de se ter algum cuidado com quem seja a vitima do uso de drogas; (c)
solidariedade com os que vivem em sociedade e precisam se libertar de suas crencas
levianas de que os problemas decorrentes das relacdes sociais possam ser resolvidos
pelo sistema penal; e (d) solidariedade com as pessoas que asseguram o funcionamento
do sistema penal que, segundo ele, sentiriam prazer em se libertar de tal sistema.

Entretanto, a sociedade ndo parece disposta a se libertar de suas crencas levianas
de que os problemas ocorridos em seu meio serdo resolvidos pelo sistema penal. O leitor
pouco assiduo a discussdo da Lei n. 11.343/2006 pode n&o perceber, mas ha uma
celeuma pertinente as interpretacdes possiveis que podem ser dadas ao artigo 28 da Lei.
Desprovido das especificagdes das penas restritivas ou privativas de liberdade em seu
preceito secundario, o artigo 28 da Lei deixou a conduta de usar drogas com cara de
descriminalizada para alguns, de conduta sui generis para outros, de conduta criminosa,
porém despenalizada para outra parte ou simplesmente conduta criminosa para 0O
restante.

O grande debate (jurista ou leigo) sobre a Lei foi 0 de marcar posi¢cao a respeito do
artigo 28. Nao se devem desmerecer os esforgos dos juristas em definir questdo tao
importante, pois esses debates tém relevancia para o caso concreto. E a leitura simples
da Lei revela que a ontologia do crime ficou intacta. No entanto, a discussdo néo se
esgota e, embora pareca importante, ela pode ser resumida em dois pontos:

- a ndo cominac¢do de pena de reclusdo ou de detencdo as condutas do artigo 28
indica despenalizacdo e ndo descriminalizagao;

- os incisos XLVI e XLVII do artigo 5.° da Constituicdo Federal fornecem indicativos
de que o género penas pode contem varias espécies de penas que vao além de reclusao,
de detencdo ou de prisdo simples, de forma que as condutas do artigo 28 da Lei n.
11.343/06 tratam de fatos tipicos e continuam sendo crime.

Aparentemente, toda confusédo decorre da parte do preceito secundario da norma.
E nesse preceito que sdo definidas as sancbes aplicaveis ao crime descrito no preceito
primério. Entretanto, a ideia de crime sem castigo atordoa as discussdes juridicas,
chegando-se ao ponto de alguns sugerirem que o artigo 28 da Lei ndo se trata de nada
dito até agora, mas sim de uma pena civil, a exemplo do artigo 297 do Cddigo de Transito
Brasileiro, cujo fundamento para aplicacdo da pena de reparacdo € a constatacdo, na
sentenca penal, de prejuizos materiais derivados do delito de transito, de forma que a
multa reparatoria ndo tem funcdo de castigo nem de ressocializa¢do do delinquente.

Logo, 0 que se quer é garantir que o conceito de crime tenha sua ontologia definida
na configuracdo da descricdo do tipo e na prescricdo de pena. Também se quer que a
pena configure um castigo com as fungdes de prevenir, de educar e de ressocializar — um
sistema baseado na maxima de que a pena educa.

No século XXI, com tantas constatacfes e evidéncias apontando o paradoxo de tal
maxima, é dificil imaginar que nos discursos juridicos, pertinentes aos fundamentos de
uma politica criminal, os pontos fundamentais sejam: (1) auséncia de cominagdo em
abstrato de reclusdo ou detengc&o degenera o preceito primario da norma e (2) prevencéo
ou repressao constituem atividades a ser levadas a cabo em funcédo de que a violagcéo
deva ser seguida pelo castigo, mas ndo qualquer tipo de castigo e sim um especial, 0
castigo que educa. Longe esta o dia em que a sociedade se declarara livre de tanta
estupidez. Parece que seguiremos feroz e religiosamente solidarios com a ideia fixa de
gue o castigo penal seja a justica Unica para os danos de um crime.

* Louk Hulsman era professor de direito penal e criminologia na Universidade Rotterdam. Ele morreu em

20 de fevereiro de 2009.
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DEPENDENTE, USUARIO OU ADICTO

Ha ainda outra preocupacao dos intérpretes da nova Lei. Para eles, se a Lei n.
11.343/06 toma a prevencdo como um de seus principios, entdo nao poderia dispensar
tratamento igual entre usuéarios e dependentes. Ja faz um bom tempo que o termo
dependente deveria ter sido abolido, quando se trata da relagéo entre individuos e uso de
drogas. Dada a aplicacdo demasiadamente ampla do termo, ele ndo serve como
referéncia para um fato especifico. Afinal, todos sdo dependentes disso ou daquilo. De
comida, de agua, de calor, de abrigo, de oxigénio, etc.

Todos esses “objetos” exercem sobre o individuo em efeito modal, ora a magnitude
do efeito aparece sob a forma de U invertido, ora como uma parabola. Essa contradi¢cao
ndo é importante. E importante notar a relatividade que se forma em funcéo da interagéo-
consumo individuo-objeto. Ora se consome avidamente dado objeto, ora 0 mesmo objeto
€ rejeitado. Se agueles objetos fossem drogas, aplicar-se-iam as mesmas observacoes,
assim, em vez de dependéncia, adiccdo. No entanto, adicgcdo somente a alguns efeitos da
droga, pois nem a todos os efeitos se desenvolve adiccdo. Adiccao pode ser definida
como um tipo de vinculo entre o individuo, o contexto e os efeitos da droga (BARRET,
2002; WINGER et al., 2005; EPSTEIN et al., 2006; ROBINSON, 2004). Nao se deve,
agora, tratar o vinculo como imune a tantas outras leis, por exemplo, as leis econémicas,
tomadas em seu sentido mais amplo.

Sobre a preocupacdo dos intérpretes da nova Lei, € bom lembrar que a
preocupacdao tende a diferenciar usuario de dependente de droga quanto aos objetivos da
prevencdo. Entretanto, as vezes, a tentativa tem outro objetivo: o usuario ndo poderia
usar do critério da exculpacdo em funcdo da dependéncia, enquanto o dependente
poderia, no caso de outra conduta tipica ter ocorrido enquanto o individuo estivesse sob
efeitos de drogas. Embora implicita, a dependéncia é entendida como doenca, uma boa
justificativa para a exculpagao.

Certamente a preocupacédo faz sentido para fins de prevencdo. No entanto, essa
nao deveria ser a tonica de outra discussédo. A Lei (BISNETO, 2008), em dado momento,
usou expressoes “usuario e dependente” e “usuario ou dependente”, sugerindo, no ultimo
caso, uma despreocupacédo terminolégica, preferindo — aparentemente — usar termos ja
consagrados somente no sentido de facilitar a linguagem, sem, de fato, insistir numa
diferenca entre eles.

SISNAD: UMA INOVACAO

A Lei nova criou o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas (Sisnad).
Isso deveria ser a tbnica dos debates e de discussbes, em vez de se preferirem
discussbes sobre descriminalizacdo ou despenalizacdo das condutas tipificadas no artigo
28 da Lei,** 0 que tem sido comum. As finalidades do Sisnad s&o claras: prevenir o uso
indevido de drogas e prover atencao e reinsercao social aos usuarios e dependentes de
drogas. O sistema pretende fazer isso via reducdo dos fatores de vulnerabilidade e de
riscos, de um lado, e fortalecimento dos fatores de protecéo, por outro lado.

O Sisnad aponta para trés objetivos: 1) a inclusdo social do cidadao, 2) a
construcdo e socializagdo do conhecimento sobre drogas, e 3) a integracdo entre as
politicas de prevencdo do uso indevido, atengdo e reinsercdo social de usuarios e
dependentes de drogas. As finalidades, assim como o0s objetivos do Sisnad, soam
demasiadamente utopicas, particularmente quanto ao primeiro objetivo. O que, de fato,

% Ppartes deste texto foram apresentadas no | Seminario Regional de Penas Alternativas, Universidade

Estadual de Londrina, de 25 a 26 de setembro de 2008.
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quer dizer “inclusao social do cidadao™?

A despeito da utopia e da vagueza de seus objetivos, foi um grande avanco o fato
de uma Lei federal sobre prevencdo e repressdo ao uso, trafico e financiamento de
drogas — que herda as filosofias punitiva e processual das leis 6.368/76 e 10.406/2002,
respectivamente — tratar e dispor da criacdo de um sistema de politicas publicas sobre
drogas. A questédo foco tratada neste debate ndo pode ser desvinculada do proprio debate
desse sistema.

A EXPLICACAO EVOLUTIVA DAS DROGAS

Superada a visdo das drogas sob a perspectiva do sistema legal, agora é a vez da
perspectiva evolutiva. Esta abordagem cuida de responder trés questdes: 1) por que as
drogas aparecem na natureza sob o arranjo quimico que possuem, isto €, ja prontas para
resultar em transformacdes da fisiologia de nossos corpos?; 2) por que algumas pessoas
abusam de drogas e outras ndo?; e 3) por que todas as pessoas sao vulneraveis aos
efeitos de drogas?

Randolph Nesse (2002), em seus comentarios sobre abordagens evolucionarias da
adiccéao, retrata um panorama desalentador e preocupante. Para ele, as drogas aparecem
na forma quimica que possuem porque servem como um sistema de defesa das plantas.
De fato, elas parecem funcionar como armas para um exército que nao pode correr, nao
pode fugir ou se esquivar de organismos que queiram comé-las. Cafeina, cocaina e
opiaceos interagem com 0 sistema nervoso de animais, ndo so resultando em insénia,
mas também em toxinas potentes, de forma que ndo s6 deixam animais “altos”, como os
levam a morte. Ha casos em que as plantas se beneficiam das drogas que secretam por
meio do sistema reprodutivo. Certa substancia pode ser secretada em maior ou menor
quantidade se disso resulta em beneficios relativos a polinizagéo e ao agente polinizador.
Ja sobre o porqué de certas pessoas abusarem de drogas e outras ndo, acredita-se que
esta questdo deva ser tratada do ponto de vista das diferencas individuais. Se se
descobrissem quais fatores predizem quem ira abusar de drogas, entdo seria possivel
mudar esses fatores, trabalhar em prevencédo e tratamento. O debate nesse campo
enfatiza quatro pontos distintos: (a) diferencas genéticas; (b) histéria de vida; (c) fatores
psicolégicos; e (d) mecanismos cerebrais. No entanto, a énfase nesses pontos serve
somente para explicar como as coisas funcionam e compde a explicacdo proximal
(processual ou mecanica) para o uso abusivo de drogas.

Contudo, é possivel ver o abuso de drogas sob outra perspectiva: a que questiona
por que todas as pessoas sdo vulneraveis aos efeitos de drogas. Esta perspectiva revela
que fatores evolutivos moldaram o cérebro, principalmente mecanismos de regulacéo
comportamental baseados na quimica de neurotransmissores. Dessa forma, ndo s6 nédo e
surpresa como € inevitavel que substancias que excitam o sistema nervoso resultam em
escalada do comportamento de consumir drogas. Assim, consumir drogas € fazer o que
se espera. Em vez de se perguntar o que ha de errado em ser vulneravel ao consumo de
drogas, a pergunta intrigante seria “por que certas pessoas ndo usam drogas?”.
Especialmente, por que pessoas podem usar drogas, mas decidem parar?

Essa perspectiva ajuda a compreender por que o abuso de drogas € algo
devastador. Suponha que o uso de drogas custasse somente tempo e dinheiro. Se fosse
assim, entdo ele seria simples, pois seus custos pareceriam com os de jogos de azar,
cassinos, videogames ou outro tipo de diversdo nao produtiva. Todavia, essas
substancias perturbam muito estados “destinados” a regular outros comportamentos. Elas
ativam mecanismos de recompensas artificialmente, excitando circuitos que s&o
disparados normalmente por eventos que proveem um ganho enorme em termos de
ajuste ou adaptacdo. No entanto, essas substancias ndo produzem nenhum tipo de ganho
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em ajustamento; elas resultam apenas em uma ilusdo de prazer, que tende a ter mais
forca se as fontes de prazer de uma pessoa em sua vida ordinaria estiverem debilitadas.

O texto acima deu uma visdo sobre como o sistema legal ampara, fundamenta e é
instrumento da sociedade no combate ao usuério de drogas, porém o sistema se revelou
fracassado naquilo que visa tutelar. Nem a seguranca da sociedade nem a saude do
usuario se beneficiaram desse sistema (NASCIMENTO, 2006). Por fim, a prisdo do
usuario de drogas ndo € mais o Unico caminho. A Lei favoreceu outras possibilidades e
criou um sistema nacional de politicas publicas sobre drogas. Resta a sociedade — por
meio de segmentos préprios — debater e exigir o cumprimento da Lei n. 11.343/06.
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AIDS, DROGAS, VIOLENCIA E PREVENCAO: REPRESENTACOES
SOCIAIS DE PROFESSORES DO ENSINO MEDIO*

Vera Maria Nigro de Souza Placco®’

RESUMO

Este trabalho relata uma pesquisa sobre representacdes sociais de professores do ensino médio da rede
publica de Sao Paulo, sobre Aids, drogas, violéncia e prevencdo. Objetiva-se identificar essas
representacdes, de modo a fundamentar um trabalho com relacdo as intervencfes preventivas desses
professores na sala de aula e na escola. Ao apresentar algumas das representacdes dos professores em
relacdo ao seu proprio trabalho, na area da prevencéao, quer-se destacar a dificuldade dos docentes em lidar
com suas proprias representagdes sociais, no que diz respeito & prevengéo e as tematicas em foco, uma
vez que suas percepcdes, atitudes e pensamentos subjacentes a essas representacdes estdo na origem
das representacdes sociais sobre seu proprio trabalho e apontam indicios importantes com relacdo a
objetivacdo das mesmas. A prevengdo como tarefa educativa precisa ser incluida nos processos de
formag&o inicial e continuada dos professores e no &mbito do coletivo de formadores da escola.
Palavras-chave: Formacéo de professores; Psicologia da educacéo; Prevencéo; Representacdes sociais.

OBJETIVO DA PESQUISA

O grupo de pesquisa se propds a conhecer as representacdes sociais de
professores do ensino médio da rede publica do estado de S&o Paulo, sobre Aids, drogas,
violéncia e prevencéo, a fim de que esse estudo possa subsidiar acdes de formacao, no
ambito educacional, na direcdo da construcdo de intervencdes preventivas adequadas a
realidade institucional pesquisada e outras instituicdes.

Este grupo vem realizando as diversas etapas da pesquisa, desde 1996, em
relacdo a alunos e, desde 2003, sob financiamento da Fapesp, em relacéo a professores.
Assim, apOs realizar uma primeira etapa, identificando as representacdes sociais de
alunos de 10 a 15 anos, quanto as suas expectativas de vida futura, considerando os
problemas da sociedade atual, como violéncia, drogas e Aids, a pesquisa atual tem uma
preocupacao com as representacdes sociais de professores de ensino médio sobre Aids,
drogas, violéncia e prevencéao, tendo em vista sua formacgéo para a educacao preventiva.

REPRESENTACOES SOCIAIS

As representacbes sociais, segundo Moscovici (1978), sdo uma modalidade de
conhecimento particular, cuja funcdo € elaborar o comportamento e a comunicacdo entre
individuos. Partindo do pressuposto que o individuo se constréi na relacdo com o outro e
com a sua sociedade, o processo de construgdo das suas representacdes sociais se da

4 Artigo disponivel em: <http://www.anped.org.br/reunioes/30ra/trabalhos/GT20-3025—Int.pdf>.

" Doutora em Educacdo (Psicologia da Educacéo) pela Pontificia Universidade Catolica de S&o Paulo
(1992). Atualmente, é professora titular do Programa de Estudos Pdés-graduados em educacéo:
Psicologia da Educacéo, da Pontificia Universidade Catodlica de S&o Paulo. Tem experiéncia na area de
educacdo, com énfase em Psicologia Educacional, atuando principalmente nos seguintes temas:
formacdo de professores, educacao, psicologia da educacdo, representacdes sociais e coordenagdo
pedagogica. E-mail: veraplacco@pucsp.br.
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nessas relagoes.

Werba e Oliveira (1998) discutem que as representacdes sociais sao elaboradas no
coletivo, possibilitando construir e interpretar o real e gerando, nesse processo,
modificacdes nos individuos e no meio social a que pertence.

Moscovici (1981) refere-se as representacfes sociais como um
(...) conjunto de conceitos, proposicéo e explicacdes, originado na vida cotidiana, no
curso de comunicacdes interpessoais. Elas sdo o equivalente, em nossa sociedade,
aos mitos e sistemas de crencas das sociedades tradicionais; (...) senso comum.
(MOSCOVICI, 1998, p.181).

Compreender as representacfes sociais de professores implica conhecer as
informacdes que possibilitam, por meio da sociedade, da comunidade, da profissdo, da
familia, da escola, da religido, da midia, da comunidade e da sociedade, identificar o
campo em que essas representacdes se inserem e as atitudes que orientam suas agoes
em relacdo ao objeto dessas representacdes. (MOSCOVICI, 1978, p. 69).

As informacfes possibilitam a formacdo dos valores, atitudes e comportamentos.
Faz-se necessario avaliar o teor das informacdes recebidas, uma vez que, quando se
trata de temética como a Aids, drogas e violéncia, informacdes equivocadas ou
distorcidas geram valores que estardo na base de atitudes e/ou acgbes violentas
inaceitaveis ou mesmo inadequadas para uma vida social mais solidaria.

Nesse sentido, Jodelet (1989) nos lembra que as representacfes sociais servem
de guia para as a¢Bes dos sujeitos em seus relacionamentos com o mundo e com 0s
outros. De acordo com a autora, elas se constituem nos processos de objetivacdo e
ancoragem.

Na objetivacdo, busca-se organizar e dar forma ao conhecimento, isto €,
“concretizar’, esse conhecimento, atribuindo formas claras, delimitadas, facilitadoras da
materializacdo ou da visualizagdo do novo conceito. “A imagem deixa de ser signo e
passa a ser uma copia da realidade” (WERBA; OLIVEIRA, 1988, p. 109). Esses
elementos identificadores séo selecionados e agrupados com a mediacdo de crencas,
valores, preconceitos, etc., vividos em determinado grupo social.

Na ancoragem, atribui-se significacdo e caracteristicas de utilidade do objeto, de
modo que ocorra sua integracdo cognitiva em um sistema de pensamento preexistente,
enraizando-o ali, por meio da memodria. A ancoragem da um valor funcional ao objeto,
instrumentalizando esse novo saber, mediando a relacdo individuo e mundo, implicando
em uma dimenséo valorativa.

Assim, nesse processo, ocorrem dois fendmenos: a incorporacdo social da
novidade, modificando as visdes preexistentes, e a familiarizagdo do estranho,
classificando, explicando, e transformando o objeto novo em familiar. Esse processo tem
uma logica prépria, em relagcdo direta com o momento histérico e a formacdo ou
conformacéo daquele grupo cultural.

E nesse sentido que a Teoria das Representa¢es Sociais nos auxilia na descricido
e demonstracdo de uma realidade, que, ainda que desconhecida, possui grande poder
mobilizador e explicativo. Portanto, nos auxilia a compreender e a identificar a motivacao
das pessoas, ao fazerem determinadas escolhas. Abrange também outros conceitos, tais
como: atitudes, opinides, imagens, ramos do conhecimento.

A Teoria das Representagcbes Sociais, portanto, oferece elementos para a
compreensao dos professores, em suas relagdes com o aluno, com o0 outro e com a
sociedade, em dado momento histérico e em seu processo préprio de construcdo da
realidade. E essa compreensao sera o ponto de partida para a discusséo da formacgéo de
professores que sejam, em suas salas de aula,
formadores/desconstrutores/reconstrututores de representacbes sociais, aliadas a
prevencdo de atitudes e comportamentos dos alunos, em relagédo a questdes tdo graves
quanto Aids, drogas e violéncia.
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PROCEDIMENTOS

A pesquisa apresentada no presente trabalho foi desenvolvida em uma escola
estadual da cidade de S&o Paulo.

Foram utilizados os instrumentos de coleta de dados: questionario e grupo focal,
sendo levantados dados, sobre a realidade sociodemografica (unidade escolar estudada,
bem como os participantes da pesquisa) e as representa¢des sociais sobre Aids, drogas,
violéncia e prevencao.

As informacbes obtidas no grupo focal foram gravadas em fitas cassetes,
posteriormente transcritas e submetidas a analise de seu conteudo. Andlise qualitativa foi
realizada conforme proposto por Spink (1999), que sugere varias leituras das transcricdes
pelos pesquisadores e discussdes acerca do material, elaborando categorias e
subcategorias.

Os participantes da pesquisa (11, apenas um do sexo masculino), em dois grupos
focais, foram convidados e participaram por vontade propria.

ANALISE

A escola estudada é satisfatoriamente equipada para desenvolver as atividades
pedagdgicas e educacionais, tanto em relacdo ao espaco fisico, como em relagdo aos
equipamentos existentes. Dispde de biblioteca, laboratério de informatica, sala de
multimidia com televisdes e videocassetes, radios, Dvds. Conta, também, com quadras
esportivas, auditério e salas de aulas com cortinas e ventiladores.

A escola funciona nos periodos da manhd, tarde e noite, atendendo
aproximadamente 1.870 alunos, na faixa etaria dos 15 aos 18 anos, sendo 40% oriundos
da classe média e 60% séo alunos trabalhadores.

A equipe docente e ndo docente € composta por 70 professores, uma diretora e
duas vice-diretoras e duas coordenadoras. O clima institucional observado durante a
coleta de dados nos indicou dinamicidade e envolvimento em relacdo as tarefas
educacionais.

Os sujeitos tém entre 42 e 57 anos de idade; 50% sao solteiros e 50%, casados; ha
maioria, de religido catolica, residentes nas imediacdes da escola, estando na profissao
ha bastante tempo (entre 20 e 28 anos).

A formacgéo inicial da maioria dos participantes foi em instituicbes privadas.
Investem pouco em formacgdo continuada e poucos sao sindicalizados. Tém acesso a
informacao por jornais diarios, telejornais e revistas.

A caracterizacdo dos sujeitos da pesquisa corrobora dados da literatura, que
indicam que o professor apresenta dificuldade em discutir e refletir acerca desses e outros
temas de emergéncia social, por questdes complexas que envolvem desde a formacgéo
inicial, que ndo contempla disciplinas que abordem a prevencdo as DSTS/Aids, ao abuso
de drogas e a violéncia, o baixo salario, o pouco investimento em formacéo continuada e
a midia como principal acesso a informacgéo.

Os principais dados sé&o apresentados e discutidos a seguir:

a) Drogas

Os professores apontam a escola como um local possivel para se desenvolver o
trabalho preventivo ao uso de drogas, sendo que a funcéo preventiva da escola seria, em
Gltima instancia, trabalhar no sentido de conscientizar os jovens para 0 ndo uso de
drogas. Podemos perceber, nessa compreensao, que a prevencdo ao uso de drogas deve
ser trabalhada para que o jovem néo tenha qualquer tipo de contato com as drogas, ou
seja, 0 objetivo principal da prevencdo seria promover a abstinéncia total ao uso de
psicoativos. Nesse sentido, a escola deveria informar os alunos sobre os maleficios do
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uso de drogas, discutindo os problemas bioldgicos decorrentes deste consumo e suas
danosas consequéncias no corpo humano. Para alcancar esse objetivo, o trabalho
preventivo ndo poderia ser feito por qualquer professor, pois a maioria dos educadores
nao tem dominio da area de ciéncia ou biologia. Entdo, o trabalho deveria ser realizado,
prioritariamente, por professores especialistas, ou seja, os professores de Biologia ou
Ciéncias, por serem esses, na representacdo dos participantes, 0os que estariam mais
proximos da area de drogas, sendo os mais indicados para o trabalho.

Em suma, essas representacdes se referem: a prevencdo ao uso de droga
compreendida como abstinéncia total e a ideia do professor especialista como o0 Unico
capaz de lidar com essa prevencao.

Na base do argumento do “professor especialista”, 0 grupo pesquisado apresenta
certa confusdo sobre o conceito de prevencédo e o de tratamento ao dependente. Assim,
0s conceitos relacionados aos diferentes padrdes de uso de drogas ndo sao claros para
os professores. Ha falta de clareza na distingdo entre o uso e o uso “nocivo” ou de “risco”
de uma substancia psicoativa, mostrando representacdes contraditorias em relacdo a
esse uso.

Essa contradicdo de representacOes aponta a razédo pela qual acreditam que o
professor especialista resolvera os casos de uso de drogas na escola, pois os educadores
nao se sentem preparados para “tratar” de dependentes de drogas e, muito menos,
percebem essa funcdo como pertencente a area da educacdo. Assim, a maneira
encontrada para se defender dessa impossibilidade de atuagcdo seria delegar a
responsabilidade do trabalho de prevencao para o outro educador — “o especialista”. Este,
sim, estaria mais proximo da area médica, suposta detentora dos meios de trabalho e do
conhecimento especifico para a questao.

Evidentemente, ndo é funcdo do professor “tratar” do dependente; essa € uma
atividade da éarea da saude e ndo da educacdo (CAVALLARI, 2000). Mas, essa
representacdo social esta limitando e restringindo a atuacao preventiva do educador,
contribuindo para que ele entenda a prevencdo como uma funcdo nao pertencente a
educacao.

Outro fator fundamental esta na base da compreensdo do professor sobre a
prevencado as drogas na escola: o “sentimento” despertado com o tema. Na maioria dos
professores deste grupo, os sentimentos manifestos sdo negativos: impoténcia, tristeza,
humilhagéo, pena, perplexidade, medo e rejeicdo. Podemos avaliar que esses
sentimentos negativos provocam medo e distanciamento da fungéo preventiva, impedindo
que ele se comprometa com esse trabalho. Assim, os projetos de educacgéao preventiva
continuardo a apresentar dificuldades de desenvolvimento no ambito escolar. A formacéo
de professores para a tarefa preventiva deveria envolver o ressignificar, redimensionar e
respeitar os sentimentos, diminuindo o medo, o preconceito a respeito das drogas e a
vulnerabilidade docente.

Em relacdo ao conhecimento especifico sobre a tematica drogas, o grupo de
professores pesquisado apresentou algumas representacdes muito comuns na sociedade,
mas que nao correspondem a conceitos corretos do ponto de vista cientifico. Nesse
grupo, esses conhecimentos séo significativamente influenciados por dois aspectos: a
experiéncia pessoal dos professores com a questdo das drogas e o modo como a grande
midia trata o tema.

Durante toda a discussdo do grupo focal, os professores se posicionavam em
relacdo ao tema proposto se baseando nas suas experiéncias pessoais. Casos individuais
eram generalizados e apresentados como exemplos para explicar uma posicéo defendida.

Baseados em preconceitos e experiéncias pessoais, € natural que os professores
busquem as razdes que fazem com que as pessoas se iniciem no uso de drogas.
Diversas representagbes sociais foram manifestas, como: a influéncia do meio social
sobre o comportamento das pessoas, as tendéncias genéticas para o uso de drogas e
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curiosidade dos adolescentes.

Ha uma tendéncia a generalizacdes, pois a maioria acredita que, uma vez
experimentada a droga, o caminho para a dependéncia é aberto e ndo ha outra saida
para a questdo. Trata-se de uma crenca equivocada na nocdo de escalada e de
irreversibilidade do quadro (BLOOM, 1996).

Quanto as drogas licitas, quase sempre os professores afirmaram haver conivéncia
em relacdo a legalizacdo de substancias que sdo danosas ao individuo e a sociedade.
Essa discussao levou a posicionamentos favoraveis e desfavoraveis a legalizacéo total
das drogas, sem que se chegasse a qualquer conclusédo consensual.

Parece claro que os professores do grupo focal ndo tém amplo conhecimento sobre
as alternativas existentes no pais para trabalhos de prevencdo. Pareceu-nos, também,
gue os professores ndo se sentiam aptos a aplicar projetos preventivos de médio e longo
prazos em suas escolas. Sabe-se que as palestras e os projetos de curta duragcdo séo
impactantes, mas ndo possibilitam a mudanca de comportamento de risco, avaliando-se
os critérios de vulnerabilidade e de reducéo de danos.

b) Aids

Nos dados dos grupos focais de HIV/Aids foram identificadas quatro categorias:
conhecimentos sobre HIV/Aids e seu tratamento; sentimentos; atitudes de enfrentamento
e representacdes do papel do educador.

Os trés aspectos gque mais nos chamaram a atencéo foram a falta de conhecimento
especifico sobre o tema Aids, as atitudes de enfrentamento em relacdo ao tema e 0s
sentimentos negativos em relacéo ao HIV/Aids.

Em relacdo a categoria conhecimentos sobre HIV/Aids e seu tratamento,
identificou-se certa caréncia de dados cientificos mais atuais sobre o andamento das
pesquisas relacionadas a Aids. Os professores possuem informacdes sobre prevencao,
formas de tratamento e finalidade do uso dos diferentes medicamentos utilizados pelo
aidético, muito mais relacionadas ao ambito do senso comum do que a respeito de
conhecimentos cientificos. A falta de acesso dos professores a materiais cientificos
poderia ser uma explicacdo dessa falta de conhecimentos, mas ndo se pode descartar a
influéncia das representacdes vigentes quanto ao tema.

Constatou-se que a grande midia continua sendo uma das principais formas de
informacdo e formacdo dos alunos e dos préprios educadores, ja que 0 acesso a
comunicacao cientifica ndo é estimulado fora das universidades e nem mesmo nelas.

Alguns professores consideram o tema HIV/Aids um tanto complexo e
amedrontador. Outros dizem que o tema parece estar ultrapassado, pois ja ndo € tao
enfocado pela midia; que ha outras doencas mais mortais, 0 que nos leva a acreditar
numa incorporacdo do tema ao cotidiano das pessoas, fazendo com que percam o
interesse pelas informacdes.

Percebe-se, também, que parece ndo haver, por parte dos professores, a
consciéncia explicita de que qualquer pessoa, independente da idade, seja ele jovem ou
adulto, pode estar vulneravel, em maior ou menor grau, a contaminagéo pelo virus HIV.

Persiste no imaginario dos participantes a ideia de que mulheres casadas, ou com
parceiros fixos, bem como a maioria dos jovens, ndo pertencem ao chamado “grupo de
risco”. Em razdo disso, ndo usam camisinha, nem se sentem “ameacados” pela doenca,
apesar de a historia ter provado que o conceito de “grupo de risco” foi um grande
equivoco no trabalho preventivo.

Nas questdes ligadas a sentimentos, observa-se que 0s professores possuem
diversas representacdes. A grande maioria ressalta os sentimentos de impoténcia e de
medo por ndo saber como enfrentar a doenca, a sociedade e o despreparo em falar sobre
este tema em sala de aula e com o parceiro; outros tém medo da morte e das sequelas
sociais na familia.

As posturas dos professores ligadas as atitudes de enfrentamento foram
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classificadas em dois tipos: pessoal e profissional. Pessoalmente, os professores sentem-
se despreparados para falar sobre o tema em sala de aula. Profissionalmente, sentem-se
também impotentes quanto ao enfrentamento de situacfes que exigem a articulagao entre
os professores para um trabalho coletivo.

Em relacdo as representacdes do papel do educador, consideramos que algumas
falas dos professores demonstram que estes estdo preocupados com a situacao de seus
alunos e que gostariam de estar preparados para enfocar assuntos referentes a formacao
do jovem e do adolescente. No entanto, € mais marcante a representacdo hegemonica de
que a prevengao e tarefa da “escola” e dos pais, isto €, ha consenso entre os professores
em ser a escola um local onde possam ser desenvolvidos trabalhos preventivos. Mas,
estes parecem estar relacionados a escola como uma entidade com identidade propria,
na qual o professor atua apenas como transmissor de conhecimentos cientificamente
elaborados, sendo de responsabilidade dos especialistas, e ndo dos educadores, 0s
assuntos ligados a dimens&do humana.

Como forma de enfrentamento da questdo da prevencdo, o professor aponta o
didlogo. Porém, para os assuntos referentes a educacao sexual, parece que este acredita
mais na informacdo que os jovens recebem em sua familia, do que em um processo
sistematizado, baseado em pressupostos cientificos, que poderiam garantir um
conhecimento mais preciso para gerar atitudes preventivas. No entanto, os professores
sao cientes que ha a falta de didlogo entre pais e filhos e que os professores sdo muitas
vezes solicitados, pelos alunos, a serem mediadores junto aos pais para resolucao de
problemas enfrentados por eles, principalmente no que diz respeito a gravidez indesejada.

Os professores se posicionaram em relagcdo ao HIV/Aids baseando-se nas suas
experiéncias pessoais e em casos individuais, generalizados e apresentados como
exemplos para explicar um conceito defendido.

A andlise das representacdes dos professores sobre a questdo da prevencédo ao
HIV/Aids parece deixar evidente que, para que os professores desenvolvam atitudes
preventivas, € necessario que possam construir uma proposta de educacéo preventiva,
juntamente com a comunidade escolar. Sabemos que uma educacao preventiva vai além
da transmissdo de informacdes técnico-cientificas; que informacfes isoladas néo
produzem mudancas de valores, atitudes ou comportamentos. Logo, para que possam
construir essa proposta, deveria haver um projeto de formacdo docente que o0s
preparasse para esse tipo de trabalho.

Acreditamos que a reflexdo ensejada pela pesquisa, apoiada na Teoria das
Representacbes Sociais, possa nos remeter a pesquisas sobre acOes efetivas dos
professores que participaram deste grupo focal, em direcdo a prevencdo e ao
enfrentamento da Aids no espaco escolar. Evidencia-se, na fala dos docentes, a
necessidade de trabalhos continuos de formacéo de professores.

c) Violéncia

Para os professores participantes, os tipos de violéncia que ocorrem na escola séo:
fisica; verbal; ofensa, desobediéncia e desacato ao professor; atitudes de discriminacao;
ameacas; violéncia simbdlica; baixos salarios e mas condi¢des de trabalho; exigéncias da
legislacdo, em especial do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA).

O que os professores entendem pelo tipo descrito é bastante restrito, orientado
pela realidade cotidiana. Ndo trazem uma discussdo do conceito, mas revelam as
representacdes sociais a eles associadas. A literatura consultada também nos apresentou
apenas os diferentes tipos de violéncia na escola. Nesse sentido, fica clara a
complexidade da tematica, desde seu conceito e seus determinantes historico-sociais.
Essa compreensdo € fundamental tanto para que possamos mapear a realidade do
fenbmeno, como compreender gue 0 mesmo nao se restringe ao cotidiano escolar.

Alem da definicdo dos tipos de violéncia nas escolas, os professores falam sobre
0S perpetradores, as vitimas, causas e consequéncias da violéncia. Os professores
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apontam, como vitimas e perpetradores da violéncia, os alunos e eles proprios,
professores. No entanto, os alunos sdo mais enfatizados — ndo s6 como vitimas, mas
também como perpetradores. A violéncia que se expressa pela estrutura institucional
social ndo é mencionada.

Quando os professores tratam das causas e consequéncias da violéncia na escola,
abordam as implica¢cGes para as suas vidas: problemas de saude e abandono da escola
publica como local de trabalho. No entanto, ndo abordam as consequéncias da violéncia
para a pratica pedagodgica, tampouco o0s resultados para a construcdo da subjetividade
dos alunos.

Quando analisam as causas da violéncia (por exemplo: a violéncia € inata do ser
humano; adquirida no meio social; prépria do adolescente; tem origem nas familias; na
midia; no contexto social; no aspecto cultural; é decorrente do Estatuto da Crianca e do
Adolescente — ECA), € possivel perceber que a representacdo social dos professores se
restringe as explicagcbes centradas nos individuos, nas suas familias, no sistema
educacional e no contexto social em que vivem os individuos que tém atitudes violentas.

Os principais sentimentos apontados pelos professores em relacéo a violéncia séo
o0 medo, o pavor e a frustracdo, mas podemos identificar que, mesmo assim, realizam
acOes de prevencao a violéncia nas escolas.

Para Heller (1979), o medo est4 presente na espécie humana em geral, mas o
estimulo para esse sentimento € dado socialmente, sendo sua formacao resultado de
duas fontes: a) experiéncia pessoal; b) o contato com a comunicagdo da experiéncia
social. No caso da violéncia, essa comunicacdo é tdo expressiva que o0s professores
sentem-se apavorados somente de receber a comunicacdo da existéncia dela. Por
exemplo, na presente pesquisa, muitos professores ndo experienciaram situacdes de
violéncia nas escolas em que lecionam, mas tém representacdes muito nitidas do perigo
que representa e, portanto, sentem medo.

No que se refere as formas de enfrentamento da violéncia na escola, os
professores dizem realizar: atividades didaticas com o objetivo de usar o conteudo da
midia para andlise; atividade didatica realizada em equipe, em que alunos cooperam uns
com os outros. No entanto, também revelam o ndo enfrentamento — os professores se
esquivam ou pensam que nao é papel deles; delegam a tarefa para outros profissionais;
reconhecendo seu despreparo — e da escola — para enfrentar a violéncia.

Um dos aspectos mais ressaltados pelos professores é essa falta de preparo para
atuar frente ao fenbmeno: ao questionar se sabem como enfrentar a violéncia em sua
pratica pedagdgica, apontam a necessidade de formacdo para discutir a violéncia na
escola. E consenso entre professores e pesquisadores da &area da educacdo que a
formacado de professores deve ser repensada, de modo que os professores possam ter
subsidios para enfrentar o novo momento social, concordando com Gatti (2000) e Placco
(2002), que enfatizam que o reordenamento do espago profissional e de trabalho do
professor e a redefinicdo das profissdes criam, para o professor, novas exigéncias e, para
as instituicdes educacionais, um novo desenho de organizacéo social e politica.

d) Prevencéo

Quando indagamos aos professores sobre prevencdo, sem especificar — prevencgao
a qué — notamos que a prevencdo as DSTS/Aids e as drogas, embora com conotagdes
bastante diferentes, aparecem espontaneamente em suas falas, ao contrario da
prevencao a violéncia.

Em relagédo a prevengédo das DSTS/Aids, os professores se sentem confiantes e
qualificam positivamente as atividades desenvolvidas por eles para prevengdo das
DSTS/Aids, as quais predominam no universo de trabalhos relatados. Os professores
programam aulas, seminarios e atividades diversas para tratar desses temas e avaliam o
trabalho desenvolvido por eles de qualidade superior em comparacdo a trabalhos de
palestrantes externos.
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Consideram que, para esse trabalho, contam com a base de conhecimento advinda
da disciplina que ministram, especificamente a biologia, fundamentando a ideia de que a
bagagem de conhecimento especifico e o dominio de conteddo na é&rea sé&o
indispensaveis. Avaliam que essa acdo preventiva traz como resultado uma rica troca
entre o professor e o grupo de alunos, favorece a troca entre eles, promovendo
cumplicidade e a aproximacao de todos.

Ao tratarem da prevencdo ao uso nocivo de drogas, ao contrario, percebem-se
despreparados, sem conhecimento suficiente e sem orientacdo, além de acharem este
tipo de trabalho bastante complicado.

Consideram que 0 preparo necessario abrange os aspectos teoricos e também os
aspectos praticos que envolvem o como lidar com a situacgéo.

Demonstram receio de abalar a relacdo de confianca com os alunos, caso facam
referéncia a alguma informacéo equivocada, por isso consideram importante a formacéo
teorica.

A preocupacao dos professores é que este trabalho seja realizado, mas indagam
sobre qual a melhor maneira de se fazer isto, pois percebem que somente a informacao
ndo é suficiente para prevenir o abuso de drogas, sendo necessaria a sensibilizagdo do
aluno. Ressaltam que o acesso a informacdo ndo garante que o aluno desenvolva
atitudes saudaveis, levando-se em conta que, na adolescéncia, ha uma tendéncia a
atitudes de rebeldia, de desafio e impulsividade.

Consideram que o trabalho de prevencao deve ser programado e dirigido e ndo
somente ocorrer de forma intuitiva, como vém realizando. Em varios momentos,
guestionam se a atitude informal e intuitiva das conversas a esse respeito, com 0s alunos,
seria 0 melhor caminho.

Em alguns momentos, parece que os docentes confundem um trabalho de
prevencdo a drogas com acfes de tratamento, revelando suas representacdes sobre seu
proprio trabalho como professor — aquele que lida com o conhecimento especifico da
area.

Embora considerem o trabalho de prevencao importante e necessario, conforme
apontado acima, os professores manifestam alguns questionamentos relativos a atual
tendéncia da sociedade, em esperar que a educacdo possa sanar todos os problemas
sociais. Questionam o papel da familia, da instituicdo “escola”, pois se sentem
sobrecarregados.

Consideram que a familia € muito importante no trabalho de prevencao, podendo
ser o fator de apoio, ou se manter omissa, facilitando ou dificultando, assim, o
desenvolvimento de um trabalho cooperativo. Lembrando Freire (1996), “Nao se pode ser
sem rebeldia. A tarefa dos pais e educadores é ajudar o adolescente a encontrar um
sentido produtivo e criador para a sua rebeldia”. Por essas razdes, consideram
fundamental, em um trabalho de prevencao na escola, que haja envolvimento da familia,
por meio de orientacado e troca de informacdes.

Em relacdo a violéncia, ndo houve nenhuma manifestacdo espontanea que a
ligasse a acbes de prevencao.

ALGUMAS CONCLUSOES

Alguns pontos nos chamaram atencdo e consideramos relevantes como
contribuicdo para a formacao de professores, de modo que estes possam conduzir, de
modo efetivo, as acdes preventivas no ambito escolar.

Considerando que as tematicas sociais foram introduzidas e legitimadas no ambito
da educacéo, recentemente, pelos Parametros Curriculares Nacionais — PCNs (1997),
como fendmenos a serem explorados, € bastante razoavel supor que ha um “novo”
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impactando os professores, principalmente em relacdo aos temas considerados por eles
mais alheio ao seu dominio de conhecimento, tais como a prevengao ao uso nocivo de
drogas e a violéncia.

Nesta pesquisa, buscamos estabelecer relagcbes entre a manifestacdo dos
professores sobre prevencdo e sua pratica pedagdgica atual, procurando situar nao
somente as lacunas e equivocos que seguramente emergem do trabalho com essas
tematicas e que sao indicadores da necessidade de formacao, mas também compreender
esses dados a partir dos processos de aprendizagem nos quais se da a apropriacdo do
“novo” pelo ser humano.

Esses posicionamentos nos levaram a pensar sobre o processo de apropriacdo da
prevencao por esses professores. Para Jodelet (1989), ndo ha apropriacdo imediata do
novo. Ha, a partir do impacto, atribuicdo de sentidos que se traduzem em um movimento
de reconstrugéo, em que este novo torna-se significativo e familiar pelas articulagdes a
outros tantos objetos de relacdo do sujeito.

Dentro dessa Otica, observamos, em diversas falas, tentativas explicitas de
articulagao de relagdes significativas de sua pratica docente e 0 “novo”, representado pelo
trabalho de prevencao, sobretudo em relacdo as DSTS/Aids, tema em relacdo ao qual os
professores se mostram mais seguros em realizar uma abordagem com os alunos.

A formacdo do professor para prevencdo tem sido realizada por iniciativa dos
sistemas de ensino, por meio de especialistas, em carater de capacitacdo, o que tem
ajudado a consolidar a ideia de que essa tarefa ndo pertence aos professores, ndo faz
parte do seu treinamento como profissional.

E importante salientar que, para que a prevencdo possa ser compreendida como
tarefa educativa, € necessario que esteja incluida como area de preocupacdo dos
processos de formacgédo inicial e continuada dos professores e, portanto, tenha sido
discutida amplamente no ambito dos formadores.
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UM OLHAR SOBRE A QUESTAO DAS DROGAS A PARTIR DO
CONHECIMENTO HISTORICO*®

Silvio Alves®

RESUMO

Este artigo apresenta alguns conceitos fundamentais para pensar a problematica das drogas na atualidade.
Entende-se por probleméatica das drogas os desafios e contradicfes que permeiam esta pratica, como a
precocidade das primeiras experiéncias e o desafio em elaborar outras abordagens em relacdo a
perspectiva proibicionista. Os conceitos utilizados nesse texto foram extraidos das ciéncias humanas,
especialmente das discussfes historiograficas desenvolvidas pela nova historia cultural: representagéo,
relacdes de poder e relagdes culturais. Acredita-se que esses conceitos constituem-se em valiosos
instrumentos para incrementar o processo de ensino e aprendizagem sobre a questdo das drogas, pois
permitem problematizar esse assunto de dificil abordagem no espaco escolar.

Palavras-chave: Conhecimento histérico; Representacdo; Relacdes de poder; Relacdes culturais.

ALGUNS ESCLARECIMENTOS INICIAIS

As drogas apresentam-se como um problema ou uma questdo na medida em que
se constata na atualidade: o uso cada vez mais precoce; o predominio de propostas
normativas e prescritivas nas acfes de prevencdo; a nogcao de que o consumo é um
fendmeno recente; a hipertrofia do lucro relacionada ao trafico das drogas ilegais.

Diante disso, argumentamos sobre a necessidade de novos olhares para a
compreensao desse problema como, por exemplo, 0s provenientes das ciéncias
humanas, especialmente, o0 conhecimento histérico. Mas, que contribuicbes o
conhecimento historico proporciona em relacdo as drogas?

Inicialmente, temos que ter clareza quanto a uma especificidade do conhecimento
historico, qual seja, o de “decifrar a realidade do passado por meio de suas
representagdes” (PESAVENTO, 2007, p. 42). Para isso, temos que nos apropriar das
manifestacfes que homens e mulheres fazem de si mesmos e do mundo em que vivem.
Tais manifestagcbes sdo percebidas por meio dos discursos e imagens produzidos por
homens e mulheres. Mas, o que perceber em suas producfes discursivas e imagéticas
sobre as drogas, por exemplo? Devemos nos ater nas mudancgas, nas permanéncias e
nas rupturas produzidas por homens e mulheres sobre as drogas no decorrer do tempo
historico.

Portanto, as reflexdes aqui propostas visam adicionar outros aspectos na
discusséo sobre as drogas, sendo que esse tema tem sido marcado pelo predominio dos
saberes bioldgicos, psicologicos, juridicos e religiosos. Argumentamos, assim, que o
conhecimento histérico sobre as drogas, desenvolvido com o auxilio de outras ciéncias
sociais e humanas, possibilita outras formas de pensar, falar e agir em relacdo a presenca
das drogas em nosso cotidiano, como, por exemplo: repensar como tém sido nossas
praticas em relacdo ao problema das drogas, bem como avancar no processo de
implementacéo de politicas publicas sobre a prevencdo ao uso de drogas no Estado do
Parana.

8 Texto publicado em: PARANA. Secretaria de Estado da Justica e da Cidadania. Capacitacdo para

multiplicadores de a¢cdes de prevencao as drogas. Curitiba, PR: 2009. p. 13-21.

Presidente do Conselho Estadual sobre Drogas do Parana (2009-2010); mestrando em Filosofia (PUC-
PR), técnico pedagdgico da Secretaria de Estado e Educagdo do Parana. E-mail:
silvioalves_p@hotmail.com.
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DROGAS, UMA NECESSIDADE HUMANA

Em decorréncia do exposto acima, depreende-se que as drogas, na perspectiva do
conhecimento histérico, ndo é percebida como algo “bom” ou “ruim”, pois ndo sao 0s
juizos de valores sobre os usos de drogas que estdo em jogo. Ao contrario, sdo as
representacfes sobre as mesmas feitas por meio dos discursos e imagens de homens e
mulheres que interessam. Portanto, as drogas, tanto as licitas como as ilicitas, sdo vistas
como mercadorias ou produtos de consumo; nessa perspectiva, ao lado dos alimentos e
remédios, as drogas visam suprir as necessidades humanas.*°

Entende-se por necessidades humanas o conjunto das caréncias dos seres
humanos, o qual se apresenta aberto, dindmico e em transforma¢cdo. Como sao
percebidas tais necessidades no cotidiano? Essas necessidades participam da vida social
através dos medicamentos (barbituricos, estimulantes, antidepressivos, etc.); dos rituais
religiosos (como o vinho e a ayahuasca); dos usos sociais (sobretudo, o alcool); e
recreacionais (como o tabaco, por exemplo). Portanto, a partir dessa perspectiva as
drogas, para o bem e para o mal, fazem parte do convivio humano ha muito tempo, por
varias culturas humanas, sendo utilizadas nas mais diferentes situacdes cotidianas.

“DROGAS”, PRINCIPAIS DESAFIOS

Olhar as drogas na perspectiva do conhecimento historico implica, portanto, partir
dos problemas manifestados no presente e relaciona-los com o passado histérico.

Situar as drogas como necessidades humanas nos permite problematizar um
aspecto-chave no processo de constru¢cdo do conhecimento histérico. Os historiadores,
produtores do conhecimento historico, partem dos problemas percebidos no presente,
dirigindo-se ao passado. Ao contrario do que comumente se pensa, 0 conhecimento
histérico s6 se interessa pelo passado na medida em que séo percebidos problemas e
desafios no momento presente. Portanto, o movimento dos estudos histéricos ocorre do
presente para o passado, e por intermédio dessa estratégia podemos encaminhar uma
abordagem historica sobre o problema das drogas. Nessa medida, apontamos, pelo
menos, quatro aspectos-chave sobre as drogas na atualidade:

- A precocidade das primeiras experiéncias: estudos® demonstram que por volta
de oito, dez anos de idade algumas criancas ja estabelecem seus primeiros contatos com
substéancias psicoativas, como: o &lcool, o tabaco, entre outras. Esse é um fato novo, pois
era comum até as ultimas décadas o envolvimento de adolescentes com as drogas entre
14 e 16 anos de idade.

- Predominio de uma abordagem repressiva e proibicionista: em geral, as praticas
de prevencédo ao uso de drogas, especialmente no contexto educacional, caracterizam-se
por um discurso pouco abrangente sobre a questdo das drogas. De fato, pode-se dizer
que é consensual, por parte do setor educacional, o entendimento de que a prevencéao as
drogas apresenta-se como um trabalho necesséario. Contudo, na pratica verifica-se um
certo distanciamento do problema, pois nas escolas tem sido comum, ao abordar a
prevencdo as drogas, convidar profissionais de outras areas como advogados, policiais
militares, psicologos, entre outros. Em decorréncia disso, os professores das disciplinas
da educacdo basica, que poderiam tratar sobre a questdo das drogas a partir dos
conteudos de suas disciplinas, perdem espaco para implementar essa discussdo numa

% A andlise de drogas e necessidade humana é desenvolvida por Henrique Soares Carneiro em: “As

necessidades humanas e o proibicionismo das drogas no século XX’. 2002. Disponivel em:
<www.neip.info/html/objects/_downloadblob.php?cod_blob=266>. Acesso em: 17 jul. 2008.

Por exemplo, as pesquisas desenvolvidas em Londrina por Maria Angela Silveira Paulilo et al. Risco e
vulnerabilidade: jovens e drogas. Revista Semina. Londrina, v. 22, p. 57-66, set. 2001.

51



110

perspectiva pedagogica.

Outro aspecto a ser considerado se refere as acdes pontuais e esporadicas sobre a
prevencdo as drogas no espaco escolar. E comum ocorrer um esforgo concentrado, por
parte de algumas disciplinas e da gestdo escolar em comemorar o Dia Internacional de
Combate as Drogas, 26/06, e o Dia Mundial do Combate ao Fumo, 31/05, além de
implementar projetos sobre o assunto num curto espaco de tempo. Diante disso,
argumentamos que devemos repensar essa pratica, visto que os resultados obtidos nao
tém sido significativos, nem para os participantes nem para 0s organizadores.

- A hipertrofia do lucro: para o historiador Henriqgue Soares Carneiro, as préaticas
proibicionistas sobre as drogas, principalmente as ilicitas como os derivados de coca, 6pio
e maconha, tendem a “aumentar a voracidade da especulagao financeira nesse ramo de
alta rentabilidade do capital e, a0 mesmo tempo, inflar o aparato policial na tarefa da
repressdo moral” (CARNEIRO, 2002b).

Com a Lei Seca, de 1920 a 1934, nos Estados Unidos, intensifica-se o estatuto
proibicionista. Em decorréncia disso, ocorre a separagdo da industria farmacéutica, da
industria do tabaco e da industria do alcool, entre outras, da industria clandestina das
drogas proibidas. Com essa separagao, o ramo das substancias proibidas desenvolve um
processo de hipertrofia do lucro.

Nessa perspectiva, Argemiro Procépio, num estudo sobre o narcotrafico no Brasil,
diz que “Plantar mandioca, feijao, arroz, milho ou melancia nao enriquece ninguém, ao
contrario, costuma quebrar muitos agricultores”. Por outro lado, prossegue o autor,
‘enquanto permanecerem na ilegalidade, continuardo sendo as plantacdes e 0 comércio
da maconha um dos melhores negdécios no Brasil”. E, para finalizar, ironiza sobre a
situagao do plantio clandestino de maconha no sertdo de Pernambuco: “sabe-se hoje que
uma forma fécil de o agricultor sair da faléncia e pagar suas dividas nos bancos é
cultivando a Cannabis. Um passeio pelo sertdo, acompanhando o Rio Sdo Francisco,
demonstrara o quanto é veridica essa afirmagéo” (PROCOPIO, 1999).

- Um fendbmeno recente: na atualidade, outro aspecto desafiador sobre as drogas
esta relacionado com o processo de constru¢do do conhecimento histérico. Prevalece em
nosso meio o entendimento de que “a ideia do consumo de drogas € um fendmeno
recente” (PUC-RIO, 2008, p. 37). Isso significa que, em geral, temos uma grande
dificuldade de aceitar que os usos de drogas configuram-se como préaticas que estdo ha
séculos entre as culturas ocidentais e orientais. Tais praticas manifestam-se por meio dos
ritos religiosos, das dancas, dos usos sociais, entre outras. Além disso, estudos histéricos
demonstram que o saber sobre as drogas €, relativamente, recente e esta em construcao,
por exemplo, conforme Henrique Soares Carneiro (2002, p. 32): “todo o saber botanico
europeu reduzia-se, no inicio do XVI, a uma lista de, no maximo, cerca de 500 plantas”.

A constatacdo dos usos de drogas como um fendmeno recente deve-se, segundo

E. Guerra Doce, ao fato de que

Desde metade do século XX tem-se incrementado o consumo de drogas nas
sociedades ocidentais e por esta razdo tende-se a se pensar que esta € uma
conduta recente. Este é, ao menos, o caso dos produtos de sinteses, porém nao se
pode dizer o mesmo da ampla variedade de plantas com propriedades psicoativas
que se encontram na natureza, cujo consumo direto ou depois de um simples
método de 2processo produz uma modificacdo transitéria da consciéncia do
consumidor.>* (DOCE, 2006, p. 53-54).

Diante do exposto, argumentamos que as drogas constituem-se um problema

atual, na medida em que criancas estdo sendo envolvidas, seja através do uso, como

*2 Desde mediado del siglo XX se ha incrementado el consumo de drogas en las sociedades occidentales y

por esta razén tiende a pensarse que es ésta una conducta reciente. Ese al menos es el caso de los
productos de sintesis, pero no puede decirse lo mismo de la amplia variedad de planta con propiedades
psicoatctivas que se encuentran en la naturaleza, cuyo consumo directo o tras sencillos métodos de
procesado produce una modificacion transitoria de la consciencia al consumidor.
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também com o tréfico, principalmente, nos grandes centros, como Rio de Janeiro, S&o
Paulo, entre outros. Aléem disso, o trafico de drogas esta relacionado a questdo da
hipertrofia do lucro, o que faz com que substancias ilicitas, como a maconha, a cocaina, o
crack e o ecstasy, tenham uma espécie de superfaturamento na venda final aos usuérios.
Também h& o predominio, de pelo menos, duas visbées que merecem mais atencao,
sobretudo, por parte dos gestores publicos: uma abordagem preventiva pouco abrangente
e nocao predominante de que o problema das drogas é recente.

ALGUNS CONCEITOS PARA PENSAR O PROBLEMA DAS DROGAS

Neste item pretende-se aprofundar o tema em tela, a fim de pontuar, com mais
precisdo, o processo de abordagem do conhecimento historico sobre a questdo das
drogas. Para isso, a estratégia sugerida é a de relacionar trés conceitos com dados e
informacdes histdricas sobre as drogas.

Essa estratégia nos permite estabelecer relacdes entre presente e passado, a fim
de identificar as mudancas, permanéncias e rupturas sobre a presenca e os significados
das drogas para a humanidade em diferentes tempos e lugares. Supomos que esse
exercicio nos permitirA uma aproximacdo mais adequada e compreensiva frente as
manifestacfes das drogas na atualidade, bem como as representacdes e significados
atribuidos por homens e mulheres a essas substancias.

- Representacao: esse conceito é central na esfera da nova histéria cultural. Na
impossibilidade de explicar o passado tal como foi, construimos sempre em relacéo a ele
uma representacdo (SAVOIA, 2008). Para Sandra Jatahy Pesavento (2007, p. 39),
representacdo “sdo matrizes geradoras de condutas e praticas sociais, dotadas de forca
integradora e coesiva, bem como explicativa do real”. Portanto, representacdo constitui-se
nas formas integradoras da vida social, construidas pelas pessoas para manter a uniao do
grupo e que propbem como representacdo do mundo. S&80 expressas por normas,
instituicdes, discursos, imagens e ritos. Tais representacbes formam como que uma
realidade paralela a existéncia dos individuos, e fazem os homens viverem por elas e
nelas. Assim, se construimos representacfes do passado, de nossa historia, eivadas de
esteredtipos em relacdo aos usuarios de drogas, estamos contribuindo para fomentar
praticas de preconceito e discriminagao.

Sobre as representacdes de algumas culturas em relacdo as drogas, identificamos
diferencas significativas, como, por exemplo, sobre o0 que € excesso e 0 que é sobriedade
em relacdo ao seu uso. Por exemplo, no processo de colonizacdo dos europeus ha
América, tal fato foi evidenciado entre indigenas e espanhosis. Conforme Henrique

Carneiro Soares,

na América, 0 conceito indigena de excesso e de sobriedade era diferente dos
europeus. Para os espanhdis era uma vergonha a embriaguez excessiva mas nao
um consumo regular moderado, enquanto que para os indios mexicanos, por
exemplo, era o contrario, pois condenavam beber alcool diariamente, mas quando
bebiam em datas cerimoniais faziam-no até o extremo, até a perda dos sentidos.
Essa perda do autocontrole era vista pelos espanhdis como o pior dos
comportamentos. (CARNEIRO, 2002, p. 183).

Portanto, temos entre espanhdis e indigenas mexicanos representacoes diferentes
sobre o0s usos, neste caso, do alcool. Enquanto, para uma sociedade a regularidade do
uso diario do alcool, no caso dos espanhdis, era aceito e bem visto, para outra sociedade,
a dos indios mexicanos, o uso do alcool ndo era regular e sim adequado as cerimoénias,
nas quais utiliza-lo até cair era, pode-se dizer, a regra e ndo a exce¢do. Uma explicacao
para as diferencas de representacao entre estas duas maneiras de lidar com o alcool
dada por Henrique Soares Carneiro (2002, p. 184), ao constatar que “(...) Mais do que a
qguantidade de alcool ingerida, o que definia a moderacdo indigena era o respeito a
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ocasiao apropriada de beber”.

Outra situacéo se refere ao conceito de droga licita e ilicita. De acordo com Elson
Lima, é impossivel realizar uma “separagao conceitual nitida entre drogas ilicitas e licitas”,
pois “em paises islamicos, enquanto o consumo de alcool ¢ ilicito e severamente punido
pelas leis do Cordo, 0 mesmo ndo acontece ao haxixe, que é claramente tolerado. No
Ocidente estas normas se invertem”. Essa situagao demonstra que a divisao entre licita e
ilicita ndo se prende a critérios médicos e sim, ainda segundo esse autor, a “amplas
flutuagdes nos diversos contextos socioculturais”. (LIMA, 1996).

Considerar como sdo as nossas representacdes sobre as drogas, bem como a do
publico com que lidamos, é fundamental para identificarmos os limites, os preconceitos e
as distorcbes. Temos que lembrar que, em geral, prevalecem em nosso meio social
representacbes das drogas como algo “do mal’, pecaminoso, associado a violéncia,
relacionada com a morte, entre outras. Essas formas de ver as drogas sdo datadas,
sendo desenvolvidas e disseminadas, sobretudo, a partir, do inicio do século XX, no bojo
da implementacéo da Lei Seca nos Estados Unidos na década de 1920.

Diante disso, argumentamos que devemos repensar nossa representacao sobre as
drogas numa perspectiva critica e relacional. Nesse sentido, o conhecimento histérico
contribui ao nos proporcionar um conjunto de dados e conhecimentos sobre as diversas
maneiras de usos das drogas nas culturas de hoje e de ontem.

- Relacdes culturais: a cultura de uma nacao, povo ou pais permite conhecer os
conjuntos de significados que homens e mulheres conferem a sua realidade para explicar
o mundo. As rela¢gdes culturais demonstram que as sociedades contemporaneas sao
semelhantes em sua organizacao politico-econémica, bem como na estrutura comum de
modos de pensar, agir e perceber o mundo. Essas caracteristicas comuns entre as
sociedades também se aplicam nos usos de drogas. Pode-se afirmar, portanto, que as
drogas sdao utilizadas praticamente por todas as sociedades. Esses usos sdo percebidos
nos rituais religiosos, usos sociais, recreacionais e medicinais. Contudo, conforme o
antropélogo Edward MacRae>® é possivel identificar especificidades culturais em tais
usos, por exemplo:

Na Grécia antiga utilizava-se o Opio para tratar uma série de males. O uso do épio,
conforme o antropdlogo, “nunca foi percebido pelos gregos como degradante, ao contrario
do vinho, visto com bastante reserva”. (MACRAE, 2001, p. 5)”.

Entre os romanos, que foram bastante influenciados pelos gregos, “as drogas
continuavam a ser vistas como basicamente neutras” (MACRAE, 2001, p. 6). Para os
romanos os efeitos das drogas, positivos ou negativos, tinham a ver com a dosagem e a
maneira de uso. Eles apreciavam as bebidas alcodlicas. O consumo de bebidas alcodlicas
era proibido as mulheres e aos menores de trinta anos de idade. Um aspecto importante
entre 0s romanos era a chamada ebriedade sébria, ou seja, o consumo de vinho, por
exemplo, era visto como uma forma de autoconhecimento, propiciando o relaxamento
com dignidade.

Nos séculos XIV e XV, nos povos sob a influéncia do Islamismo persistia uma
maior tolerancia em relacdo ao uso de certas drogas, como € o caso do haxixe nos dias
atuais. Contudo, o uso do alcool j& era restrito, pois 0 préprio Maomé j4 0 censurava em
decorréncia do comportamento ridiculo e da falta de confiabilidade de certas pessoas que
se embriagavam.

Por volta de 1500-2000 a.C., em algumas culturas pré-colombianas, localizadas na
atual regido Amazonia Equatoriana, o uso da ayahuasca ja fazia parte do cotidiano. Vasos
de ceradmica, estatuetas antropomorfas e outros artefatos demonstram esse uso.
Atualmente, o uso religioso da ayahuasca é feito “em datas previamente marcadas em um

® A integra desta andlise estd em MACRAE, Edward. Antropologia: aspectos sociais, culturais e

ritualisticos. In: SEIBEL, S. D; TOSCANO JR., A. Dependéncia de drogas. Sado Paulo: Atheneu, 2001.
p. 25-34. Disponivel em: <http://www.neip.info/dowloads/t_edw10.pdf/.2008>. Acesso em: 07 ago. 2008.
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calendario; a bebida tem um local especifico para seu armazenamento, que em geral fica
na propria igreja; o psicoativo € distribuido em filas, e em determinados momentos do
ritual, que geralmente sdo padronizados”. (SANTOS, 2007, p. 3-4).

Isso posto, constata-se, pelo menos, dois aspectos importantes. Primeiramente, 0s
usos de drogas fazem parte das sociedades ha muito tempo, o que, de certa forma, pde
em crise a ideia de que é um fendmeno recente como vimos anteriormente. Outro ponto
diz respeito as diversas maneiras desses usos: como remédio, no caso do Opio para 0s
gregos; com finalidade de autoconhecimento, para os romanos; e, no caso da ayahuasca,
com regras, procedimentos e acompanhamento. Tais aspectos implicam,
necessariamente, a compreensao de que nao podemos nem devemos generalizar 0s
usuarios de drogas de forma preconceituosa e precipitada, tratando-os como se todos
fossem “perdidos”, “fracos” e “vagabundos”.

- RelacBes de poder: as relagbes de poder estdo presentes nos contatos diarios
realizados entre as pessoas. Entende-se por relagbes de poder essa “multiplicidade de
correlagdes de forga que sdo imanentes ao dominio ao qual se exercem”, seja na familia,
nos relacionamentos amorosos, nas relacdes de trabalho, entre outras. Além de serem
imanentes, isto é, inseparaveis das relacdes cotidianas, as relacbes de poder se
manifestam também como resisténcia, por meio de um “jogo que, conforme Michel
Foucault, se realiza através de lutas e afrontamentos incessantes” (FOUCAULT, 1988, p.
88). Esse jogo, por sua vez, acaba por transformar, reforcar e até mesmo inverter as
relagBes de poder no convivio social, politico e econémico entre as pessoas.

Esse conceito no ambito da questdo das drogas permite, entre outros aspectos,
compreender a complexa rede composta de sujeitos, instituicdes e grupos sociais visiveis
e “invisiveis”, ou melhor “anénimos”, envolvidos no processo de produgéo, distribuigdo e
consumo das drogas, sobretudo, das substancias ilegais. O caso da cocaina pode ser
utilizado para exemplificar essa complexa rede em torno da questdo das drogas. “Nao ha
como esconder que a cocaina”, nos diz Argemiro Procopio, “em menos de trés décadas,
integrou as Américas em um esquema de contravencdo continental sem paralelo na
histéria”. O movimento que a cocaina promove nessa regido desencadeia um “grande
fluxo humano, movimentacdo de capitais, emprego e estratégias montadas para a
lavagem de dinheiro, incrementam o setor industrial, agropecuario, financeiro e de
construcdo civil nos paises americanos”. (PROCOPIO, 1999, p. 14).

Além disso, pode-se aplicar o conceito de relacdes de poder no campo da
producdo de conhecimento sobre a questdo das drogas, pois constata-se o dominio de
determinados discursos de conhecimento em detrimento de outros. Nesse sentido, “o
enfoque biomédico, segundo Santos, parece dominar as discussdes sobre a 'questdo das
drogas' em nossa sociedade” (SANTOS, 2007, p. 16). Ao considerarmos as palestras
realizadas nas escolas, podemos identificar o predominio dos profissionais da area da
saude, como médicos, psicélogos, enfermeiros, entre outros. Contudo, mesmo que esse
enfoque esteja presente em abordagens mais humanitérias, ele aparece de maneira
predominante demonizando ora as substancias, ora as pessoas que as consomem,
conforme Santos.

No entanto, ao que tudo indica esse jogo estd mudando, pois percebe-se
atualmente a presenca de outros discursos provenientes das ciéncias humanas.
Antropologos, socitlogos e historiadores cada vez mais estdo ampliando os olhares sobre
a questdo das drogas. Esses profissionais estudam outras perspectivas como: 0S uUsoSs
religiosos, as diferentes concepcdoes de embriaguez nas culturas, bem como as
concepcdes divergentes entre botanicos sobre as plantas psicoativas, entre outros.

Em outra circunstancia histérica, no final do século XVII, houve um embate entre o
conhecimento produzido pelos botanicos sobre plantas psicoativas e as censuras
eclesiasticas da igreja catolica. Conforme as pesquisas de Henrique Carneiro Soares, 0
conhecimento produzido sobre as plantas psicoativas da América “ndo era imune aos
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rigorosos mecanismos de controle que o mundo europeu e colonial conheceu a partir do
final do século XVII. Os livros publicados no periodo moderno eram objeto de trés
diferentes censuras, a eclesiastica, a inquisitorial e a real”. (CARNEIRO, 2002, p. 33).

Em decorréncia desse embate e do predominio da censura eclesiastica sobre o
parecer dos botanicos, determinados tipos de drogas acabaram sendo aceitos em
detrimento de outros. As influéncias dos setores eclesiasticos e da realeza determinaram,
por exemplo, a “aceitagdo das bebidas excitantes (café, cha), do tabaco e dos sedativos,
mas ordenou a proscricdo dos alucinégenos e a detratacéo dos filtros. As decisbes sobre
a aceitagcédo e negacgao das drogas implicam também os interesses econdmicos, pois “a
introducéo do café e do cha representou a ascensdo de um gosto burgués seduzido pelas
virtudes dos excitantes, excelentes auxiliares do desempenho laboral”. (CARNEIRO,
2002, p. 131).

CONSIDERACOES FINAIS

Esse texto teve como objetivo apresentar possibilidades de outros olhares sobre o
problema das drogas na atualidade. O conhecimento historico apresentou-se como uma
estratégia fundamental na construcao de novos olhares sobre esse assunto, pois permite
partir das preocupacfes do momento presente e relaciona-las com o passado. Além
disso, o conhecimento histérico oferece conceitos fundamentais — como: representacao,
relacfes culturais e relacdes de poder — para problematizar e ampliar o debate sobre as
drogas nas sociedades. Com isso, observa-se uma via fecunda para avangar no processo
de prevencao as drogas na sociedade em geral e, principalmente, no ambito escolar.

Outro elemento importante que se pode depreender da abordagem histérica sobre
as drogas é o fato de que, de certa forma, todos somos suscetiveis ao uso de drogas. As
drogas sdo substancias utilizadas, para o bem e para o mal, pelas culturas em varias
circunstancias, por exemplo, como remeédio, em rituais religiosos, recreacionais, entre
outros. Contudo, constata-se, no bojo da sociedade industrial capitalista, usos abusivos
dessas substancias, que por sua vez acarretam uma seérie de problemas para o proprio
usuario, como também para a sociedade. Entre esses problemas podemos citar: 0os atos
violentos presentes no processo do narcotrafico e os acidentes de transito causados por
motoristas alcoolizados.

O conhecimento histérico sobre a questdo das drogas propicia, pelo menos, dois
movimentos reflexivos que devemos considerar. O primeiro diz respeito ao processo de
problematizacdo que devemos realizar sobre as drogas. Um exemplo disso é o debate
sobre drogas licitas e ilicitas, pois, como vimos, a ideia do que é proibido e do que é
liberado, sobre drogas, muda no decorrer do tempo e conforme as culturas que delas
fazem usos. Outro aspecto-chave € a necessidade de reconsiderarmos o que Ssao
usuarios de drogas. Em geral, o preconceito prevalece sobre o0s usuarios em geral.
Parece-nos que é o momento de reavaliarmos essa postura, pois diante da multiplicidade
de usos de drogas devemos olhar para esses usuarios de acordo com as circunstancias
em que se encontram. Portanto, a partir das questdes trabalhadas, dos argumentos e
conceitos sugeridos, podemos observar o que é fundamental considerar no debate sobre
a questdo das drogas na atualidade, perceber: Quem fala sobre as drogas? De onde fala
sobre as drogas? Como fala em relacdo as drogas?
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SMOKING AWARENESS: UMA ABORDAGEM DO “TABAGISMO” NO
ENSINO-APRENDIZAGEM DE LINGUA INGLESA

Dulce Pazinato Casarin®*

RESUMO

O presente artigo tem o objetivo de apresentar o material de apoio didatico “Smoking Awareness” como
uma possibilidade de desenvolver um trabalho que alia o ensino e aprendizagem da Lingua Inglesa com
questdes sobre o tabagismo, que € um dos tdpicos inseridos nos desafios educacionais contemporaneos. O
desenvolvimento desse trabalho aconteceu durante o periodo do Programa de Desenvolvimento
Educacional (PDE) em 2008/2009 e, em razéo disso, foi aplicado pelos professores participantes do Grupo
de Trabalho em Rede (GTR). Assim, o artigo relata também reflexdes oriundas dessa interacdo com o0s
professores e professoras da rede publica estadual, que tiveram a oportunidade de utilizar o referido
material e apresentar suas consideracdes sobre ele. Este estudo® esta fundamentado em reflexdes tedrico-
praticas acerca do ensino e aprendizagem da Lingua Inglesa, utilizando as tecnologias de informacéo e
comunicacao (TICs) como recurso pedagogico.

Palavras-chave: Ensino-aprendizagem, Lingua inglesa, Tabagismo, Tecnologias da informacdo e
comunicacao.

INTRODUCAO

Este artigo tem como objetivo apresentar as reflexdes e contribuicbes advindas do
processo de producdo didatico-pedagdgica, realizado durante o periodo de participacéo
no Programa de Desenvolvimento Educacional (PDE), em 2008 e 2009. Nesse proposito,
apresentamos o material produzido “Smoking Awareness”™® que visa aliar trés pontos
fundamentais para esse estudo: o ensino e aprendizagem da Lingua Inglesa, o uso
integrado de midias na educacado e o tabagismo, que é uma das questdes dos desafios
educacionais contemporaneos no que concerne a prevengao ao uso indevido de drogas.

O PDE consiste em uma proposta de intervencao pedagdgica na realidade escolar,
na producao de material de apoio didatico e, dentre outras atividades, na participacdo do
professor PDE como professor-tutor num Grupo de Trabalho em Rede (GTR).°’ Cabe
ressaltar que minha participacéo nesse programa ocorreu enquanto professora de Lingua
Inglesa, no entanto foi desenvolvido um trabalho articulado com outras areas do
conhecimento.

Assim, neste artigo, além de ser apresentado o material de apoio didatico
produzido na segunda fase do PDE (em 2008), também é relatado a participacdo de
alguns professores e professoras da rede publica estadual, inscritos no GTR “As
tecnologias de informacédo e comunicagcdo e o0 ensino-aprendizagem de lingua inglesa”
(2008/2009), e suas percepcdes quanto as possibilidades de trabalho com o material

> Especialista em Metodologia do Ensino de Linguas Estrangeiras Modernas (Universidade Federal do

Parana); Fundamentos da Educacao (Universidade Estadual de Maringd) e em Gestdo em Educagédo a
Distancia (Faculdades Integradas Camdes). Também atua como técnico-pedagdgica no Departamento
de Educacéo e Trabalho da Secretaria de Estado da Educacdo. E-mail: dulce.casarin@gmail.com.
Trabalho orientado pelo professor Francisco Carlos Fogaga, da Universidade Federal do Parana.

A producao didatico-pedagdgica 'Smoking Awareness encontra-se no item |V deste Caderno.

Grupo de Trabalho em Rede (GTR) constitui-se numa das atividades do PDE e caracteriza-se pela
interacao virtual entre o professor PDE e os demais professores da rede publica estadual. Cada
professor PDE atua como professor-tutor de um GTR, sendo que o trabalho é desenvolvido online,
utilizando a plataforma Moodle. Essa atividade contribui com a inclusdo digital e possibilita estudos,
reflexdes, discussbes, como forma de democratizacdo do acesso aos conhecimentos tedrico-praticos
realizados pelo professor PDE. O GRT esté inserido no processo de formacgdo continuada, promovido
pela Secretaria de Estado da Educac¢éo no Parana (Seed-PR).
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“Smoking Awareness”, disponibilizado no GTR para analise e testagem.

Esse material esta fundamentado nas Diretrizes Curriculares Estaduais de Lingua
Estrangeira Moderna® (doravante DCEs), assim como nos estudos sobre o uso das
tecnologias de informacdo e comunicacdo na educacdo e nas reflexdes e discussbes
apresentadas nos Cadernos Pedagdégicos, publicados pela Diretoria de Politicas e
Programas Educacionais, através da Coordenacdo de Desafios Educacionais
Contemporaneos®® da Secretaria de Estado da Educacédo do Parana.

Em se tratando de ensino/aprendizagem da disciplina de Lingua Inglesa, no
contexto da rede publica estadual, as DCEs enfatizam que a lingua deve ser concebida
como discurso e ndo apenas como cédigo linguistico a ser decifrado. Assim, o conteudo
estruturante da disciplina € o “discurso como pratica social”. Segundo Marcuschi (2002, p.
24), “o discurso se realiza nos textos”, podendo ser explorado em seus diversos géneros.

Segundo as Diretrizes Curriculares de Lingua Estrangeira,
[...] € importante que o aluno tenha acesso a textos de varios géneros: publicitarios,
jornalisticos, literarios, informativos, de opinido etc. A estrutura de uma bula de
remédio por exemplo, difere da estrutura de um poema. (PARANA, 2008, p. 29).

Como se pode observar, o trabalho com a Lingua Inglesa deve ter como ponto de
partida os géneros textuais. Deve ainda, propiciar o desenvolvimento do processo de
construcdo de significados possiveis, por meio da ativacdo de procedimentos
interpretativos, com vistas a compreensdo dos diversos usos da linguagem. De acordo
com as referidas diretrizes,

Cabe ao professor criar condi¢cdes para que o aluno ndo seja um leitor ingénuo, mas
que seja critico, reaja aos textos com 0s quais se depare e entenda que por tras
deles ha um sujeito, uma histéria, uma ideologia e valores particulares e préprios da
comunidade em que esta inserido. Da mesma forma, deve ser instigado a buscar
respostas e solugdes aos seus questionamentos, necessidades e anseios relativos
a aprendizagem. (PARANA, 2008, p. 32).

Para realizar essa proposta didatica, pesquisamos materiais que possam contribuir
para a pratica pedagodgica do professor de Lingua Inglesa, selecionando uma coletanea
de géneros textuais diversos. Para isso, foram utilizados os recursos disponiveis no Portal
Dia-a-Dia Educacéo,?® da Secretaria de Estado da Educacéo do Parana, onde o professor
encontra informacdes na area de ensino e aprendizagem desta lingua estrangeira, assim
como sobre tecnologias de informac¢édo e comunicag¢do e prevencdo ao uso indevido de
drogas. Também foram utilizados outros sitios, conforme esta registrado na producao
didatico-pedagdgico.

Considerando que as escolas da rede publica no Estado do Parana dispdem de TV
Multimidia nas salas de aula e laboratério de informatica,®* o referido material faz uso
desses recursos tecnoldgicos, dentre outros. Dessa forma, esse projeto disponibiliza a
producao didatico-pedagdgica com material multimidia “Smoking Awareness”.

% DCEs de Lingua Estrangeira Moderna (2008) — Este documento esta disponivel em

<http://www.diaadiaeducacao.pr.gov.br/diaadia/diadia/arquivos/File/diretrizes_2009/lem.pdf> Acesso em

10 set. 2009.

A Coordenacdo de Desafios Educacionais Contemporéneos faz parte da Diretoria de Politicas e
Programas Educacionais da Secretaria de Estado da Educac¢do do Estado do Parand e tem como
objetivo desenvolver uma abordagem politica e pedagodgica sobre a Prevencdo ao Uso Indevido de
Drogas, o Enfrentamento a Violéncia na Escola, a Educacdo em Direitos Humanos, a Educacao
Ambiental e Educacéo Fiscal. Disponivel em:
<http://www.diaadia.pr.gov.br/cdec/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=296> Acesso em 10 set.
20009.

Portal Dia-a-dia Educacéo pode ser acessado através do endereco
<http://www.diaadiaeducacao.pr.gov.br>.

Leia também a noticia “Tecnologias digitais facilitam o aprendizado na rede Estadual de Ensino”, no
Portal Dia-a-dia Educagéo, publicada em 20 jul. 2009, disponivel em
<http://www.diaadiaeducacao.pr.gov.br/diaadia/diadia/modules/noticias/article.php?storyid=1068&PHPS

ESSID=2009072021224019> Acesso em 27 set. 2010.
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A PRODUGAO DIDATICA “SMOKING AWARENESS”

A producao do material multimidia “Smoking Awareness” consiste em um conjunto
de atividades a ser utilizado pelo(a) professor(a) da rede publica estadual, na prética
pedagdgica.

Segundo as DCEs de Lingua Estrangeira Moderna, o ponto de partida da aula da
Lingua Estrangeira € o ‘“texto”, verbal ou ndo verbal, concebido como uma unidade de
sentidos, conforme sinaliza o documento orientador:

Tal proposta de ensino se concretiza no trabalho com textos, ndo para extrair deles
significados que supostamente estariam latentes em sua estrutura, mas para
comunicar-se com eles, para lhes conferir sentidos e travar batalhas pela
significacdo. (PARANA, 2008, p. 23).

Para atender a esse proposito, diversos textos foram selecionados, de diferentes
contextos de uso da linguagem, com o objetivo de possibilitar orientagbes tedrico-
metodolégicas no trabalho com as préticas discursivas para a formacdo de um leitor
critico. Cabe ao professor selecionar os géneros textuais que ira trabalhar, de acordo com
o nivel linguistico de cada série.

Para a producdo didatico-pedagdgica foi identificado o tabagismo como questao
significativa para o trabalho pedagdgico, na perspectiva da conscientizacdo. Essa
producdo foi pensada para a educacdo basica e apresenta uma possibilidade de
organizacdo do processo educativo de ensino e aprendizagem da Lingua Inglesa, numa
abordagem reflexiva e critica de um desafio contemporaneo — o tabaco.

Para o trabalho das préticas de leitura, escrita, oralidade e analise linguistica, foram
utiizados como conteltdos béasicos, os géneros discursivos, e seus elementos

composicionais. Nessa perspectiva, as DCEs enfatizam:
Considerando que as praticas discursivas séo influenciadas umas pelas outras, nédo
se trata de privilegiar a pratica da leitura, visto que na interagdo com o texto pode
haver uma complexa mistura da linguagem escrita, visual e oral. Numa concepcao
discursiva de lingua, as praticas de oralidade, escrita e leitura ndo séo
segmentadas, pois elas ndo se separam em situagdes concretas de comunicacéo.
(PARANA, 2008, p. 23).

Nessa proposta, a leitura € concebida como um processo de construcdo e
negociacdo de significados através de questionamentos e de diferentes perspectivas.
Sendo assim, o material de apoio pedagdogico é composto por textos produzidos no Brasil
e também em diversos paises, para que se possa ter uma visao local e global sobre a
guestdo em estudo. Esse conjunto de atividades permite o trabalho integrado com
diferentes areas do conhecimento.

A primeira atividade proposta na producao didatica € chamada de “Introducéao”,
cujo objetivo € estimular os(as) alunos(as) a se envolverem nas discussdes sobre as
guestdes a serem problematizadas. Foi utilizado o género anuncio publicitario institucional
como um texto mobilizador para contextualizacdo e problematizacdo. Nessa etapa o
objetivo do trabalho € instigar o questionamento.

As DCEs orientam que
O trabalho pedagogico com o texto trara uma problematizagdo e a busca por sua
solugdo devera despertar o interesse dos alunos para que desenvolvam uma pratica
analitica e critica, ampliem seus conhecimentos linguistico-culturais e percebam as
implicacBes sociais, histéricas e ideoldgicas presentes num discurso e que nele se
revele o respeito as diferentes culturas, crencas e valores (PARANA, 2008, p. 63).

A introducéo propicia um resgate do conhecimento prévio do aluno, que ele podera
socializar com seus colegas de turma e compartilhar diferentes perspectivas e
representacdes de mundo sobre as questdes propostas.

Na sequéncia, é sugerido um trabalho com o texto: “Smoking: What's in a
Cigarette?” A partir desse texto, faz-se uso de diversos géneros, cuja selecao objetiva
propiciar o desenvolvimento de novas capacidades de linguagem no que se refere as
praticas discursivas. As demais atividades (além da introducéo) podem ser desenvolvidas
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pelo professor de acordo com as prioridades e necessidades.
Essa producédo destina-se, primeiramente, aos professores, e por isso, ha orientacdes nas
caixas de texto (boxes) sobre as atividades. Para utiliza-las com os alunos, basta retirar
as caixas de texto destinadas ao professor.

A seguir serdo apresentados alguns comentarios feitos pelos professores cursistas
do GTR a respeito do material produzido.

ANALISE DA PRODUCAO DIDATICO-PEDAGOGICA PELOS PARTICIPANTES DO
GRUPO DE TRABALHO EM REDE

O conjunto de atividades contido no “Smoking Awareness” produzido como material
de apoio didatico foi analisado pelos professores da rede estadual que participaram do
Grupo de Trabalho em Rede (GTR)®? — 2008/2009, no qual atuei como professora-tutora.
Apresentamos a seguir algumas das vozes®® advindas dos professores participantes do
GTR sobre a producéo didatica. Os cursistas sao apresentados aqui como PA (Professor
A), PB (Professor B) e assim por diante.

Ao ler o parecer de PA, a seguir, percebi que o material realmente cumpre o seu
objetivo, na medida em que favorece que o professor amplie as atividades para atender
as suas necessidades, utilizando os recursos tecnoldgicos disponiveis na escola. Ao
mencionar as discussdes em sala de aula com seus alunos, PA sugere o uso de um video
veiculado no sitio Youtube sobre narguilé.

Durante as discussdes [...] houve questionamentos sobre o uso do narguilé, préatica
esta que esta se tornando muito popular entre os adolescentes e alguns
deles inclusive afirmaram que fazem uso e acreditam que néo faga mal algum. N&o
tenho muita informacgdo a respeito disso, o que sei € o que tem sido veiculado
através da midia e também que entre adolescentes esta pratica é proibida,
conforme o ECA, pois trata-se de fumo. Pesquisei e vou passar na TV pen drive um
video que baixei do youtube com uma reportagem de um jornal televisivo a respeito
deste habito (segue o link abaixo). Também pretendo discutir este assunto com os
orientadores educacionais de minha escola
<http://www.youtube.com/watch?v=vWk5QSD6wvM> [PA — 2009]

Os professores PB e PC corroboram a afirmacdo anterior quando mencionam
alguma informacao, antes desconhecida pelos(as) alunos(as) sobre o tabagismo, o que
significa que a pesquisa e a producdo de conhecimentos sao préprias desse processo.
Segue o relato de tais professores.

Ap6s a leitura do material didatico sobre o tabagismo, fiquei surpresa com
informacdes que eu ndo tinha a respeito desse vicio incorrigivel em algumas
pessoas, como o niumero de mortes de fumantes passivos. Assim, eu considero de
grande importadncia que nossos adolescentes e jovens alunos tenham estas
informacdes também [PB — 2009].

Os alunos adoraram. A maioria deles ficou impressionada com os diversos tipos de
substancias encontradas no cigarro. (PC, 2009).

A seguir, os depoimentos de PD e PE demonstram preocupacdo com questbes

envolvendo o ensino-aprendizagem da Lingua Inglesa, as DCEs e ao uso de TICs.
Tive que estudar minuciosamente as DCEs para o NRE-Itinerante® e ao ler suas

%2 O Grupo de Trabalho em Rede (GTR) foi realizado online, através de seis modulos, com o titulo: “O uso

das TICs no Ensino/Aprendizagem de Lingua Inglesa”, com 29 inscritos.
Os comentérios/pareceres dos professores cursistas do GTR, apresentados nesse estudo estdo em
consonancia com as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos
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(Resolucéo 196/96 do Conselho Nacional da Saude). Disponivel em:
<http://www.sbpqo.org.br/suplementos/33%20-%20Diretrizes.pdf>. Acesso em: 10 fev. 2010. ]
64 Modalidade descentralizada de Formacdo Continuada dos profissionais da educacdo desenvolvida

pela Secretaria de Estado da Educacéo do Parana.
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atividades vi todas as concepcdes apresentadas nas DCE tomando corpo, se
materializando. Vejo que os professores estdo angustiados com duas questdes:
“Como fazer este tal engajamento discursivo?” (na fala dos préprios professores); e
como trabalhar com as midias? Eles estéo se sentindo perdidos, sem saber ao certo
0 que se espera deles... E teu material ilustra claramente como trabalhar com
linguas numa concepcdo de lingua como discurso e como as TICs podem ser
utilizadas para fins pedagdgicos. (...) Muito interessante a forma como as atividades
dialogam com as disciplinas de filosofia, ciéncias, biologias e matematica e também
a riqueza de material multimidia sugerido. (...) sugeriria aos alunos que produzissem
documentarios sobre o tabagismo, com depoimento de fumantes, professores,
adolescente, médicos e pessoas envolvidas com a sadde na comunidade em que
estdo inseridos, o material produzido poderia ser postado em um blog. (...) Outra
sugestdo seria um concurso de fotografias para montar cartazes para uma
campanha de combate ao tabagismo. Tenho certeza que eles me surpreenderiam!!!
[PD - 2009].

Finalizando toda a atividade os alunos produziram cartazes com imagens alusivas a
proibicdo do fumo, associando ao narguilé também, os quais foram fixados em
varios pontos da escola, com frases curtas e palavras escritas em inglés (PE -
2009).

Os professores PF e PG fazem andlise do material considerando o que propdem as
DCEs de LEM e o uso do laboratorio de informética.

A Producéo Didatico-Pedagdgica esta em consonéncia com as DCEs do estado do
Parana. A escolha do tema visa resgatar a fungéo social e educacional da disciplina
de Lingua Estrangeira, como esta disposto em sua introdu¢do. O ponto de partida
para o desenvolvimento em sala de aula é o texto, alias, séo varios textos, de
diferentes contextos, verbais e ndo verbais, o que possibilita um leque de opcdes
para o trabalho, tanto nos aspectos linguisticos, quanto nos debates que podem
surgir atraves deles. As atividades séo variadas, sendo possivel total interacéo entre
os alunos e professor. O fato de as atividades poderem ser desenvolvidas no
laboratério de informatica é fundamental, [...], sdo atividades interativas e com
bastantes imagens. Sem dlvida, uma proposta com tema atual e necessario, com
sugestdes de atividades criativas e envolventes. Particularmente, gostei bastante do
fato de serem desenvolvidas no laboratério. Realmente inovador. Uma prova de que
as TIC's podem e sdo um instrumento poderoso em maos capacitadas (PF- 2009).

Um dos pontos importantes € a exploracao das tecnologias, [...]. O projeto propde
um aproveitamento interessante do laboratério de informética, pois quando é
proposta a turma a pesquisa e leitura sobre 0 assunto na internet, praticamente ndo
h& dispersdo da atencdo para assuntos alheios, como é comum acontecer, pois 0
interesse € instigado anteriormente através da discussao dos textos na TV pendrive
e dos questionamentos levantados em sala (PG — 2009).

O depoimento do PH, a seguir, mostra engajamento com a proposta pedagdgica,
evidenciando um interesse em ampliar as discussdes sobre a prevencéo ao uso indevido
de drogas, a influéncia da midia e também buscando mais subsidios para a unidade

didatica.

Penso que as atividades sugeridas sdo pertinentes e adequadas, além de muito
interessantes, especialmente para nés que trabalhamos com jovens e adultos. Uma
abordagem legal seria trabalhar com os alunos as promessas milagrosas para parar
de fumar que vemos na midia. (...). Navegando, encontrei algumas imagens que
poderiam ser usadas, sdo cartoons, e que 0 proprio sitio ja diz se a imagem é de
dominio publico ou ndo. [PH — 2009]

O cursista Pl faz uma analise do material produzido e demonstra sua preocupacgao
com a questado do tabagismo em sua escola:

Apés ler a Producdo Didatico-Pedagdgica “Smoking Awareness” fiquei muito
animada por aplica-la em sala de aula, pois esta toda fundamentada nas DCE’s de
LEM, uma vez que o “discurso enquanto pratica social” € o conteudo estruturante de
Lingua Estrangeira moderna e o emprego dos géneros textuais variados é o ponto
de partida para o nosso trabalho [...]. J& estou planejando as aulas do 22 bimestre
usando o material que vocé disponibilizou para nés, pois estamos enfrentando muito
seriamente o problema do tabagismo dentro da escola, [...]. Acredito que s6é proibir e
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punir ndo resolve o problema, precisamos discutir essas questbes com o0s
estudantes para que eles possam fazer suas proprias escolhas. E quando essas
questdes sdo apresentadas de forma diferenciada e interessante, como por
exemplo, através do uso das tecnologias disponibilizadas na escola, € muito mais
facil atingir nosso objetivo principal no ensino de uma lingua, materna ou
estrangeira, que é formar leitores criticos e capazes de transformar a realidade onde
vivem. Boa sorte a todos nés nessa tarefa. ( Pl — 2009).

O professor PJ destaca a questdo sob o viés socio/politico/econbémico. Essa
andlise permite compreender que o conhecimento ndo € neutro. Por isso, a necessidade
de criar espacos para reflexdo e debate sobre o tipo de sociedade que estamos

construindo.
Ao ler sua proposta de Producdo Didatico-Pedagdgica verifiquei que vocé atingiu
todos os objetivos propostos pelo PDE. E um belissimo material de inglés, no qual
sdo tratados varios temas como: economia, saude, consumo, problemas sociais,
tecnologia, influéncia da midia na tomada de decisdes das pessoas, globalizagéo -
perfeitamente articulados com as demais disciplinas do curriculo, [PJ — 2009].

Para finalizar, destaco que os diferentes discursos, de forma geral, apresentam
visbes positivas, uma vez que mostram professores e professoras preocupados e
engajados em questdes relacionadas a prevencdo ao uso indevido de drogas.

CONSIDERACOES FINAIS

A producgao didatico pedagodgica “Smoking Awareness” foi um desafio que exigiu
pesquisa e muita dedicacdo na tentativa de abordar questdes sobre o tabagismo no
ensino e aprendizagem da Lingua Inglesa e demais disciplinas do curriculo, utilizando as
TICs como recurso pedagdgico.

Pela analise dos professores que cursaram o GTR em 2008/2009, percebe-se que
discutir questbes relacionadas ao tabagismo € de relevancia para o contexto escolar.
Segundo o texto “Os desafios educacionais contemporaneos e os conteldos escolares:
reflexos na organizacdo da proposta pedagdgica curricular e a especificidade da escola
publica”, produzido pela Coordenagdao de Gestdo Escolar da Secretaria de Estado da
Educacao,

[...] embora do ponto de vista das contradicbes proprias do modo de producao
capitalista, as medidas que a escola busca talvez seja paliativa, porém a discusséo
sobre elas deve ocorrer, a fim de possibilitar a conscientizagdo e a busca por
suportes j& existentes, assim como mobilizar a comunidade escolar para a¢des que

ainda precisam ser construidos inclusive do ponto de vista das politicas publicas.
(PARANA, 2008)

Dessa forma, a comunidade escolar precisa intensificar reflexdes e estudos sobre
guestdes que envolvam a prevencdo ao uso indevido de drogas. No que diz respeito a
producdo do material de apoio didatico, cabe ainda enfatizar que os(as) professores(as)
podem ser coautores e produtores de conhecimento, ao utiliza-lo de acordo com suas
demandas e necessidades contextuais. Portanto, a palavra que melhor expressa o uso do
material é a flexibilidade, visto que o professor poderd utilizar o material de acordo com os
objetivos de ensino e aprendizagem pretendidos, bem como de acordo com as
necessidades da comunidade escolar.

Esperamos que as reflexdes advindas deste trabalho contribuam para (re)pensar
encaminhamentos sobre os desafios educacionais contemporaneos, como o0 uso indevido
de drogas e outras questdes emergentes no contexto educacional, em especial no
ensino/aprendizagem de Lingua Inglesa. Assim, este material visa promover um trabalho,
evidenciando uma pratica pedagogica dialdgica e problematizadora, numa perspectiva
que contribua para o incentivo a pesquisa, a discusséo, ao debate e a construcéo coletiva
de sentidos, propiciando novas formas de ver, ler e entender o mundo tendo sempre em
vista o(a) aluno(a) como sujeito na (re)construcao do conhecimento.
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A DROGA DA VIOLENCIA
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INTRODUCAO

O contato com os textos dos “Desafios da prevencéo ao uso indevido de drogas, da
Rede Estadual de Ensino do Parana” ofereceu-nos, ja de inicio, uma nova perspectiva em
relacdo as questdes da drogadi¢cdo, suas injuncdes e suas diversas configuracbes nas
variadas culturas e modelos de sociedade. O que lemos nos fez admitir que grande parte
do conceito que traziamos (e ainda trazemos) sobre as questdes relacionadas ao uso de
drogas nao ia muito além do senso comum, o que impossibilitaria agir com eficacia como
educadores no ambiente escolar.

No encontro que tratou de como as drogas atuam no sistema nervoso central,
buscamos analisar casos de manifesta¢cdes de uso de drogas em nossa escola, ainda que
nao estivéssemos suficientemente instrumentalizados para detectar com precisao os tipos
de droga normalmente consumidos. Preocupou-nos constatar o uso de bebida alcodlica
desde cedo por alguns alunos, favorecida pela tolerancia social a bebida, mercadoria de
consumo. Constatamos ainda que, no entorno da escola, se pode verificar o uso de
drogas de baixo custo, como solventes e maconha. No nosso ponto de vista, o aluno
usuario de drogas frequentemente apresenta atitudes agressivas com o0s colegas e
professores, gerando inquietacdes e inseguranca por parte de toda a comunidade escolar.
Para o aluno usuéario, os prejuizos sao inumeros, sobretudo a incapacidade de
concentracdo nas atividades, ocasionando falta de interesse com a sua vida escolar. O
aluno gera com essa atitude um sentido contrario ao que exige a escola (local para
aprender e ensinar).

Do terceiro encontro ficou a indignacéo de que, embora tenhamos uma lei capaz de
coibir o uso de drogas e um Estatuto da Crianca e Adolescente, poucos instrumentos de
controle social sédo acionados para garanti-los.

Na tentativa de superar a problematica do processo de encaminhamento das
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situacdes decorrentes do uso indevido de drogas no espago escolar, a escola procede da
seguinte maneira: procura a familia com o auxilio da equipe pedagodgica, leva provaveis
casos ao conhecimento do Conselho Tutelar e encaminha para uma instituicdo de
recuperacao.

As préticas pedagodgicas para tentar resolver o uso indevido de drogas sao
isoladas, mesmo sabendo-se do interesse por parte dos professores em solucionar essa
questdo. O ideal seria criar estruturas didaticas dinamicas e articuladas, capazes de
envolver a comunidade como um todo. A falta de politicas publicas efetivas e a influéncia
negativa da midia, que induz as familias ao consumo de &lcool e tabaco, seriam
esclarecidas por meio de dinamicas desenvolvidas na escola com a comunidade.

No quinto encontro, reafirmamos a ideia de que no atual estagio de combate ao
uso de drogas, a reiteracdo do pensamento especializado ainda se faz necessaria no
ambito da formacé&o de professores, pois s6 assim poderemos tratar da questdo de modo
realmente eficaz. Entendemos que para se criar um ambiente favoravel € necessario que
as politicas publicas, a escola, a familia e as demais instituicdes responséaveis trabalhem
em conjunto.

RELATO DE EXPERIENCIA

a) Apresentagcdo: A experiéncia escolhida pelo grupo 1 para ser relatada foi
realizada nas aulas da professora de Ciéncias do ensino fundamental Natalia Regina
Vieira. O trabalho intitulado A droga da violéncia foi inserido no assunto especifico do
conteudo Educacéo para a saude, presente no planejamento da referida matéria.

b) Fundamentacédo tedrica: Os pressupostos tedricos que nortearam a realizacao
do trabalho estédo presentes no curso de prevencao do uso de drogas para educadores de
escolas publicas, mais precisamente o capitulo que expde 0s pressupostos de um
trabalho em rede:

As redes sociais sdo fundamentais no trabalho com adolescentes, uma vez que 0s
vinculos afetivos e sociais representam suporte para a constru¢do da identidade
coletiva do sujeito. (...) A rede social pessoal pode ser descrita e compreendida a
partir de um mapa que inclui todas as pessoas com quem o sujeito interage. Esse
mapa constitui um instrumento de avaliacdo das redes sociais para o
reconhecimento das relacbes estabelecidas pelos adolescentes nos diferentes
contextos: familia, escola, trabalho e comunidade. (BRASIL, p. 177).

c) Metodologia: A metodologia para o trabalho consiste na ideia de que ao
mapearmos determinadas manifestagbes de violéncia na comunidade ou fora dela,
podemos entender qual seria o grau de vulnerabilidade das redes de relacionamento dos
nossos alunos e, consequentemente, qual o grau de correspondéncia entre a violéncia e o
uso de drogas. A hipétese ancora-se na ideia de que, ao tratar da interferéncia das drogas
na saude em algumas aulas, verificou-se que, na maioria dos casos, 0 uso de drogas
ilicitas ligava-se, geralmente, a manifestacdes de violéncia.

Para verificar essa premissa, a professora propds que o0s alunos trouxessem
recortes de revistas, de jornais e outras publicacdes nas quais os relatos de atos de
violéncia estivessem de alguma forma associados ou pudessem ser vinculados ao uso de
drogas ilicitas. A classe foi dividida em equipes cuja primeira tarefa era buscar imagens,
matérias e outros textos que pudessem amparar a premissa ja apresentada. A partir do
que se evidenciou em relacdo a vinculacdo entre drogas e violéncia, por meio do objeto
de analise mencionado, passou-se a uma segunda fase na qual cada grupo deveria
relatar um caso da comunidade em que a violéncia fora provocada pelo uso de drogas
ilicitas. Sob a coordenacéo da professora, cada grupo escolheu um relato para socializar
com a classe. Constatou-se que muitos casos de violéncia vividos pela comunidade
atendida pela escola estéo relacionados ao uso de drogas ilicitas. Os relatos mostraram
ainda que a bebida, embora tida como licita, tem motivado grande parte das



manifestacdes de violéncia. Verificou-se um grande interesse dos alunos pela atividade,
visto que ficaram atentos aos relatos dos colegas. O objetivo dessa etapa do trabalho foi
motivar no aluno o exercicio da construcdo de suas redes de relacionamento, bem como
mapear seu grau de envolvimento nos casos de violéncia manifestados na comunidade e
estabelecer quais relacées com a rede de venda e consumo de drogas.

A professora afirma que em nenhum momento do trabalho buscou-se discursar
acerca dos maleficios do uso de drogas. Entendemos que falar diretamente sobre as
propriedades e maleficios das drogas tem servido para despertar interesse de criancas e
adolescentes, como forma de transgredir, de subverter uma ordem social que nao se
apresenta como satisfatéria. Procuramos entéo partir da constatacéo nua e crua dos atos
de violéncia cujos efeitos ndo podem ser escamoteados, tampouco seu espectro pode ser
facilmente ignorado ou refutado por todos, inclusive as criancas e adolescentes de
quaisquer idades, vivendo em qualquer ambiente social.

Em sintese, a ideia de tratar da educacédo para a saude tornou possivel a luta
contra as drogas atacando um dos tantos fatores que estdo permitindo sua oferta
desmedida e incontrolavel.

Entendemos que a perspectiva da compreensao da realidade pelo mapeamento
das acbGes em rede instrumentalizam para a abordagem das questdes mais estruturais de
reducdo do uso de drogas. Situar o aluno numa rede de relacionamentos e verificar o grau
de aproximacao ou de afastamento das drogas e, consequentemente, da violéncia é uma
estratégia de enfrentamento que, em Ultima analise, pode evidenciar diferentes
dimensdes atreladas ao fendbmeno das drogas, tais como a miséria que leva nossos
adolescentes ao trafico, o abandono, o consumismo que sé reconhece como sujeito 0
individuo capaz de comprar um bem material, a desumanizacédo e o individualismo, entre
outros.

RESULTADOS

Entendemos que os resultados de uma dada intervencdo em relacdo ao uso de
drogas ainda sdo sempre inexatos e incipientes, dada a complexa rede de atores e
organismos sociais premidos pelas suas singularidades, limites e limitacfes. Entretanto,
consideramos de grande importancia inicialmente entender o processo de mapeamento
de redes e como o aluno pode situar-se nela para, assim, localizar o grau de aproximacao
ou de afastamento das drogas e da violéncia, consequentemente.

A compreensdo de uma nova perspectiva da realidade sobre 0 uso de drogas e da
violéncia, capitaneada pelas Diretrizes Curriculares, nos respalda a atuar efetivamente
nas questdes concernentes ao uso indevido de drogas. Sabemos que a escola é um lugar
privilegiado para tratar dessa questdo. Nessa perspectiva, cabe a cada educador assumir
0 compromisso de assumir a prevencdo ao uso de drogas incorporando-a as suas
disciplinas, ndo como um contetdo isolado, mas como parte de um conjunto de acbes
gue permeiam a realidade na qual o conhecimento é produzido e/ou socializado.

Entendemos como essencial a valorizacdo do aluno como individuo que deve se
tornar capaz de se situar dentro da escola e dentro da comunidade a qual ele pertence.
Por sua vez, o controle de toda acéo violenta € um processo complexo que envolve uma
negociacéo delicada na busca da ordem social que deve passar pelo respeito aos direitos
individuais e coletivos.
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INTRODUCAO

Tratar sobre a problemética das drogas implica considerar que elas estiveram,
estdo e, ao que tudo indica, estardo presentes no cotidiano social e cultural da
humanidade. Além disso, estudos demonstram a disseminacdo de novas drogas
sintéticas, a precocidade de seu uso e sua associacdo com atos violentos. Assim sendo,
percebe-se 0 quanto o assunto é polémico, complexo e desafiador, sobretudo ao ser
abordado no campo educacional.

A decisao por estudar no Grupo de Estudos a tematica “Prevenc¢ao ao uso indevido
de drogas e enfrentamento a violéncia”, deu-se pela crenca de que as duas demandas
sao assuntos relevantes no contexto escolar, os quais precisam ser aprofundados a fim
de enriquecer a pratica pedagogica. O processo da leitura prévia e individual dos textos
possibilitou a fundamentacéo de ideias para a discussao em grupo, favorecendo debates,
troca de experiéncias e a ampliacdo dos conhecimentos sobre os temas. Com relacdo a
formacdo dos professores constatam-se dificuldades para tratar pedagogicamente a
prevencdo ao uso indevido de drogas, as quais sdo compreensiveis ao considerar que a
formacdo inicial dos mesmos € insuficiente, ndo sendo capaz de dar conta de
conhecimentos cientificos relacionados as drogas.

O disposto na atual legislacdo, Lei n. 11.346/06, em seu capitulo I, artigo 9,
paradgrafo X, prevé a necessaria formacdo continuada dos professores quanto a
prevencdo ao uso indevido de drogas nos dois niveis de ensino. Este direito estd em
consonancia com a Lei n. 12.338/98, que determina a inclusao no curriculo de todos os
cursos de Ensino Superior e Magistério da disciplina sobre prevencéo ao uso indevido de

2 professora de Lingua Portuguesa, Colégio Estadual Costa Monteiro, Nova Esperanca. E-mail:

adza@seed.pr.gov.br.

Professora de Quimica, Colégio Estadual Sao Vicente de Paula, Nova Esperanca. E-mail:
neasaovicente@seed.pr.gov.br.

Professora de Ciéncias e Matematica, Colégio Estadual Costa Monteiro, Nova Esperanca. E-mail:
ccassiaevalmir@seed.pr.gov.br.

Professora de Lingua Portuguesa e Lingua Inglesa, Colégio Estadual Costa Monteiro, Nova Esperanca.
E-mail: ednamadeu@seed.pr.gov.br.

Professora de Quimica, Colégio Estadual Sao Vicente de Paula, Nova Esperanca. E-mail:
elianegsilv@seed.pr.gov.br.

Diretora, Colégio Estadual Séo Vicente de Paula, Nova Esperanca. E-mail: saletesilva@seed.pr.gov.br.
Professora de Quimica, Colégio Estadual Sao Vicente de Paula, Nova Esperanca. E-mail:
sodacome@seed.pr.gov.br.

Professora de Lingua Portuguesa e Lingua Inglesa, Colégio Estadual S&o Vicente de Paula, Nova
Esperanca. E-mail: sgauna@seed.pr.gov.br.
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drogas, visando a capacita¢éo do corpo docente.

Portanto, embora tenhamos ampliado nossos conhecimentos tedricos e
metodoldgicos sobre o assunto, por meio das leituras, reflexdes, debates e praticas
desenvolvidas no cotidiano escolar, € preciso investir mais “pesadamente” na formagao
adequada dos professores para o enfrentamento desses desafios. E preciso investigar e
compreender 0s principais problemas que afligem a humanidade e que, de certa forma,
sdo inerentes ao contexto escolar, pois prevengdo ao uso indevido de drogas é um
compromisso da escola publica.

De acordo com o0s autores dos textos estudados, os conteddos propostos para o
tratamento pedagodgico da prevencao ao uso indevido de drogas, na proposta curricular
da Educacado Basica, devem ser inseridos no corpo das disciplinas da matriz curricular,
como parte dos contetdos historicamente construidos e embasados no conhecimento
cientifico. Os textos lidos provocaram nossa reflexdo sobre a questdo da prevencao a
partir da realidade da escola na qual trabalhamos e dos contetdos de nossas disciplinas,
buscando situar o papel de nossa escola diante dessa situacao. Além disso, permitiram

compreender que

A concepcdo de educacdo da Rede Estadual de Ensino visa contribuir para
minimizar desigualdades sociais e (...) [conquistar] uma sociedade justa e humana,
pois as desigualdades sociais, presentes no processo historico brasileiro e
paranaense sao influenciadas por préaticas econdbmicas, politicas, sociais, elitistas e
privatistas. A partir dessa concep¢do de educacdo, trés pontos fundamentais se
destacam nesta abordagem: o papel das escolas publicas diante da situagdo das
drogas, a questdo da formacéo dos profissionais da educacgéo sobre este assunto e
a prevencdo ao uso indevido de drogas como um dos desafios educacionais
contemporéaneos. (ALVES; MALHEIRQOS, 2008, p. 104).

Durante nossos estudos, compreendemos que o trabalho pedagdgico requer um
razoavel entendimento tedrico. Para tanto, os professores e demais profissionais da
educacao precisam de fundamentacédo tedrica e formacéo continuada para contribuir no
processo de prevengdo ao uso indevido de drogas, numa perspectiva critica, historica e
pedagdgica, a qual objetiva no processo de pesquisa “ndo revelar a verdade absoluta e
sim descobrir maneiras mais uteis de pensar sobre os fendmenos”, como nos diz Andrew
Weil® (apud ALVES; MALHEIROS, 2008, p. 109). Portanto, cremos que daqui a algum
tempo, depois da devida atencdo dada aos estudos, debates e formacdes sobre o referido
tema, os educadores sentir-se-d0 mais seguros para lidar com esse complexo assunto,
trazendo maior qualidade pedagdgica ao tratar sobre o tema.

Ao término de nosso grupo de estudos, compreendemos que ha diferentes
possibilidades de abordagens sobre a prevencéo ao uso indevido de drogas presentes na
sociedade e na escola. Para tanto, precisa-se considerar uma pratica escolar
fundamentada numa relacéo dialégica entre professores e alunos e destes com o mundo.
Por esta pratica, ambos podem refletir e produzir o proprio conhecimento em torno das
implicagbes das drogas na sociedade.

Os professores da educacao basica, das diversas disciplinas de todos os niveis e
modalidades de ensino, precisam tratar de questdes referentes ao tema aqui abordado,
de acordo com a realidade e a necessidade, a partir do que esta sendo vivido, pensado e
realizado por aquela comunidade escolar, considerando o aspecto coletivo.

E digno de citagio que a presenca de um profissional especializado ao término de
nossos estudos para discutir conosco nossas duvidas seria de profunda importancia para
gue nosso curso tivesse alcangcado todos 0s seus objetivos. Embora o caminho ainda seja
longo rumo a desmistificacdo do assunto “drogas” dentro de nossas escolas, os primeiros
passos foram dados e cabe a todos nés cumprirmos o nosso papel nessa trama.

RELATO DE EXPERIENCIA

8 WEIL, Andrew. Drogas e estados superiores da consciéncia. Traducdo de: Norberto de Paula Lima.

Séao Paulo: Ground, 1986.



a) Apresentacdo. A partir de textos discutidos no grupo de estudos Prevencéo ao
Uso de Drogas e Enfrentamento a Violéncia na Escola, percebemos que até ha pouco
tempo a falta de informacdes totais e definitivas sobre o0 assunto parecia néo interferir no
nosso cotidiano quando surgiam polémicas em sala de aula como violéncia, bebidas
alcoolicas, adolescéncia, etc. Alias, sempre se preocupou tanto com o acumulo de
contetdos tedricos especificos das disciplinas, que tematicas como estas ficavam
esquecidas e as nossas aulas, supérfluas.

A necessidade de se abordar questdes claras e objetivas a respeito desses temas
€ urgente, visto que a maioria dos adolescentes que frequentam nossas escolas tém um
contato com bebidas alcodlicas muito cedo. As consequéncias sdo inimeras e prejudicam
toda a sociedade em que esse individuo esta inserido. Este trabalho de forma
interdisciplinar € relevante, pois possibilita uma abordagem diferente a fim de despertar o
interesse dos alunos pelos trabalhos propostos diariamente.

Nesta perspectiva, relatamos a experiéncia pedagogica que mais marcou a nossa
discusséo, lembrando que o intuito de todo este trabalho € a formacdo de um individuo
consciente e reflexivo diante de problemas que podem ou ndo trazer sérias
consequéncias ao seu futuro.

b) Fundamentacédo tedrica. O acesso facilitado as bebidas alcodlicas, além de seu
consumo na propria familia, podem ser considerados, em linhas gerais, como fatores
influenciadores no aumento do consumo de bebidas alcodlicas de forma cada vez mais
precoce. Segundo Laranjeira (2001), o alcoolismo é um grave problema de saude publica
no Brasil e em varios outros paises. Estima-se que 10% da populagédo brasileira seja
dependente do alcool, enquanto uma parcela bem maior enfrenta problemas relacionados
ao consumo excessivo de bebidas alcodlicas, como acidentes de transito, situacdes de
violéncia, perda de emprego, etc.

Levantamento realizado pela Secretaria de Estado da Educacédo de S&o Paulo
apontou que 48,9% das escolas da rede no interior paulista possuem bares a menos de
100 metros dos portbes de entrada, sendo que em seguida vém a Grande S&o Paulo
(sem contar a capital), com 45,9%, e a capital, com 40%. O levantamento revelou ainda a
existéncia de bares a mais de 100 metros de qualquer entrada de escola, porém no
mesmo quarteirdo das escolas em 34% dos estabelecimentos de ensino da capital, em
32,9% da Grande S&o Paulo e em 28,5% do interior do estado. (SAO PAULO, 2002).

Aqui cabe uma questao: se o fato de um traficante vender substancias psicoativas
ilegais nas portas das escolas provoca indignacdo e até denuncia, entdo por que
encaramos com normalidade o comércio ilicito de bebidas alcoolicas no entorno das
escolas? O A&lcool, como ja apontado, embora seja a Ultima droga a apresentar
problemas, geralmente é a de mais facil de acesso. Embora o alcool seja uma droga
legalizada e inserida na cultura, ha restricdes legais quanto a venda e o consumo de
bebida alcodlica. O artigo 81 do ECA proibe a venda, a menores de 18 anos, “de
substancias com risco de criar dependéncia”. E o Decreto-lei n. 28.643, em vigor desde
agosto de 1998, proibe a comercializacdo de bebidas alcodlicas a menos de 100 metros
dos estabelecimentos de ensino.

Na pratica sabemos que ha adolescentes que compram bebida alcodlica sem que
Ihes seja exigido documento que comprove idade igual ou superior a 18 anos. Além disso,
sabemos ainda que alguns deles consomem a bebida inclusive publicamente. Em Sé&o
Paulo, também nédo é rigorosamente observada a Lei Estadual n. 10.501, de 16 de
fevereiro de 2000, que determina que estabelecimentos que comercializam bebidas
alcodlicas devem manter em local visivel, e proximo as bebidas expostas, cartazes com
os dizeres “Bebida alcodlica é prejudicial a saude, a familia e a sociedade”.

A droga ilicita, provavelmente por tal carater e pela censura que desperta na
sociedade, desencadeia um panico na familia, denominado por Kauna e Kovadloff (1976)
de sindrome de alarme, em que as pessoas proximas do usuario estabelecem uma



resisténcia, criando um conflito. Ou seja, 0 uso de uma droga ilicita simplesmente ndo é
aceito de forma natural por aqueles que convivem com o usuario. Com o alcool, dado seu
carater legal e de estar inserido na cultura, tal sindrome de alarme nédo ocorre. Portanto, a
bebida alcodlica, além de seu poder atrativo, ndo contém poder de censura. O alcool,
como qualquer droga psicoativa legalizada, € o lobo em pele de cordeiro (ZAGO, 1996).

O tema escolhido para elaboracdo de um projeto e sua aplicacdo esta relacionado
a esta atual realidade que rodeia qualquer adolescente. Alias, o uso de bebidas alcodlicas
geralmente comeca cedo, entre o inicio e 0 meio da adolescéncia, na presenca de amigos
ou em casa. Ao longo da histéria, a adolescéncia foi conceituada como uma sindrome de
aspectos normais que passam com o decorrer do tempo. Por isso, valorizaram-se
problemas que nem sempre eram importantes e deixaram-se de lado outros que podem
ser necessarios para a vida adulta. Na verdade, a construcdo de uma nova identidade é o
foco central da adolescéncia. Em meio a descobertas e emocgbes, 0 jovem sente
dificuldade em conviver com transformacdes, lutando para aliviar conflitos entre ser
dependente e independente. Esta descobrindo o que € ser adulto, mas nao esta pronto
para exercer atividades e assumir responsabilidades dessa faixa etaria.

Entendemos, assim, que tanto a disciplina de Quimica como todas as demais do
curriculo escolar podem contribuir para que as principais duvidas dos alunos sejam
sanadas, além de ser uma rica oportunidade para que o dia a dia do aluno seja
sistematizado, tornando o aprendizado mais interessante, significativo e (til para seu
convivio social e sua saude.

c) Metodologia. O projeto se desenvolveu em turmas de 3.° ano do ensino médio,
nas disciplinas de Quimica, quando, segundo a Diretriz Curricular, articula matéria e sua
natureza, biogeoquimica e quimica sintética; Portugués, quando se contempla leitura e
escrita; Historia e Sociologia. Utilizaram-se varios recursos pedagodgicos para 0
desenvolvimento dos passos descritos a seguir:

- pesquisa de textos referentes ao tema alcoolismo no que diz respeito a sua
influéncia no organismo e na sociedade;

- leitura destes textos em grupos na sala de aula, com a troca de material
pesquisado por todas as equipes para conhecimento de diferentes topicos relacionados
ao tema;

- semindrio em grande grupo na sala de aula, onde os alunos tiveram a
oportunidade de expor situacdes lidas nos materiais trazidos em aulas anteriores, bem
como duvidas surgidas, sendo estas discutidas com o auxilio do professor. Além disso,
tiveram a chance de comentar casos reais vivenciados no dia a dia e que s&o curiosos
diante do tema abordado;

- apos toda a discussdo, os alunos assistiram a um video educativo sobre os
problemas atuais relacionados ao uso indevido de bebidas alcodlicas, como, por exemplo,
a questao do transito e a Lei Seca;

- encerrando, cada grupo de alunos escreveu uma parédia relatando fatos
aprendidos durante todo o trabalho, com apresentacéo para a turma.

Sendo o tema abordado de forma interdisciplinar, a professora de Lingua
Portuguesa sugeriu, entdo, para algumas turmas, a producdo de textos com o tema
alcoolismo, para outras turmas, a leitura e interpretacao de textos informativos (revistas e
jornais). Na disciplina de Historia, houve a pesquisa de fatos relacionados a historia do
alcoolismo, desde a antiguidade até seu uso nos diferentes povos, épocas e significados.
Em Sociologia foi realizado um trabalho de confeccéo e exposicdo de cartazes e frases
contemplando a conscientizacdo dos demais alunos que frequentam o espacgo escolar.

RESULTADOS

A partir da metodologia aplicada, percebeu-se que as disciplinas, quando



trabalhadas de forma a reconhecerem a realidade dos alunos, lhes dao oportunidade de
esclarecimentos necessarios para sua formacdo na vida adulta. E evidente que somente
esse trabalho ndo pode impedir que casos de envolvimento com bebidas alcodlicas
venham a acontecer, porém, estando consciente de suas atitudes, o aluno pode fazer
escolhas decisivas em relacéo ao seu proprio eu e em relagdo ao proximo.

A educacao continua sendo o alvo para intervencdes eficazes, salientando que néo
se podem enfocar técnicas de amedrontamento ou argumentos que envolvam religido e
moral, mas que a ideia seja a de realizar um trabalho em sala de aula de oferecimento de
conhecimentos reais a partir do que se conhece sobre o alcool, destruindo o senso
comum e respaldando-se cientificamente na tentativa de ajudar individuos a aprender
desenvolver habilidades e atitudes frente ao consumo do alcool. Além disso, por meio de
informacdes cientificas, € possivel mostrar as consequéncias maléficas do alcool no ser
humano e sua extensdo na familia e na sociedade.

Como a familia € o primeiro grupo de referéncia na histéria dos individuos, ela
interfere diretamente na formacdo da sua personalidade. Familias desestruturadas
contribuem para o esgarcamento da personalidade, tornando as pessoas frageis e
vulneraveis, podendo, assim, favorecer a inser¢cdo do risco. A auséncia do afeto
impossibilita a introjecdo do mesmo, criando um vazio a ser preenchido das mais
diferentes maneiras.

O modelo familiar funciona também como fator de protecdo, no qual estédo
presentes 0 amor, 0 compromisso, o respeito, o dialogo e também os limites que devem
ser colocados com autoridade e afeto e nunca com autoritarismo. E necessario que o
maior ensinamento seja o0 uso da liberdade vinculado a responsabilidade. No processo de
construcdo do ser humano, outros grupos de referéncia vdo se tornando importantes,
destacando-se a escola dentro da proposta preventiva.
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PRODUCAO DIDATICO-PEDAGOGICA
SMOKING AWARENESS®

Dulce Pazinato Casarin®?

INTRODUCAO

A producéo didatico-pedagdgica denominada Smoking Awarenees visa sugerir uma
abordagem sobre o tabagismo na pratica pedagdgica, na Educacdo Basica. Trata-se da
producdo de um conjunto de atividades a serem utilizadas nas aulas de Lingua Inglesa,
com possibilidade de envolver também outras areas do conhecimento como: Lingua
Portuguesa, Artes, Matematica e Ciéncias. Essa producao aborda questdes que envolvem
a reflexao e discusséo sobre o uso do tabaco, aliando-as aos conteudos disciplinares.

- Discuta com os colegas sua opinido sobre as questdes:

Vocé é a favor ou contra a lei antifumo?
(Lei Antifumo: “Ambientes 100% livre da Fumaga do Tabaco” )

Propaganda de cigarro deve ou nao ser proibida?

Personagens de filmes e novelas devem ou nao aparecer
fumando?

Fumar é prejudicial a saude?

TV Multimidia I G,

8 www.diaadiaeducacao.pr.gov.br/portals/pde/arquivos/1742-6.pdf?PHPSESSID=2010061809542411

8 Especialista em Metodologia do Ensino de Linguas Estrangeiras Modernas (Universidade Federal do
Parana); Fundamentos da Educacao (Universidade Estadual de Maringa) e em Gestdo em Educacédo a
Distancia (Faculdades Integradas Camdes). Também atua como técnico-pedagdgica no Departamento
de Educacéo e Trabalho da Secretaria de Estado da Educac&o. E-mail: dulce.casarin@gmail.com.



http://www.diaadiaeducacao.pr.gov.br/portals/pde/arquivos/1742-6.pdf?PHPSESSID=2010061809542411

E tem gente que Q
diz que o cigarro x
nao € droga

ADESF

Contém TEREBINTINA,
que diui tinta dleo Contém FORMOL,

Contém ACETONA, conservante de cadaver

Did you know . removedor de esmalte

that cigarettes contain nicotine,
acetone, Ammonia, ... ?

A

Contém FOSFORO
Contém AMONIA, P4/P8, usado em

desinfetante para pisos, veneno para ratos
azulejos e privadas
Contem NAFTALINA,
eficiente mata-baratas

Cigarro faz mal até na propaganda

FONTE:
<http://www.ambienteemfoco.com.br/wp-content/uploads/Ecologia/cigarro toxicidade.jpg>
Acesso em 27 set. 2010.

Educador(a):

a) Apresente essa imagem na TV multimidia;

b) Deixe que os(as) alunos(as) observem o cartaz e incentive para que facam comentarios sobre
0 Mesmo;

c) Explore a composicdo do género textual, sua funcdo, como as informaces estdo distribuidas,
o nivel de informagéo sobre o assunto no cartaz e os recursos linguisticos utilizados.



http://www.ambienteemfoco.com.br/wp-content/uploads/Ecologia/cigarro_toxicidade.jpg

Think it over:

“And some people say that cigarettes are not dru&’

Detergent for floors ??
To kill cockroaches ???
To poison rats ?
Preservation of a dead body of a human being???


http://www.inca.gov.br/atualidades/ano9/msadverte.html

Educador(a):

- Sugerimos uma reflexdo mais intensa sobre a sentenca: “And some people say that
cigarettes are not drugs”. Observe que essa frase esta em Portugués no cartaz: “E tem
gente que diz que cigarro ndo é droga.

- Sugerimos uma pesquisa na internet, utilizando o ‘google’, sobre a ADESF para
responder a questao n° 02.

Reflita sobre as questdes e depois discuta com os colegas:

1- O que essa sentenca sugere: And some people say that cigarettes are not
drugs”.

2 - O cartaz foi produzido pelo Ministério da Saude para uma Campanha
contra o Tabagismo em 2000 ( veja no sitio:
http://www.inca.gov.br/eventos//dmst/2000/campanha.html). Em sua opinido, qual a razao
pela qual a ADESF apoia essa campanha?

3 - Vocé é favoravel a divulgacéo e distribuicdo deste cartaz? Por qué?

4 - Vocé considera a linguagem utilizada no cartaz como “persuasiva’? Justifique.

5 - A guem interessa a néo divulgacao deste cartaz? Por qué?

6 - Em que contexto social este texto circula? Quem seriam seus leitores potenciais?
7 - Que outra frase vocé escolheria para substituir essa no cartaz?

8 - Em sua opinido, o que esta implicito na sentenca: “Cigarro faz mal até na
propaganda”. Vocé concorda com essa afirmagao. Comente.

Educador(a):
- No sitio <http://www.inca.gov.br/eventos//dmst/2000/campanha.html> consta que, com 0

conceito “cigarro faz mal até na propaganda”, a campanha visa revelar as taticas de seducédo
que a industria do cigarro utiliza. Discuta com os(as) aluno(as) sobre essa questdo. Veja
também a sugestdo de atividade extra n°® 5 (cinco) que acompanha essa producdo didatica.
Vocé encontrard o texto “Contra a propaganda de cigarros”. Utilize esse texto para estimular a
discussdo. Faga a leitura com os alunos, se possivel, no computador e peca para clicarem nos
links que encontrarem no texto para obter mais informacdes.

- Proponha aos alunos, pesquisa na internet sobre textos publicitarios para favorecer o
entendimento da organizacéo textual desse género.



http://www.inca.gov.br/eventos/dmst/2000/campanha.html

TASK: WHAT IS IN A CIGARETTE?

- Que leitura vocé faz desta imagem?

TV Multimidia

=

LD

- O que essa figura tem em comum com o cartaz em Portugués, na pagina inicial

deste material ?

What is in a Cigarette?

Fluid

Acatic Acid
Vinegar
%
Methane I Cark
g arpon
Sewer Gas ﬁ Monauide .
" Methanol
Arsenic Rocket Fuel
Poison

Toluene
Cadmium Stearic Acid r.—m-;zmi - [Hooking
&“W‘a Candie Wax g insecticice
ﬁ Ammonia
Butana H‘\-.\"J HHBN'”E a E Totlet Cleaner
Lighter ; _ .

FONTE: Tobacco Bad Kids, Inc. 2008.

Cigarettes contain over 4000 chemicals.

The above reference is just a small example of what kind of chemicals are really in

a cigarette.



TV Multimidia 2 o

( TV Mulﬂmidiaﬂzn



http://www.diaadia.pr.gov.br/multimeios/arquivos/File/livro/livro.html

TASK: TV Multimidia X G'

Chemicals Found in Tobacco Smoke

1- Read the two statements in the section “ Did you know?” and discuss with a friend
about them.

2- Read the section below “Other chemicals in tobacco smoke and common items that
can be found in tobacco smoke” and discuss with a friend how damage they are to
a person’s health.

Erro! Indicador ndo definido.

Other chemicals found in tobacco smoke and common items that can be

found in tobacco smoke include:

acetone . .
(finger nail polish cadmium hexamine
(used in batteries) (barbecue lighter)
remover)
acetic acid carbon monoxide hydrogen cyanide
(vinegar) (car exhaust) (poison)
ammonia carbon monoxide methane
(toilet cleaner) (car exhaust) (sewer gas)
arsenic DDT/Dieldrin methanol
(poison) (used to kill bugs) (rocket fluid)
butane ethanol napthalene
(lighter fluid) (alcohol) (mothballs)
nicotine stearic acid toluene
(insecticide) (candle wax) (industrial solvent

Fonte: http://www.tobaccofreeutah.org/chemicals.htm >Acesso em 27 set. 2010.

Educador(a): Sugere-se também visitar o sitio: www.FightTheUgly.com.

TASK:

ISTTORINGT

RV PO S TRt AT S e


http://www.tobaccofreeutah.org/chemicals.htm
http://www.fighttheugly.com/

Educador(a):

Sugerimos:

Apresente o texto na forma impressa e distribua para a turma.

Inicie a atividade explorando o titulo e a gravura do texto.

Logo apds, pode ser feita uma leitura silenciosa com objetivo de entender a
mensagem geral do texto.

Apés a leitura, proponha questdes orais sobre o assunto, procurando elucidar
duvidas e verificar o entendimento geral do texto feito pelos(as) alunos(as).

A partir dai, inicie as atividades.

Discutir com os(as) alunos(as), que género textual é este? Quais os objetivos deste
género textual? Como é a sua organizacao textual?

Estimular outras leituras sobre o mesmo tema.

It's just one cigarette but wow!

That little thing has over 4,000 chemicals in it! You already know that cigarettes
contain Nicotine, but did you know that Nicotine is also used in bug spray? Before you
decide to light up, you might want to know just what it is that you're inhaling. Below are just

a few of the other chemicals found in cigarettes.

« Tar - This ingredient, which gives cigarettes flavor, is the same thick black

substance used to pave roads and driveways.

« Formaldehyde - This is the same stuff used to preserve
dead animals, like the frogs dissected in some Biology
classes.

« Cyanide - which is also a main ingredient in rat poison.

« Lead - It's also found in some kinds of paint.

« Acetone - which is a common ingredient in paint  and nail
polish remover.

« Ammonia - Besides the fact that it's in many household
cleaners, it is also in cigarettes.

« Carbon monoxide - a common pollutant and the same stuff
that escapes from the exhaust in cars.

« Hydrazine - a chemical used in jets and rocket fuel.

To give you an idea of the harm these substances can do, picture the thick
gooeyness of tar. The average smoker inhales about one cup of tar a year. Because a

smoker's lungs often don't work as well as they should, the tar may stick and stay in there
for a long time. Tar, like many of the other chemicals in cigarettes, can cause diseases

related to how we breathe, like emphysema and bronchitis

LL -
e S
L



Fonte: < http://pbskids.org/itsmylife/body/smoking/article3.html > Acesso 27 set. 2010.

Reflective Questions:

Educador(a):

Solicite aos(as) alunos(as) que visitem os sitios abaixo:
http://pbskids.org/itsmylife/about _us.html. Acesso em 27 set. 2010.
http://pbskids.org/itsmylife/mentors/index.html. Acesso em 27 set. 2010.

1-Otexto: “Smoking: What's in a cigarette?” foi extraido do sitio: “It's my life” — Visite
este website e conheca um pouco sobre 0 mesmo. Faga seus comentarios.

2 - Por que o texto: “Smoking: What's in a cigarette?” esta escrito dessa maneira? Que
género textual é este?

3 - Quem se beneficia deste texto?
4 - Que conhecimentos o leitor precisa para entender o texto?
5 - Vocé acredita que as informacdes deste texto sdo veridicas? Sim/ndo e Por qué?

6 - Que posicionamentos, vozes e interesses estdo em jogo neste texto?

Educador(a): Agora vocé tera seis (06) atividades referentes ao texto: “Smoking:
What's in a cigarette?”

Get ready!

N\

N
1 - Destaque no texto as palavras que sdo transparentes, isto €, com significados
similares aos do portugués e, pelo contexto em que a palavra se encontra, pense no

significado possivel em portugués.

!

2 - Escolha um dos dicionarios online e verifique o significado dos componentes quimicos
do cigarro que sdo mencionados no texto: “Smoking: What's in a cigarette?”:

WWW.aNnSWers.com
http://www.thefreedictionary.com
www.dictionary.cambridge.org
www.ldoceonline.com/topbar.html
http://www.yourdictionary.com/

Educador(a):

Utilize o laboratdrio de informéatica para essa atividade.

Nos sitios <www.answers.com> e <http://www.thefreedictionary.com> ¢é possivel
ouvir a pronuncia da palavra.



http://www.answers.com/
http://www.thefreedictionary.com/
http://www.dictionary.cambridge.org/
http://www.ldoceonline.com/topbar.html
http://www.yourdictionary.com/%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20
http://pbskids.org/itsmylife/about_us.html
http://pbskids.org/itsmylife/mentors/index.html
http://www.answers.com/
http://www.thefreedictionary.com/

- Tar:

- Formaldehyde:

- Cyanide:

- Lead:

- Ammonia:

- Carbon Monoxide:

- Hydrazine:

3 - Faca uma pesquisa na internet sobre os componentes
quimicos do cigarro e também sobre a legislacdo Federal vigente
sobre o tabaco no Brasil. Faca um cartaz para expor em sala de
aula com essas informacoes.

Educador(a): Para essa tarefa seria interessante
trabalhar em conjunto com as disciplinas de
Ciéncias, Arte e Portugués.

4 - ldentifique, pelo contexto, qual a possivel traducéo para as expressdes sublinhadas no
texto. Depois as compare com as respostas de seus colegas.

bug spray:

light up:

inhaling ( to inhale):

rat poison:

nail polish remover:

household cleaners:

same stuff:

exhaust in cars:

average smoker inhales:

smoker's lungs:

stick:




diseases:

breathe:

emphysema and bronchitis:

the thick gooeyness of tar

5 - Qual o significado/sentido da palavra “like” na sentenga extraida do texto:

“Tar, like many of the other chemicals in cigarettes, can cause diseases related to how
we breathe, like emphysema and bronchitis”

6 - Pay attention to the sentences below. The highlighted verbs are MODAL
VERBS. When are we supposed to use each one of them and why ?

- Before you decide to light up, you might want to know just what it is that you're
inhaling.

- Because a smoker's lungs often don't work as well as they should, the tar may stick and

stay in there for a long time.

- Tar, like many of the other chemicals in cigarettes, can cause diseases related to how
we breathe, like emphysema and bronchitis.

Educador(a):

- Nessa questdo podera ser abordado o uso dos verbos modais. Pode-se solicitar aos
alunos que pesquisem sobre o uso dos verbos modais, utilizando site de pesquisa
‘google’ ou visitando os sitios :

< http://www.infoescola.com/ingles/modal-verbs/> Acesso em 27 set. 2010.

< http://www.infoescola.com/ingles/verbos-modais-modal-verbs > Acesso em 27 set.
2010.

< http://www.iped.com.br/colegio/ingles/modal-verbs> Acesso em 27 set. 2010.

- Se houver necessidade de atividades extras sobre modal verbs. Sugere-se alguns
sitios:

<http://english-language.webpark.pl/modal verbs.html>. Acesso em 28 set. 2010
<http://www.englishclub.com/grammar/verbs-modal-would-quiz.htm>. Acesso em 28 set.
2010

< http://www.englishpage.com/modals/interactivemodall.htm>. Acesso em 28 set. 2010
< http://www.grammarnet.com/ghtml/exercise04/apr2004.htm>. Acesso em 28 set. 2010.



http://www.infoescola.com/ingles/modal-verbs/
http://www.iped.com.br/colegio/ingles/modal-verbs
http://english-language.webpark.pl/modal_verbs.html
http://www.englishclub.com/grammar/verbs-modal-would-quiz.htm
http://www.englishpage.com/modals/interactivemodal1.htm
http://www.grammarnet.com/ghtml/exercise04/apr2004.htm

TASK: TV Multimidia 1% D'

: 3 Let’s watch a Video: “STOP SMOKING @
J

Disponivel em: <http://www.metacafe.com/watch/yt-cHndBgmdV5Y/step—smaki

Acesso em 27 set. 2010.

Educador(a):

- Antes de assistir ao video, discuta com os(as) alunos(as) as questdes abaixo, em
Portugués. Depois assistir ao video e trabalhar com as questfes em inglés. ApGs
assistirem ao video, apresente-o novamente, mas pausando, ou seja, congele a
imagem, para que os(as) alunos(as) possam acompanhar o calculo que esta sendo
feito. Se for usado o computador, peca aos(as) alunos(as) para irem pausando,
assim poderdo acompanhar a explicacéo e os célculos efetuados.

O video podera ser exibido no proprio computador com a TV Multimidia.

Seria interessante envolver o professor da area de matematica também.

Se for possivel o acesso ao laboratorio de informatica, sugerimos o sitio em que ha
uma variedade de atividades e jogos que envolvem o uso dos niUmeros:
<http://www.ego4u.com/en/cram-up/vocabulary/numbers/exercises> Acesso em 27
set. 2010.

1-  Answer the questions:

a) How much does a pack of cigarettes cost ?

b) How many cigarettes does a person usually smoke a day?
¢) How much would you save in a week?

d) How much would you save in a month?

e) What could you buy with this amount of money?

¥
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http://www.metacafe.com/watch/yt-cHndBqmdV5Y/stop_smoking
http://www.metacafe.com/watch/yt-cHndBqmdV5Y/stop_smoking
http://www.ego4u.com/en/cram-up/vocabulary/numbers/exercises

Let ’s learn about Currency:

How much is?

a) $1(onedollar) ....ccccceeeerrieeeiiiiiiiiiee e R$
b) $5 (fivedollars).........coevvviviiiiiiiiiiieen, R$
c) $35 (Thirty five dollars).................cceeeenennnn. R$
d) $ 150 ( One hundred fifty dollars) ......................... R$
e) $ 700 ( Seven hundred dollars)................ccuueenen.. R$

f) $ 1,800 (One thousand and eight hundred dollars).....R$

g) $ 5,400 (Five thousand and four hundred dollars)........ R$

h) $ 9,000 ( Nine thousand dollars)..........ccccccceeeeeiiiiiiiinns R$

|
Fonte: http://sxc.hu/photo701183 Font: CASIN, Acesso em: 27
set. 2010.
Educador(a):

Se necessario, retome 0s nimeros em inglés, antes de iniciar a atividade.

Se tiver acesso a Internet, € possivel usar o sitio Currency Converter para fazer a
conversdao da moeda.
<http://finance.yahoo.com/currency-converter#from=USD;to=BRL;amt=1>. Acesso
em: 27 set. 2010.

Nesta tarefa seria interessante trabalhar em conjunto com a disciplina de
Matemética



http://sxc.hu701183/
http://finance.yahoo.com/currency-converter#from=USD;to=BRL;amt=1

:"‘4 TASK:

Write:

1 - Choose the appropriate title for each picture, according to your point of view. You are
free to create another one, if you want.

2 - Write a sentence for each picture and then compare them with your friends” sentences.

- Harmful tobacco - Quit Smoking - Trash No Smoking

Fonte: http://www.sxc.hu/photo/649484 Acesso em 27 set. 2010.

Fonte: http://www.sxc.hu/photo/1022198 Acesso em 27 set.

2010.

"Michal Zacharzewski.


http://www.sxc.hu/photo/649484
http://www.sxc.hu/photo/1022198

(Educador(a): Utilize o laboratério de informética
para essa atividade, se possivel.

Answer the question according to the text you are going to read in the website
below. Answer it in Portuguese. After answering it, please, discuss with a friend comparing
your point of view about the subject.

Problems with Smoking:

1 - Why is Smoking Dangerous?
http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/dangers.html

Educador(a): Esse é o texto que serd encontrado na
pagina da internet.

< http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/> Acesso
em 27 set. 2010.

Everybody knows that smoking is dangerous. Smoking can
damage our body, For Example, your lungs, your brain,
and your heart. The poisonous chemicals in a cigarette can
cause death. Think about this, if you smoke you won't be
able to run fast or jump as high if you can't breathe
properly. Another problem is that you can get addicted
easily by one of the chemicals called Nicotine. Nicotine can
make you feel hyper sometimes. The more you smoke, the
more you want to continue to smoke. Your body becomes
physically dependent on the drug and to crave it.



http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/
http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/dangers.html

- Educador(a): Oriente os(as) educandos(as) para observarem quem produziu esta
pagina e por qué, visitando o sitio: <http://res.hcpss.org/lhome%20page>. (Acesso
em 27 set. 2010)

- Anti-Smoking Student Created Website 04/13/05

- The website was created by Julia and Brianna, fourth graders during the 2004-
2005 school year.

- They study at: Rockburn Elementary School

- We are two fourth grade girls. We became interested in this topic because our
parents smoke. We are afraid that they might get cancer. They have been smoking
for a long time. We want them to quit. Whenever we hug them they smell.
Sometimes we get mad because we try to get them to stop smoking but they ignore
us. So we decided to fill out a light bulb form and give it to Mr. Polack. We met with
Mr. Polack and decided to make a website that might convince our parents to stop
smoking. We also hope that our site will help convince kids not to start smoking.

Quiz: "Problems with Smoking”

Would You Like to Take Our Quiz?
http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/quiz.html

Go to this webpage and answer the quiz by choosing one answer to each question.
After choosing your answer you will get some information about it.


http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/quiz.html
http://res.hcpss.org/home%20page
http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/default.html

Take a look!




Educador(a): As questdes que estao disponiveis no Quiz sdo essas:
1. What from a cigarette can cause death?

A - The white part on the outside.

B - Poisonous Chemicals

C - The filter on the end.

2. What chemical in cigarettes can you become addicted to? This chemical can also
make you hyper.

A - The white part on the outside.

B - Poisonous Chemicals

C - Nicotene

3. What happens when your body becomes physically dependent on a drug?
A - You crave the drug.

B - You get sick when you have the drug.

C - You can't concentrate without the drug.

4. What ingredient in a cigarette gives it its flavor?

A - Tar

B - Nicotene

C - Acetone

5. How many chemicals are in a cigarette?

A - Over 1000

B - Twelve

C - Over 4000

6. What chemical that comes from a car's exhaust system is also in cigarettes?
A - Gas

B - Carbon monoxide

C - Hydrozine

7. What can you NOT get from smoking?

A - Emphysema

B - Bronchitis

C - Healthier

8. When someone your age is telling you what to do but you don't want to because you
think it's bad - its called what?

A - Peer Pressure

B - Friendly Suggestion

C - Happy Helper

9. What do you say to someone who is trying to get you to smoke?
A - Tell them you quit.

B - Just say no!

C - Provide a long explanation

10. Smoking is not just a habit it also is a what?

A - cool thing to do

B - addiction

C - good thing to do

11. When people smoke around you, what can happen to you?
A - You can get sick from second hand smoke.

B - Nothing, | am not smoking.

C - People will think | am cool because my friends smoke.

12. When people smoke around you, what can happen to you?
A - You can get sick from second hand smoke.

B - Nothing, | am not smoking.

C - People will think I am cool because my friends smoke.

FONTE: < http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/quiz.html> Acesso em 27 set.

2N1N
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http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/quiz.html

- INTERVIEW:
- Interview someone who smokes or stopped smoking.

Write his/her testimonial.

Educando(a): Sugestdo: se a pessoa ja parou de fumar, os alunos podem escrever o
testemunho. Se a pessoa fuma, questionar se ele(a) tem conhecimento da
composicdo quimica do cigarro e dos possiveis problemas a saude.

LN SWTASK:

WHAT WOULD YOU SAY IN THESE SITUATIONS:

Educando(a): O espaco vazio é para o(a) aluno(a ) construir a sua propria resposta.

1 - How do you feel when you are around smokers?

) | feel bad because | don’t like the smell of smoke.
) | don’t care because | am a smoker too.

) | don’t like even though | am a smoker.

)l don’t mind. / 1don’t care.

)

AN AN AN AN S

2 - If you are a parent (father or mother) and your child decide to start smoking?

() I'would explain how harmful it is to smoke.

()




3 - If your best friend decide to start smoking?

()1 am really worried about your decision.

()

4) If someone offered you a cigarette and you didn't want it, how would you turn him
or her down?
Possible answers:

Answer 1:
Sandra, 14
Answer 2 :
"I can’t understand why people smoke. | think that smoking should be illegal. 1 am
learning about the dangers of smoking, and it is not good for health at all "

Marta, 15

Answer 3:
Write you own answer:

1“’*4

TASK:

1- Make a poster ( in English ) in order to make students
aware about the dangers of smoking. Write about the
chemicals found in cigarettes; possible problems to his/her
health, and so on.

Educador(a) —Sugestao: Fazer um mural na escola em conjunto com as areas de
Ciéncias, Lingua Portuguesa e Artes. Utilizar informagBes retiradas de jornais,
revistas, panfletos, internet, etc. sobre a questdo do Tabaco. Fazer uso de
informacgdes escritas e ilustragcbes como imagens. gravuras, fotos, etc.

REFERENCIAS

ADESF. E tem gente que diz que cigarro néo € droga. Cartaz disponivel em:



<http://www.adesf.org.br/cartazes.htm>. Acesso em: 27 set. 2010.

Currency converter:. Disponivel em: < http://finance.yahoo.com/currency-
converter#from=USD;to=BRL;amt=1>. Acesso em: 27 set. 2010.

BRASIL. Ministério da Saude. Cartaz disponivel em:
<http://'www.inca.gov.br/eventos/dmst/2000/img/midia/8.jpg>. Acesso em 27 set. 2010.

BRASIL. Ministério da Saude. Campanha do Ministério da Saude contra o Tabagismo.
Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/eventos//dmst/2000/campanha.html>. Acesso em
27 set. 2010.

Problems with Smoking. Disponivel em:
<http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/quiz.html > e
<http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/dangers.html >. Acesso em 27 set. 2010.

Smoking. What's in a Cigarette? Disponivel em:
< http://pbskids.org/itsmylife/body/smoking/article3.html >. Acesso em: 27 set. 2010.

Stop Smoking! Disponivel em:
< http://www.metacafe.com/watch/yt-cHndBgmdV5Y/stop_smoking>. Acesso em: 27 set.
2010

Why is Smoking dangerous? Disponivel em:
< http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/dangers.html >. Acesso em: 27 set.
2010.



http://www.adesf.org.br/cartazes.htm
http://finance.yahoo.com/currency-converter#from=USD;to=BRL;amt=1
http://finance.yahoo.com/currency-converter#from=USD;to=BRL;amt=1
http://www.inca.gov.br/eventos/dmst/2000/img/midia/8.jpg
http://www.inca.gov.br/eventos/dmst/2000/campanha.html
http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/dangers.html
http://res.hcpss.org/StudentDeveloped/smoking/dangers.html

EXTRA ACTIVITIES
TEN ADDITIONAL READINGS and ACTIVITIES:

Educador(a): Nesta segunda parte apresentamos 10 textos para atividades extras
e opcionais. Vocé poderéa escolher entre elas qual ou quais poderiam contribuir para
0 ensino/aprendizagem da lingua Inglesa. Nao ha uma sequéncia obrigatoria. O(A)
educador(a) decidira se deve ou ndo usa-las. Sao sugestdes extras de material de
apoio pedagogico.

1-EXTRA ACTIVITY
Multimidia Antitabagismo: cartdes animados; protetores de tela; charges, videos e
imagens.

<http://www.inca.gov.br/tabagismo/frameset.asp?item=multimidia&link=inicial.swf>
Acesso em 27 set. 2010.

2-EXTRA ACTIVITY

No site “Simple English News” vocé encontrara:

2.1) um texto com o depoimento do Presidente dos Estados Unidos
Barack Obama. Vocé podera ouvir o depoimento acessando o som.
“Barack Obama promises to quit smoking.”

Fonte: http://www.simpleenglishnews.com/25511obamasmoking.shtml

Script para o(a) educador (a)

NEWS

Obama promises to Quit Smoking ( Listen to the audio)

Barack Obama said he will not smoke in the White house.

In an interview last weekend, the future president said he had “ kicked the habit”.
However, Obama admitted that there were times in the past few months when he had
fallen off the wagen.

Smoking has not been allowed in the White House since Bill Clinton was president.

( Tuesday, 16 December, 2008 )

WORDS:
To kick the habit: to stop a bad habit, such as smoking or drinking.
To fall off the waaon: to resume or continue a bad habit. such as smokina or drinkina.



http://www.inca.gov.br/tabagismo/frameset.asp?item=multimidia&link=inicial.swf
file:///G:/aDULCE_Meus%20documentos/aPDE_2008/Produção%20do%20Material%20multimidia_PDE/Material%20multimidia/unidade%20Smoking%20awareness%2022_02_09/Smoking%20awareness_22_02_09/26_02_09/Smoking%20para%20o%20%20NRE_03_03_09/smoking_colocado_no_sacir/~$oking_Awareness_13_09_09.doc
http://www.simpleenglishnews.com/25511obamasmoking.shtml

2.2) O texto: “The Dangers of Smoking”- com vocabulario acessivel e com som.

FONTE: < http://www.simpleenglishnews.com/archives/stories/the-dangers-of-smoking-
531528> Acesso em 27 set. 2010.

3-EXTRA ACTIVITY

Watch a video about “Cigarettes Kill Test [if u smoke see this]”
Available in <http://www.youtube.com/watch?v=b64zLs-0gPU> Acesso em

Script para o(a) educador (a)

WARING: This video in an experimental working showing the process of extracting Tar from
cigarettes.

The process is followed based on Electrolization and vaporization method.

The video contains vacuum machine sound if it is disturbing you please decrease down the
speaker volume of your PC.

This process realises more than 400 types of poisoned chemicals. Do not try it at home or any
closed environment.

Each of these cigarette contain 18 mg tar.

I use two boxes of cigarettes, each one ten packs.

Totally 400 cigarettes are used for this experiment.

- Lighting of first cigarette.

- 2nd one.

- 10 of them burned.

- After one hour (and) 60 cigarettes are burned.

- 150 of them burned.

- Watch the water color inside the bottle.

- After 3 hours and 20 min 350 are burned.

- Water color turns black cue to absorbing much tar.
- 400th the last one !!

- Now | am going to boil it.

- Slowly water is vaporizing and TAR remains.

- 400 x 18 mgr = 7200 mgr TAR

- 7200 TAR = 7.2 mgr TAR (' watch it now)!!

- This is extremely fatal poison.

- Contains more than 400 types of other chemicals too.
- Very sticky and bitter.

No wonders why humans get lung cancer.

Think about this: The sticky tar contains poison and remains in your lungs each time you
smoke, and your lungs need much calorie to remove this poison from your blood!

You will live shorter than you think! But think about your family or children’s life!



http://www.simpleenglishnews.com/archives/stories/the-dangers-of-smoking-531528
http://www.simpleenglishnews.com/archives/stories/the-dangers-of-smoking-531528
http://www.youtube.com/watch?v=b64zLs-0qPU

4- EXTRA ACTIVITY

Watch a video about ‘THE SECRET TO STOP SMOKING’:
<http://www.metacafe.com/watch/513087/the_secret_to_stop_smoking> Acesso em 27
set. 2010.

Script para o(a) educador (a)

1. Sincere desire to stop. 6. Grow up

2. Know what you are up against 7. STOP! There is no gun to your
head. 8. Get Help to deal.

3. Believe you can stop 9. Future Pace.

4. Focus on the positive
5. Focus on your motivation

5-EXTRA ACTIVITY

Contra a propaganda de cigarro

Na faculdade, os professores de Etica costumam dar questbes éticas referentes a
publicidade e propaganda como exercicio de raciocinio de grupo. Uma destas questbes
era sobre anunciar produtos nocivos a satde: E ético ou ndo? Uma agéncia deveria se
recusar a atender esse tipo de conta por seus principios?

Eis que no ano de 2000, com a ajuda do entdo Ministro da
Saude José Serra, foi aprovado junto ao senado o Projeto de Lei
qgue proibiu a publicidade em todos os meios de comunicacao e
as cotas de patrocinios de eventos esportivos e culturais, com
excecdo apenas do PDV. Desde 1996, Brasilia havia tornado
obrigatéria a adverténcia sobre os perigos do uso nas pecas
publicitarias e nos macos de cigarro.

Um esforgo que, acredito eu, incomodou a maioria dos
fumantes, assim como a um amigo meu da época que chegou a
confeccionar seus proprios ‘protetores de macgo’ para ocultar as
imagens da campanha contra o tabagismo do Ministério da
Saude. y
Depois de mais de uma década de campanha do
Ministério da Saude, o consumo ainda continua altissimo. Por se &
tratar de uma comercializagéo licita e regulamentada, todos os
usuarios que entraram com acdes contra as fabricantes Philip Morris e Souza Cruz,
perderam a causa. I1Sso ocorre, pois a justica acredita ser responsabilidade apenas do
usuario a opgao pelo consumo. Ja as fabricantes, e alguns juizes, preferem ignorar que a
nicotina é considerada a substancia de maior poder de vicio, segundo a Organizacao
Mundial de Saude.



http://www.metacafe.com/watch/513087/the_secret_to_stop_smoking
http://portal.saude.gov.br/saude/
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http://www.souzacruz.com.br/
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O cenério acusa que as campanhas de conscientizacdo ainda ndo foram o
suficiente para diminuir o niumero de novos adeptos ao uso a cada ano. Mais do que
anunciar os riscos, o objetivo dessas campanhas é fazer, através da persuasao, com que
as substituam a imagem de seducdo que o cigarro possui por uma de dependéncia,
expondo os maleficios a saude, e até mesmo da morte nua e crua. Mas, € ai que entra
novamente, a ética e a moral, perguntando até que ponto se pode agredir o impactado
para que ele entenda a mensagem? Como fazer uma campanha capaz de fazer as
pessoas quererem buscar ajuda?

Essa aurea de glamour téo dificil de ser extinta vem desde a década de 40, quando
Hollywood exibia estrelas como Rita Hayworth dando seus tragos em uma belissima
piteira. Nas décadas seguintes o bastonete foi eternizado com as imagens de asa-deltas e
jet esquis com o Hollywood, de jovens de atitude com suas t-shirts brancas e calca jeans
com o Free e do masculo cowboy com o Marlboro.

Quem sabe o caminho, ndo seja a velha e boa campanha de depoimentos,
mostrando casos reais de fumantes a beira da morte? Enquanto nada de maior impacto
for feito aqui no Brasil, casos como o do astro Wayne McLaren, o cowboy das
propagandas do Marlboro, cairdo no esquecimento. Aos 49 anos, descobriu ter um cancro
nos pulmdes, entrou na luta antitabagista, mas, depois de dois anos veio a falecer.

Portanto, assim mesmo, em tom de manifesto, lhes peco para que, apesar de
publicitarios, sejam contra a propaganda de cigarros. Olhemos para as campanhas nao
lucrativas da luta contra o tabagismo, pois, apesar de ndo se ganhar dinheiro, se ganha
reconhecimento geral, e ultimamente, € exatamente o que algumas agéncias estao
buscando, ndo é mesmo?

Fonte: <http://casadogalo.com/contra-a-propaganda-de-cigarro> Acesso em 27/09/10.

Educador(a): Sugerimos visitar também o sitio abaixo e localizar o texto “Sabe
aquele Caubodi da propaganda de Cigarro?” em que Charles McLaren, irmao de
Wayne McLaren faz um relato. Disponivel em:
<http://www.vidavivaalfenas.org.br/imagens/file/JOR%20ALFENAS%20N7%20P2.pdf
> Acesso em: 27 set. 2010.

Outro site que sugerimos visitar é:
http://www.saude.sc.gov.br/cidadao/de_olho_na_saude/outros/fumo/Cigarro.htm.
Acesso em: 27 set. 2010.

NAO SE DEIXE ENGANAR

Agora que vocé ja conhece um pouco da estratégia da industria do cigarro, ndo se
deixe seduzir pelas belas imagens dos comerciais e dos anuncios. Fumar ndo deixa
ninguém mais bonito ou interessante. A verdade € bem outra: cigarro é droga, causa
dependéncia e mata.

Disponivel em:
<http://www.saude.sc.gov.br/cidadao/de_olho_na_saude/outros/fumo/Cigarro.htm>.
Acesso em 27 set. 2010.

Wayne McLaren, o "comboy" de uma famosa marca de cigarros, morreu de cancer
de pulm&o em 1992, aos 51 anos de idade.
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Sahe aquele cowboy da pmpaganda de clgarm?
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6 - EXTRA ACTIVITY

6.1- Maioria dos alunos fumantes iniciou o vicio antes dos 14:
FONTE: <http://www.adesf.org.br/noticia04.htm>

6.2- Ganho de causa para ex-fumante:

Em todo o mundo, inclusive no Brasil, o tabaco é a segunda droga mais consumida
entre os jovens, perdendo apenas para o alcool. Isto provavelmente se deve a forma
como o seu consumo foi historicamente inserido na sociedade.

Fatores que facilitam a obtencdo do produto: o baixo custo, as atividades de
promocgdo e publicidade - associando o uso do tabaco a beleza, sucesso, liberdade,
poder, inteligéncia e outros atributos desejados especialmente pelos jovens -, criaram
uma aura de aceitacdo social e de imagem positiva do comportamento de fumar. O
sucesso dessas estratégias é percebido no fato de que 90% dos fumantes comecam a
fumar antes dos 19 anos de idade
FONTE: : <http://www.inca.gov.br/tabagismo/atualidades/ver.asp?id=214>

7 - EXTRA ACTIVITY


http://www.adesf.org.br/noticia04.htm
http://www.inca.gov.br/tabagismo/atualidades/ver.asp?id=214

Read the text and answer the questions: (Click on the link below)

1 - What happens to a person’s body if he/she stops smoking right now?
2 - According to the text, if a person stops smoking now... in 2 weeks, what will
happen to his/her body? What else do you think it will happen?

Educador(a):

nformacdes sobre o site bSmedia: “b5media is a global new media network covering
a wide variety of topics in entertainment, technology, beauty, health, music, travel,
sports, business and lifestyles.” Disponivel em: http://www.b5media.com. Acesso em:
27/09/10.

What Happens to Your body if you stop smoking Right now? June 7, 2010 - by
Liz Lewis

| think one of the main reasons it's so hard to quit smoking is because all the benefits
of quitting and all the dangers of continuing seem very far away. Well, here’s a little
timeline about some of the more immediate effects of quitting smoking and how that
will affect your body RIGHT NOW.

In 20 minutes your blood pressure will drop back down to normal.

In 8 hours the carbon monoxide (a toxic gas) levels in your blood stream will drop by
half, and oxygen levels will return to normal.

In 48 hours your chance of having a heart attack will have decreased. All nicotine will
have left your body. Your sense of taste and smell will return to a normal level.

In 72 hours your bronchial tubes will relax, and your energy levels will increase.

In 2 weeks your circulation will increase, and it will continue to improve for the next 10
weeks.

In three to nine months coughs, wheezing and breathing problems will dissipate as
your lung capacity improves by 10%.

In 1 year your risk of having a heart attack will have dropped by half.

In 5 years your risk of having a stroke returns to that of a non-smoker.

In 10 years your risk of lung cancer will have returned to that of a non-smoker.

In 15 years your risk of heart attack will have returned to that of a non-smoker.

So, you have more immediate things to look forward to if you quit now besides just
freaking out about not being able to smoke.

Disponivel: <http://www.healthbolt.net/2006/07/19/what-happens-to-your-body-if-you-
stop-smoking-right-now> Acesso em: 27 set. 2010.

8 - EXTRA ACTIVITY

Leia sobre algumas consequiéncias para os fumantes e também alguns beneficios


http://www.healthbolt.net/2006/07/19/what-happens-to-your-body-if-you-stop-smoking-right-now
http://www.healthbolt.net/2006/07/19/what-happens-to-your-body-if-you-stop-smoking-right-now
http://www.b5media.com/

para quem para de fumar, no site: <http://www.boliche.com.br/combate2.htm> Acesso em:
27 set. 2010.

9 - EXTRA ACTIVITY

Podera ser utilizado textos sobre: ‘second hand smoker” e discutir a questdo do
fumante passivo.

9.1 - Tabagismo Passivo, do Ministério da Saude. Disponivel em:
<http://www.inca.gov.br/tabagismo/frameset.asp?item=passivo&link=tabagismo.htm>
Acesso em: 27 set. 2010.

9.2 - Obrigada por nao fumar. Disponivel em:
<http://cienciahoje.uol.com.br/revista-ch/revista-ch-2008/253/obrigado-por-nao-fumar>
Acesso em: 27 set. 2010.

10 - EXTRA ACTIVITY

Pesquisar sobre a legislacdo vigente em sua cidade e Estado sobre o Tabagismo.

REFERENCIAS

As Consequéncias de Fumar Narguile. Reportagem da Rede Globo. Disponivel
<http://www.youtube.com/watch?v=vWk5QSD6wvM > Acesso em: 27 set. 2010.

Barack Obama promises to quit smoking- Disponivel em:
<http://www.simpleenglishnews.com/25511obamasmoking.shtml>. Acesso em:. 27 set.
2010.

BRASIL. Ministério da Saude. Multimidia Antitabagismo: cartes animados; protetores
de tela; charges, videos e imagens. Disponivel em:
<http://www.inca.gov.br/tabagismo/frameset.asp?item=multimidia&link=inicial.swf>.
Acesso em: 27 set. 2010.

BRASIL. Ministério da Saude. Tabagismo Passivo. Disponivel em:
<http://www.inca.gov.br/tabagismo/frameset.asp?item=passivo&link=tabagismo.htm>.
Acesso em: 27 set. 2010.
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Chemicals found in a Tobacco Smoke. Disponivel em:
< http://www.tobaccofreeutah.org/chemicals.htm > Utah Tobacco Prevention & Control
Program”. Acesso em 27 set. 2010.

Cigarettes Kill Test [if u smoke see  this]. Disponivel em:
<http://www.youtube.com/watch?v=b64zLs-0qPU>. Acesso em: 27 set. 2010.

Contra a propaganda de cigarros. Disponivel em: <http://casadogalo.com/contra-a-
propaganda-de-cigarro> Acesso em: 27 set. 2010.

Ganho de causa para ex-fumantes. Disponivel em:
<http://www.inca.gov.br/tabagismo/atualidades/ver.asp?id=214>. Acesso em 27 set. 2010.

Maioria dos alunos fumantes iniciou o vicio antes dos 14. Disponivel em:
<http://www.adesf.org.br/noticia04.htm> Acesso em: 27 set. 2010.

N&o se deixe enganar. Disponivel em:
<http://www.saude.sc.gov.br/cidadao/de_olho_na_saude/outros/fumo/Cigarro.htm>.
Acesso em: 27 set. 2010.

Obrigada por nao fumar. Disponivel em: < http://cienciahoje.uol.com.br/revista-
ch/revista-ch-2008/253/obrigado-por-nao-fumar >. Acesso em: 27 set. 2010.

PARANA, SECRETARIA DE ESTADO DA EDUCAC}AO. Diretrizes Curriculares de
Lingua Estrangeira Moderna para os anos finais do Ensino Fundamental e para o
Ensino Médio. Curitiba-Parand, 2008. Disponivel em:
<http://www.diaadiaeducacao.pr.gov.br/diaadia/diadia/arquivos/File/livro_e_diretrizes/diretr
izes/diretrizeslem72008.pdf>. Acesso em: 27 set. 2010.

Tassitani, C. Os Perigos do Narguile (Setembro/2008) . Disponivel em:
<http://www.destaquesp.com/index.php/Saude/Prevencao/os-perigos-do-narguile.htm>
Acesso em: 27 set. 2010.

The Dangers of Smoking. Disponivel em: <
http://www.simpleenglishnews.com/archives/stories/the-dangers-of-smoking-531528>.
Acesso em: 27 set. 2010.

The Secret to stop Smoking. Disponivel em:
<http://www.metacafe.com/watch/513087/the_secret_to_stop_smoking>. Acesso em: 27
set. 2010.

What Happens to Your body if you stop smoking Right now? Disponivel em:
http://www.healthbolt.net/2006/07/19/what-happens-to-your-body-if-you-stop-smoking-
right-now/. Acesso em: 27 set. 2010.
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PARTE V: SUGESTOES DE FILMES,
LIVROS E SITIOS



FILMES

A marca da maldade

Direcao: Orson Welles

Um policial mexicano casa-se com uma americana e vai passar a lua de mel numa
cidade da fronteira, mas varios incidentes o levam a um confronto com o chefe de policia
do lado americano.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br

A sombra de um homem

Diregéo: D.J. Caruso

Tom Van Allen (Val Kilmer) é conhecido como Danny Parker e se faz passar por
um traficante de drogas, que se tornou informante de dois policiais, Gus Morgan (Doug
Hutchinson) e Al Garcetti (Anthony LaPaglia), que agem disfarcados. Mas Tom é um
trompetista e quase nada do que diz ou faz é verdade. Seu objetivo é a vinganga, mesmo
gue morra tentando, e esta hipétese néo esta longe de ser descartada.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/sombra-de-um-homem/sombra-de-um-
homem.asp

Beijo do dragéo

Diretor: Chris Nahon

Um policial da inteligéncia chinesa tentar desmontar uma poderosa conexdo de
tréfico de drogas.

Fonte: http://www.uniad.org.br/independencia/dicas.htm

Candy

Diregéo: Neil Armfield

Candy (Abbie Cornish) é uma jovem e talentosa pintora, enquanto que Dan (Heath
Ledger) € um promissor poeta. Eles se apaixonam assim que se conhecem, dividindo
também a dependéncia por heroina. De inicio, Candy e Dan sentem viver no paraiso, mas
a falta de dinheiro faz com que retornem a realidade. Candy torna-se prostituta, com o
consentimento de Dan. Para afirmar sua unido eles decidem se casar, mas a
dependéncia das drogas afeta cada vez mais essa felicidade. Até que Candy, cansada de
viver no caos, decide se internar em uma clinica de reabilitacédo e largar de vez as drogas.
S6 que ela ndo esperava a reagao que sua atitude provocaria em Dan.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/candy/candy.asp

E proibido proibir

Direcdo: Jorge Duran

Trés universitarios vivem um tridngulo amoroso, que ndo se realiza pela amizade
gue os une. Eles tentam ajudar uma paciente terminal a reencontrar seus filhos. Ao salvar
um deles, um dos amigos € ferido em um tiroteio, 0 que obriga que seja operado na casa
em que alugaram.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/proibido-proibir/proibido-proibir.asp

Entre o inferno e o profundo mar azul
Direg&o: Marion Hansel
Um cargueiro, pertencente a uma empresa falida, chega ao porto de Hong Kong.
Nikos, um introvertido marinheiro, viciado em 6pio, conhece Li, garota chinesa que ganha
a vida fazendo servicos de limpeza nos navios. A amizade que nasce entre os dois € o fio
condutor desta historia, feita de siléncios, sofrimentos, esperangas e de dialogos poéticos.
Fonte: http://epipoca.uol.com.br/filmes_detalhes.php?idf=18423
Eu, Christiane F., 13 anos, drogada e prostituida



Diregéo: Uli Edel

Na cidade de Berlin, nos anos 70, Christiane (Natja Brunckhorst), uma linda
adolescente, mora com sua mae e sua irma menor em um tipico apartamento da cidade.
Ela é fascinada para conhecer a “Sound”, uma nova e moderna discoteca. Apesar de
menor de idade, ela pede a uma amiga para leva-la. L4 ela conhece Detlev (Thomas
Haustein), aproximando-se do terrivel mundo das drogas. Em primeiro lugar é o alcool,
depois a maconha. Assim, passo a passo ela mergulha cada vez mais profundamente no
submundo do vicio e da prostituicdo, chegando a beira da morte.

Fonte: http://www.interfilmes.com

Farrapo humano

Direcao: Billy Wilder

Em Nova lorque, Don Birman (Ray Milland) sonha em ser escritor, mas néo
consegue seu objetivo por sofrer de um blogueio. Assim, € completamente dominado pelo
alcool e passa a ter como Unica meta obter dinheiro para continuar se embriagando,
esquecendo-se de que as pessoas que o rodeiam sofrem por vé-lo neste estado e tudo
fazem para afasta-lo da bebida. Mas enquanto a namorada, Helen St. James (Jane
Wyman), editora de uma revista, quer ajuda-lo, ele bebe cada vez mais.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br

Filhada luz

Direcao: Chuck Russell

Viciada em drogas, uma jovem entrega a irma mais velha Maggie O'Connor (Kim
Basinger) a propria filha, para que a irma crie a crianca. Até que, anos mais tarde, ela
retorna com seu marido rico, ambos praticantes de magia negra, e reivindicam a filha de
volta. Maggie passa entdo a lutar com todas as suas forcas para continuar com a guarda
da sobrinha, mas € pega de surpresa quando ela passa a possuir inesperados e
extraordinarios poderes.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/bless-the-child/bless-the-child.asp

Geracao Prozac

Direcao: Erik Skjoldbjaerg

Elizabeth Wurtzel (Christina Ricci) € uma brilhante estudante, que tem planos de
estudar Jornalismo na conceituada universidade de Harvard. Entretanto, problemas
familiares fazem com que Elizabeth entre em profunda depressdo, o que coloca seus
planos em risco. Aos poucos, suas noites de trabalho, sempre regadas a drogas, e sua
instabilidade emocional a afastam de Ruby (Michelle Williams), sua melhor amiga, e
também de seu namorado. Decidida a procurar ajuda profissional, Elizabeth marca uma
consulta com a Dra. Diana Sterling (Anne Heche), que Ihe receita o antidepressivo
Prozac.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/geracao-prozac/geracao-prozac.asp

Kids

Direcao: Larry Clark

A gquestéo das drogas, da Aids e do sexo entre os adolescentes é tratada de forma
nua e crua, tendo como base um grupo de jovens do suburbio de Nova lorque.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br

Mais que o0 acaso

Direcao: Don Ross

O publicitario Buddy Amaral (Ben Affleck) cede, na dltima hora, seu lugar no avido
para que o escritor Greg Janello (Tony Goldwin) possa chegar mais cedo em casa. O
avido explode, e Buddy entra em crise de consciéncia. Um ano apds o acidente,



recuperado do alcoolismo que o vitimou ap0s a fatalidade, Buddy — sem se identificar —
procura a viava de Greg, Abby (Gwyneth Paltrow), para certificar-se que ela esta bem.
Fonte: http://www.uniad.org.br/independencia/dicas.htm

Maldito coracao

Direcao: Asia Argento

Ainda crian¢a, Jeremiah (Jimmy Bennett) é retirado de sua familia adotiva contra
sua vontade, por sua méae biolégica, Sarah (Asia Argento). Obrigado a viver ao lado da
mae, Jeremiah passa por situagdes violentas e que envolvem drogas e pedofilia.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/maldito-coracao/maldito-coracao.asp

Medo e delirio

Diregéo: Terry Gilliam

Enviado para Las Vegas para cobrir o Mint 400, uma corrida de motos no deserto,
o jornalista Dr. Thompson (Johnny Depp) e seu advogado (Benicio Del Toro) se
encontram numa cidade onde somente drogas poderosas podem fazer com que as coisas
sejam ligeiramente normais.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/medo-e-delirio/medo-e-delirio.asp

Meu nome néo é Johnny

Direg&o: Mauro Lima

Jodo Guilherme Estrella (Selton Mello) nasceu em uma familia de classe média do
Rio de Janeiro. Filho de um diretor do extinto Banco Nacional, ele cresceu no Jardim
Botanico e frequentou os melhores colégios, tendo amigos entre as familias mais
influentes da cidade. Carismatico e popular, Jodo viveu intensamente os anos 80 e 90.
Neste periodo, conheceu o universo das drogas, mesmo sem jamais pisar numa favela.
Logo, tornou-se o maior vendedor de drogas do Rio de Janeiro, sendo preso em 1995. A
partir de entdo, passa a frequentar o cotidiano do sistema carcerario brasileiro.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/meu-nome-nao-e-johnny/meu-nome-
nao-e-johnny.asp

NARC

Diretor: Joe Camahan

Um ex-agente da Narcoéticos é dependente quimico, e esta tentando se reabilitar.
Ele é convocado para investigar o suspeito de assassinar um policial infiltrado no mundo
dos traficantes.

Fonte: http://www.uniad.org.br/independencia/dicas.htm

Obrigado por fumar

Direcdo: Jason Reitman

O porta-voz das grandes empresas do tabaco dos Estados Unidos manipula
informacgdes para minimizar o risco do uso de cigarros. Porém, o interesse de seu préprio
filho em seu trabalho faz com que ele repense o que faz.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/obrigado-por-fumar/obrigado-por-
fumar.asp

Operacao Franca |

Direg&o: William Friedkin

Dois detetives de Nova lorque tentam desmantelar uma rede do trafico de drogas,
até que descobrem a Operacgéo Franca.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br

Operacéao Franca ll



Direg&o: John Frankenheimer

O detetive Jimmy "Popeye" Doyle vai até Marselha para capturar um traficante de
drogas.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br

O homem do braco de ouro

Diregéo: Otto Preminger

Em Chicago, um excelente carteador, Frankie Machine (Frank Sinatra), tem dois
problemas: Zosch (Eleanor Parker), sua esposa invalida, por quem se sente responsavel,
e principalmente sua dependéncia as drogas, que tenta, mas ndo consegue se libertar.
Em contrapartida, tem a seu favor um forte envolvimento com Molly (Kim Novak), uma
mulher que o ama de verdade e o0 apoia sempre que possivel.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br/

O homem duplo

Direcao: Richard Linklater

Num futuro proximo, a guerra do governo norteamericano contra as drogas se
juntou a guerra contra o terror. Numa sociedade cada vez mais policiada foi desenvolvido
um novo sistema de disfarce, sob o qual trabalha o policial Bob Arctor (Keanu Reeves).
Enquanto investiga seus amigos mais préoximos, ele acaba recebendo ordens para
investigar sua prépria vida e embarca num estranho pesadelo, no qual identidades e
lealdade ndo parecem mais ter um sentido claro.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/scanner-darkly/scanner-darkly.asp

O terceiro homem

Diregéo: Carol Reed

A repentina morte de um amigo faz com que um escritor decida por investigar o
caso por conta propria.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br

Onde os fracos néo tém vez

Direcao: Ethan Coen e Joel Coen

Texas, década de 80. Um traficante de drogas € encontrado no deserto por um
cacador pouco esperto, Llewelyn Moss (Josh Brolin), que se apossa de uma valise cheia
de dinheiro, mesmo sabendo que em breve alguém ir4 procuré-lo. Logo, Anton Chigurh
(Javier Bardem), um assassino psicotico sem senso de humor e piedade, é enviado em
seu encal¢o. Porém, para alcancar Moss ele precisara passar pelo xerife local, Ed Tom
Bell (Tommy Lee Jones).

Fonte:  http://www.adorocinema.com/filmes/onde-os-fracos-nao-tem-vez/onde-os-
fracos-nao-tem-vez.asp

Os bons companheiros

Direg&o: Martin Scorsese

O filme conta a saga de um jovem garoto que se torna um gangster em plena Nova
lorque, mostrando sua ascenséo e queda no mundo do crime.

Fonte: http://www.adorocinema.com.br

Profisséo de risco

Diregédo: Ted Demme
Johnny Deep encena o personagem que se tornou o primeiro traficante norteamericano a
dominar o mercado de cocaina nos anos 70. O filme retrata as duras consequéncias para
a familia, acerca do seu envolvimento com drogas e tréafico.

Fonte: http://www.uniad.org.br/independencia/dicas.htm



Ray

Diregéo: Taylor Hackford

Em 1932 Ray Charles (Jamie Foxx) nasce em Albany, uma pequena e pobre
cidade do estado da Georgia. Ray fica cego aos 7 anos, logo apds testemunhar a morte
acidental de seu irmao mais novo. Inspirado por uma dedicada mée independente, que
insiste que ele deve fazer seu proprio caminho no mundo, Ray encontrou seu dom em um
teclado de piano. Fazendo um circuito através do Sudeste, ele ganha reputacdo. Sua
fama explode mundialmente quando, pioneiramente, incorpora o gospel, country e jazz,
gerando um estilo inimitavel. Ao revolucionar o modo como as pessoas apreciam musica,
ele simultaneamente luta contra a segregacéao racial em casas noturnas que o lancaram
como artista. Mas sua histéria ndo esta marcada sé por conquistas, pois sua vida pessoal
e profissional sdo afetadas ao se tornar um viciado em heroina.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/ray/ray.asp

Regras da atracéo

Diregéo: Roger Avary

Em plenos anos 80, Sean Bateman (James Van Der Beek) é um traficante de
drogas que age na faculdade Camden, na Inglaterra. Sean ja se envolveu com
praticamente todas as garotas do campus e consegue ganhar muito dinheiro com o
tréfico, ao lado de seu amigo Rupert Guest (Clifton Collins Jr.). Porém, seu principal
objeto de desejo permanece inacessivel: Lauren Hyde (Shanny Sossamon), uma jovem
que se mantém virgem a espera de Victor Johnson (Kip Pardue), seu namorado, que esta
em viagem pela Europa.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/regras-da-atracao/regras-da-
atracao.asp

Réquiem para um sonho

Direg&o: Darren Aronofsky

Uma visao frenética, perturbada e Unica sobre pessoas que vivem em desespero e,
ao mesmo tempo, sdo cheias de sonhos. Harry Goldfarb (Jared Leto) e Marion Silver
(Jennifer Connelly) formam um casal apaixonado, que tém como sonho montar um
pequeno negdécio e viverem felizes para sempre. Porém, ambos sao viciados em heroina,
o que faz com que repetidamente Harry penhore a televisdo de sua mae (Ellen Burstyn),
para conseguir dinheiro. J4 Sara, mae de Harry, é viciada em assistir programas de TV.
Até que um dia recebe um convite para participar do seu show favorito, o “Tappy Tibbons
Show”, que é transmitido para todo o pais. Para poder vestir seu vestido predileto, Sara
comeca a tomar pilulas de emagrecimento, receitadas por seu médico. S6 que, aos
poucos, Sara toma cada vez mais pilulas até se tornar uma viciada neste medicamento.

Fonte: http://www.adorocinema.com/filmes/requiem-for-a-dream/requiem-for-a-
dream.asp

Sem destino

Direcao: Dennis Hopper

Dois membros da contracultura hippie, do final dos anos 60, saem de Los Angeles
e atravessam o pais até Nova Orleans. Na viagem, encaram o espirito da liberdade, mas
também muito preconceito.

Fonte: http://www.cineplayers.com



LIVROS

Aconselhamento em dependéncia quimica

Autores: Neliana Buzi Figle, Selma Bordin, Ronaldo Laranjeira. Sdo Paulo: Editora
Roca, 2004

Os autores deste livro, especialistas em dependéncia quimica, observaram uma
lacuna na literatura nacional sobre o tema. Nasceu, entdo, Aconselhamento em
dependéncia quimica, trazendo conhecimento cientifico e abordagens diversas de
tratamento. Texto simples, acessivel, oferece uma gama de ferramentas tedérico—praticas
para ampliar os recursos técnicos utilizados para diagndsticos e abordagens especificas
no amplo universo da dependéncia quimica, com o aval da experiéncia de competentes
profissionais da area.

A dédiva da sobriedade: a ajuda muatua nos grupos de alcoélicos andbnimos

Autor: Leonardo Mota. S&o Paulo: Editora Paulus, 2004. 199 p.

Num contexto social, onde a vida humana perde seu valor em nome da
perseguicdo ansiosa do lucro, proliferam inUmeras patologias como o alcoolismo, 0 abuso
de drogas, a depressao, a sindrome do panico e outras. Longe de significar uma fraqueza
de carater como alguns podem insinuar, essas doencas refletem claramente o mal-estar
gue assola nossa sociedade. Nascidos sob condi¢cdes de intenso sofrimento psiquico, o0s
grupos andénimos de ajuda mutua representam uma reacao original a tal situacdo. Grupos
como Alcodlicos Anénimos (AA) ou Narcéticos Andénimos (NA) ja se encontram difundidos
por mais de 100 paises. Sem a direcdo de nenhum lider carismético, desprezando
campanhas publicitarias dispendiosas ou qualquer outra forma de ostentacdo, estes
inovadores sistemas de dadiva se constituem em um dos fendbmenos sociais mais
promissores da atualidade.

Fonte: http://www.paulus.com.br/hotsites/hotsite.php?id_hot=12&pag=1

A economia da droga

Autor: Pierre Kopp. Bauru, SP: Edusc, 1998.

O livro analisa politicas publicas, praticadas em diferentes paises, com a finalidade
de controlar o consumo e o trafico de drogas ilicitas. Para isso, utiliza os instrumentos
habituais da anélise econémica. E possivel definir uma politica antidrogas, a partir da
l6gica econdmica? Pierre Kopp afirma que sim e o demonstra neste livro.

Antes que aconteca

Autor: Robert Schwebel. Editora Claridade

O livro ensina como evitar que criangas e jovens se tornem dependentes de alcool,
tabaco e outras drogas.

Cocaina e crack = dos fundamentos ao tratamento

Autores: Marcos da Costa Leite / Arthur Guerra de Andrade

Cocaina e crack € o mais recente fruto do intenso trabalho desenvolvido no
Instituto de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da
Universidade de S&o Paulo, pela equipe do Grupo Interdisciplinar de Estudos de Alcool e
Drogas (Grea). Sua elaboracdo contou com a participacdo de um extenso rol de
especialistas da area das dependéncias quimicas, apresentando valiosas informacdes
desde aspectos historicos e preventivos, estudo de populagbes especificas, até aspectos
neurobioldgicos, incluindo os principais fundamentos do tratamento.

Comportamento de risco de mulheres usuérias de crack em relacdo as DST/Aids
Autor: Centro Brasileiro de Informagfes sobre Drogas Psicotropicas (Cebrid).
Disponivel em: <http://200.144.91.102/sitenovo/downloads.aspx?cd=50>. Acesso em:



1/7/2009.

Dependéncia quimica: novos modelos de tratamento

Autores: Guilherme Rubino de Azevedo Focchi, Marcos da Costa Leite, Ronaldo
Laranjeira, Arthur Guerra de Andrade

A dependéncia quimica, hoje, atinge dimensdes mundiais. E um problema grave de
saude publica, mas que ao mesmo tempo, transcende a dimensdo meramente médica,
tornando-se também questdo econbmica, social e politica. O presente livro oferece um
apanhado das principais abordagens usadas no tratamento de quadros de dependéncia
quimica, podendo ser atil na rotina de profissionais do campo da saude mental, em
especial para agqueles que tratam de pacientes dependentes de substancias psicoativas.

Dependéncia quimica: problema bioldgico, psicolégico ou social?

Leonardo de Araujo Mota. Sdo Paulo: Paulus, 2007

Qual a causa (etiologia) da dependéncia quimica? Por que alguns individuos
conseguem usar substancias psicoativas sem maiores consequéncias, enquanto outros
afundam no vicio? Predisposicdo organica, problemas psicolégicos ou um meio social
incentivador do uso dessas substancias? Este livro discute algumas das principais teorias
gue gravitam em torno das causas da dependéncia quimica, buscando enfrentar, por meio
do conhecimento cientifico, muitas diavidas sobre um tema que representa um dos
maiores desafios da saude publica da atualidade, mas que ainda continua permeado por
uma série de tabus e preconceitos.

Fonte: http://www.alcoolismo.com.br/livros_entretenimento.htmi

Drogas: atualizagdo em prevengéao e tratamento

Autores: Arthur Guerra de Andrade / Sergio Nicastri / Eva Tongue

O livro foi planejado para o Curso de Treinamento em Drogas para Paises
Africanos de Lingua Portuguesa, organizado pelo ICAA, com apoio da UNDCP, United
Nations International Drug Control Program. Cursos semelhantes ja foram realizados em
outros paises da Africa, com sucesso. A publicacdo ndo pretende ser uma enciclopédia
sobre o assunto. Trata-se de um guia que serve para a orientacdo basica dos
profissionais de saude envolvidos nessa questdo. Devido ao seu objetivo principal, o livro
ndo contempla areas de interesse para outros paises de Lingua Portuguesa, como o
Brasil.

O tema “crescimento de pacientes com Aids devido ao uso de drogas
endovenosas” nao fez parte do livro, pois essa nao € a principal via de disseminagao da
Aids no continente africano. Da mesma forma, o livro ndo aborda questdes relativas a
repressdo das drogas, especialmente ao trafico ilicito. O livro traz uma abordagem
interdisciplinar da questdo das drogas, como a moderna literatura especializada no
assunto sugere. O principal objetivo da publicacdo € contribuir para a troca de
informacdes nesse campo, onde parece que s6 as atividades ilicitas obtém evidente
eficacia.

Drogas e cultura: novas perspectivas

Organizadores: Beatriz Caiuby Labate, Sandra Goulart, Mauricio Fiore, Edward
MacRae, Henrique Carneiro. Salvador, BA: EDUFBA, 2008.

O consumo de substancias psicoativas é fenbmeno recorrente e disseminado em
diversas sociedades humanas, entretanto, os modos pelos quais essa existéncia e esses
usos sdo concebidos e vivenciados variam historica e culturalmente. Foi pensando nisso
que esse livro foi criado. A obra expressa a valorizagdo do papel das ciéncias humanas
na reflexdo sobre o tema drogas e, paralelamente, procura relacionar essa analise a um
extenso conjunto de discussdes. Revela que o tema deve ser abordado por meio de uma
perspectiva multidisciplinar considerando ndo sO seus aspectos farmacologicos e



psicolégicos, mas, também, socioculturais.
Fonte: http://alto-das-estrelas.blogspot.com/2008/07/lanamento-de-livro-sobre-
drogas-na.html

Drogas: prevencao e tratamento

Autores: Daniela Pinotti Maluf, Edson H. Takei, Lygia H. Humberg, Marine Meyer,
Thais Helena M. Laranjoz

O livro apresenta conceitos-chave da prevencédo ao uso de drogas e elege como
foco de preocupacdo os jovens e adolescentes. Escrito em linguagem clara e direta,
estabelece um didlogo descontraido com o leitor sobre as duvidas mais frequentes em
relacdo ao tema.

Maconha , cérebro e saude

Autor: Renato Malcher Lopes. Editora Vieira e Lent, 2007

Apesar de sua milenar reputacédo medicinal e de sua grande relevancia como droga
de uso recreativo e religioso, até recentemente muito pouco se sabia sobre os
mecanismos de acdo da maconha no cérebro e no corpo. A partir da década de 1990,
contudo, a descoberta de que o cérebro produz ele mesmo moléculas semelhantes aos
principios ativos da maconha impulsionou enormes avancos cientificos.

Foi possivel ndo somente a compreensdo da acdo biolégica da planta, mas
também o entendimento do proprio funcionamento do cérebro e da fisiologia animal.
Assim, o conjunto de informacfes atualmente disponiveis estimula um novo olhar sobre
os efeitos psicolégicos e comportamentais da maconha, permitindo também analisar, com
bases mais sdlidas, os riscos de seu uso abusivo e os beneficios de seu potencial
terapéutico.

Fonte:
http://www.ciadoslivros.com.br/book_details.asp?Prodld=RI15961&origem=buscape

Mais que o0 acaso
Autores: Ana Lucia Ferreira Cavalieri e Antonio Carlos Egyptoz. Editora Saraiva
Este livro, dirigido aos jovens, traz ideias préaticas e possiveis que podem
instrumentalizar o jovem no que tange ao universo das drogas de forma digna, consciente
e segura, com um tom ludico e prazeroso, para a importante escolha que tera que fazer
repetidas vezes ao longo de sua vida.

New addictions: as novas dependéncias

Autor: Cesare Guerreschi. Editora Paulus, 2007

Nos dias atuais, nos quais o perigo de manifestacdo de dependéncias de
comportamento é sentido cada vez mais, este livro, clarissimo e de facil leitura, delineia
com grande precisdo fenbmenos tdo inquietantes e marcados por tdo grande mal-estar,
sublinhando mais uma vez a importancia da informagdo para que se possa prevenir e
intervir. New addictions expde os dados, 0s nomes e 0S mecanismos com 0S quais as
novas dependéncias avancam pelo nosso mundo, dependéncias comportamentais que
nao usam substancia quimica (internet, trabalho, sexo, celular, compras). Ele nos ajuda a
nao termos medo da dependéncia, para assim estarmos livres dela.

Fonte: http://www.paulus.com.br/hotsites/hotsite.php?id_hot=12&pag=1

O alcoolismo: mitos e verdades
Autores: Maria de Lurdes Zemel e Maria Eliza de Lamboy. Editora FTD, SP, 2000
Em linguagem simples da explicagdes basicas sobre as drogas.

Panorama atual de drogas e dependéncias
Editora Atheneu, 2006.



Lancado durante o XXIII Congresso Brasileiro de Psiquiatria, ocorrido em outubro
em Minas Gerais e promovido pela Associa¢céo Brasileira de Psiquiatria, o livro Panorama
atual de drogas e dependéncias apresenta um completo e atualizado painel das Drogas e
Dependéncias em nossos dias e aborda, com profundidade, os multifacetados aspectos a
elas relacionados: socioldgicos; culturais; farmacoldgicos; farmacocinéticos; terapéuticos;
psicodinamicos, além de conduzir o leitor ao “estado da arte” do conhecimento
contemporaneo sobre este instigante e complexo fenbmeno de nossos tempos.

Para compreender o alcoolismo: teoria e pratica

Autores: Vicente Anténio de Araujo. Sdo Paulo: Edicom, 1985

Baseado na sua experiéncia, o autor, em linguagem clara e simples, fala do
problema do alcoolismo. Indicado para equipe técnica e para pesquisa de alunos.

Pare de fumar para sempre

O livro foi escrito por um dos grandes especialistas na area e traz um manual de
orientacdo para quem deseja realmente largar a dependéncia do tabaco. Escrito em
linguagem simples e acessivel, descreve os problemas mais comuns do fumo e indica os
caminhos para enfrentar a dependéncia. O leitor também encontrara, dentro do programa
proposto pelo autor, tabelas e questionarios para avaliagdo de seu progresso.

Psicodinamica e farmacodependéncia

Autor: Dartiu Xavier da Silveira Filho. Editora Casa do Psic6logo

Neste trabalho, o autor explora o tema das farmacodependéncias sob o ponto de
vista psicodinamico. Inicialmente, discute os conceitos atuais de farmacodependéncias e
contextualiza a problematica contemporanea do dependente de farmacos. Discorre sobre
a importancia desta questdo na vida pessoal de Freud e as elaboracdes psicanaliticas
feitas a respeito de assunto, estabelecendo ainda uma conex&o entre a visao psicanalitica
e o enfoque dado por outros autores que compartilham igualmente do conceito de
inconsciente dinamico.

Esboca um modelo simbdlico e arquetipico para a compreensdo das
farmacodependéncias e amplia o tema por meio de contribuicdes neojunguianas sobre a
guestdo do feminino no desenvolvimento da personalidade dos dependentes. Finalmente,
conclui levantando aspectos da problematica da psicoterapia dos dependentes,
direcionando o tema para a questédo do desenvolvimento da individualidade.

Fonte:
http://www.casadopsicologo.com.br/loja/produtos_descricao.asp?Fuseaction=&Parent|D=
3&lang=pt_BR&codigo_produto=175

A dindmica psicologica do Tabagismo: o papel de caracteristicas de personalidade,
psicopatologia, fatores genéticos e neurobiol6gicos no comportamento de fumar
tabaco

Autores: Regina de Céassia Rondina, Ricardo Gorayeb, Cldvis Botelho. Editora
Entrelinhas

Este trabalho aborda o estudo das associacdes entre tabagismo, alguns quadros
psicopatologicos, como depressédo, transtornos de ansiedade, esquizofrenia, transtorno
obsessivo-compulsivo, transtorno de panico, e transtorno do déficit de atencdo e
hiperatividade, destacando a influéncia de fatores genéticos e neurobiolégicos dessas
associacoes.

Tratamento farmacoldgico do alcoolismo

Autor: Danilo Antonio Baltieri. Lemos Editorial

A sindrome de dependéncia de alcool consiste em um dos principais problemas de
saude publica em todo o mundo, ultrapassando fronteiras econdmicas, culturais, sociais e



politicas. E necesséario que o profissional de satde que tenha contato com pacientes
alcoolistas esteja atento e sensivel aos problemas fisicos, psiquiatricos, legais e sociais
envolvidos na doencga, para promover um tratamento completo e humanista.

O livro aborda, de forma objetiva, os aspectos neurobioldgicos, clinicos, legais e
terapéuticos do alcoolismo, dando énfase ao tratamento farmacolégico desta doenca, o
qual representa importante ferramenta no manejo clinico desta condicdo. O conteudo
deste livro é resultado da experiéncia do autor no tratamento de pacientes dependentes
de &lcool no Grupo Interdisciplinar de Estudos de Alcool e Drogas do Instituto de
Psiquiatria do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o
Paulo.

Fonte: http://www.alcoolismo.com.br/livros_entretenimento.htmi

Redes sociais: reflexdes sobre as redes informais dos usuarios de alcool e de crack

Organizadora: Regina de Medeiros. Editora Sigma, 2008.

Este livro é resultado de uma pesquisa realizada pela O.N.G. Terceira Margem
Prevencao e Pesquisa em Toxicomania e pelo Centro Mineiro de Toxicomania, sobre a
influéncia da rede informal de relacdes dos pacientes usuarios de alcool e crack, referente
a adesdo as terapéuticas e a redugdo de danos relacionados as drogas. O livro propicia
uma reflexdo significativa sobre as redes informais dos pacientes em tratamento e amplia
o leque de possibilidades de novos olhares e percepcdes sobre o cotidiano de uma
pessoa que faz uso de drogas, descolado da miopia — tdo comum — de pensar 0 sujeito
como unico responsavel pelo elo com as substancias utilizadas, com as terapéuticas
apresentadas e com sua “reinsergao social’ e a droga como um perigo em si mesma.

Vicios: esclarecendo suas duvidas

Autor: Deirdre Boyd. Editora Agora, SP: 2000.

Os vicios - alcool, drogas, sexo, jogos, alimentos e fanatismos — constituem um
dos maiores problemas a serem enfrentados atualmente no mundo todo. Eles
comprometem a vida de pessoas de idades e classes sociais variadas, tanto as adictas
quanto seus familiares e companheiros. O guia mostra os Ultimos estudos sobre as
origens dos vicios, suas similaridades e como lidar com cada um deles.

Fonte: http://www.gruposummus.com.br/detalhes_livro.php?produto_id=635



SITIOS

Agéncia de noticias dos direitos da infancia (Andi) — http://www.andi.org.br/

A ANDI é uma associacao civil de direito privado sem fins lucrativos, cuja misséo é
contribuir para a construcdo, nos meios de comunicacdo, de uma cultura que priorize a
promogéao e defesa dos direitos da crianga e do adolescente.

Alcoolismo: dé a volta por cima — http://www.alcoolismo.com.br/

“Este trabalho social é gratificante; tenho que estar em contato todos os dias com o
problema alcoolismo; ajudando pessoas estou me ajudando também”. Esse € o propdsito
de Luiz Antbnio Cruz, criador deste sitio, que tem como objetivo contribuir com outras
pessoas por meio de orientagbes a familiares e amigos, sobre como lidar com o
alcoolismo.

Associacao Brasileira Multidisciplinar de Estudos Sobre Drogas (Abramd) —
http://www.abramd.org.br/

A Abramd surgiu em abril de 2005, a partir da organizacdo de um grupo de
profissionais de diversos estados brasileiros com o objetivo de refletir sobre a
necessidade de uma associacdo multidisciplinar de estudos na area de drogas de
abrangéncia nacional. O sitio disp6e de materiais sobre aperfeicoamento de profissionais
na area de substancia psicoativas e dependéncias, e divulgacdo de estudos e trabalhos
cientificos na area de drogas e dependéncias.

Brasileiros Humanitarios em Acéo (Braha) — http://www.braha.org/pt/

E uma associacdo sem fins lucrativos, criada com o objetivo de apoiar e divulgar
iniciativas que possam melhorar a qualidade de vida dos nossos semelhantes, tanto no
Brasil quanto em outros lugares do mundo. Braha atua em associacdo com diversos
setores da sociedade, incluindo universidades, colégios, empresas, administracdes
estatais, para incentiva-las a trabalhar por um mundo mais saudavel sem o uso de
substéancias psicoativas.

Centro de Informac6es sobre Satde e Alcool (Cisa) — http://www.cisa.org.br/

O Centro de Informacbes sobre Salde e Alcool é uma organizacdo n&o
governamental sem fins lucrativos, cujo principal objetivo é gerar uma fonte de
informacBes sobre o binbmio saude e &lcool. O sitio dispde de um banco de dados

baseado em publicacdes cientificas reconhecidas nacional e internacionalmente.

Festa Virtual — http://www.virtual-party.org/pt/index.html

A pagina € uma adaptacao, em lingua portuguesa, do sitio canadense www.virtual-
party.org, criado em 1999 pelo Centro de Dependéncia e Salude Mental do Canada, que
passou por uma atualizacdo em 2001. Levou trés anos para ficar pronto, como resultado
da tese de especializacdo da assistente social Adriane Viana Pucci. A histéria que vai
conduzindo o internauta foi adaptada com a colabora¢ao de 155 estudantes de Curitiba.
Na festa, os apelos sdo muitos. O personagem sempre tera dois caminhos para optar.
Cada um demonstrara cientificamente, mas em linguagem acessivel e sem tom moralista,
0s beneficios que tera ou os maleficios a suportar no momento da opg¢éo. Na festa virtual,
o internauta aprende, entre outras coisas, no¢gfes de alcool e direcdo, bebedeira, sexo,
depressao, ressaca e drogas variadas. O sitio também mostra a dosagem de alcool no
sangue a cada copo de bebida e os riscos.

Entre quatro personagens apresentados no sitio, com descri¢des fisicas, familiares
e sociais, 0 adolescente escolhe 0 que mais se encaixa em suas proprias caracteristicas.
E quando pode encontrar uma pessoa depressiva, podendo clicar no link e ter
informacgdes sobre a depressdo. Na hora de se aprontar para a festa, o personagem pode



se deparar com a autoestima em baixa. Com mais um clique, recebe orientacdes sobre a
valorizag&o da vida e do corpo.

Instituto em Defesa dos Direitos Humanos —
http://www.iddeha.org.br/iddeha.swf

O Instituto de Defesa dos Direitos Humanos é uma O.S.C. (organizacdo da
sociedade civil) paranaense, sem fins lucrativos, que ha dez anos atua em varios estados
brasileiros, promovendo ac¢des para cidadania e direitos humanos. O sitio disponibiliza os
projetos realizados pelo instituto, reportagens e boletins informativos.

Instituto de Medicina Social e de Criminologia de Sao Paulo (Imesc) —
http://www.imesc.sp.gov.br/

O Imesc é uma autarquia vinculada a Secretaria da Justica e da Defesa da
Cidadania do Estado de S&o Paulo. Sua origem remonta ao ano de 1970. O sitio dispde
de artigos cientificos e recursos da teleméatica para a pratica preventiva do uso indevido
de drogas no Brasil, por meio do servigo INFOdrogas.

Mundo Jovem - http://www.obid.senad.gov.br/portais/mundojovem/index.php

O portal Mundo Jovem € parte integrante da pagina do Observatorio Brasileiro de
Informac6es sobre Drogas — Obid. E um ambiente voltado para adolescentes, onde est&o
disponibilizados informacdes sobre o uso indevido de drogas e suas consequéncias,
prevencao, entidades de apoio e outros tépicos relacionados. O risco para as doencas
sexualmente transmissiveis — DST/Aids, hepatites violéncia e outros problemas, tém
também espacgo no portal. A pagina é uma ferramenta totalmente interativa em que o
jovem participa de varias formas: enviando trabalhos como poesias, textos, desenhos e
fotografias. Além disso, podem acrescentar girias, presentes em seu cotidiano, e seus
significados na secéo Glosséario.

Programa de Ac¢Ges Integradas para Prevencéo e Atencédo ao Uso de Alcool e
Drogas na Comunidade (PAI-PAD) — http://www.fmrp.usp.br/paipad/

O PAI-PAD é um programa iniciado em 1999, no Nucleo de Pesquisa em
Psiquiatria Clinica e Psicopatologia da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto, da
Universidade de Séo Paulo. Tem como objetivo desenvolver estratégias e acdes voltadas
para a prevenc¢ao e atencao aos problemas causados pelo uso de alcool e drogas. O sitio
disponibiliza materiais didaticos e contetdo voltado para o treinamento de profissionais da
saude, além de projetos de pesquisas em areas correlatas ao tema alcool e drogas.

Teste de drogas — http://www.testededrogas.com.br/

O TestedeDrogas.com é um servico da Psychemedics Corporation, lider mundial
em testes de drogas. O objetivo do sitio € o de esclarecer fatos relativos a drogas e
oferecer, on-line, uma versao de uso familiar de teste de drogas em cabelo ou pelos com
90 dias de deteccéao e avaliagdo do padrao de consumo.

Viva Voz 0800 510 0015 — http://psicoativas.ufcspa.edu.br/vivavoz/

O Vivavoz é um servico telefébnico tipo “call center (central telefénica)”
especializado em: prestar informacdes cientificas sobre drogas; oferecer apoio gratuito
para familiares de usuarios de drogas; oferecer intervencdo breve para as préprias
pessoas que ja usam drogas e desejam conversar sobre suas experiéncias; indicar locais
de tratamento, conforme a conveniéncia do cliente. Qualquer pessoa pode ligar e sem se
identificar, se assim preferir, conversar sobre problemas seus ou da familia, solicitar
informacgdes e orientacao.



GLOSSARIO®

A

Abstinéncia: abstencédo do uso de droga ou, particularmente, de bebidas alc6olicas, por questéo
de principio ou por outras razdes. Nao deve ser confundido com o termo “sindrome de
abstinéncia”.

Abuso: padrdo desajustado de uso indicado pela continuacdo desse uso apesar do
reconhecimento da existéncia de um problema social, ocupacional, psicolégico ou fisico,
persistente ou recorrente, que é causado ou exacerbado pelo uso recorrente em situacdes nas
quais ele é fisicamente arriscado. (DSM-III-R).
Adiccdo: palavra originéria do latim adictu” , que significa “escravo”, “submisso”. A adic¢éo pode
ser explicada enfatizando comportamentos de dependéncia fisioldgica, psicoldgica, dinamica
familiar, problemas comportamentais, morais e éticos. A adiccdo pode se desenvolver para
alimentos, jogo, leitura, sexo, drogas, trabalho, religiosidade, e substancias. Quando as pessoas
passam a tentar suprir suas necessidades bio-psico-sociais-espirituais por meio de algum desses
comportamentos de forma repetitiva, intensa e compulsiva, podemos dizer que seu
comportamento tornou-se adicto e que sua adic¢do transformou-se numa doenca. Tal definicdo
vigora desde meados da década de 1950, quando a Organizagdo Mundial de Saude (OMS)
catalogou o0 uso de substancias psicoativas que conduzem a dependéncia quimica sob este
conceito — doenga -, considerando que as mesmas elevam de forma dramética a morbidade e a
mortalidade nas populagées. Somente o tabaco é responsavel por mais de 40% de todas as
internagdes hospitalares e uma das principais causas externas de morte no mundo.

A OMS indica que o consumo de substancias psicoativas nos centros urbanos de todo o
mundo situa-se em torno de 12% das populacdes, causando doencgas associadas, acidentes,
internagdes hospitalares, violéncia e morte.

Alucinégeno: substancia que induz alteracdes da senso-percepgdo, do pensamento e dos
sentimentos parecidos aos das psicoses funcionais sem, no entanto, produzir as importantes
alteracdes da memoria e da orientacao caracteristicas das sindromes organicas.

Anfetaminas: uma classe das aminas simpatomiméticas com poderosa acdo estimulante do
sistema nervoso central. Em linguagem de rua, as anfetaminas sdo frequentemente referidas
como “bolinhas”.

Anticolinérgicos: plantas e substancias sintéticas que possuem em comum uma série de efeitos
no corpo humano, alterando fun¢bes psiquicas. Entre as plantas temos as popularmente
conhecidas como saia branca, lirio, trombeta, trombeteira, zabumba, cartucho, estraménio, entre
outras. Séo plantas do género datura e que produzem duas substancias a atropina e a
escopolamina, que sdo as responsaveis pelos efeitos. Entre as substancias sintéticas existem
aguelas com o mesmo tipo de efeitos que as substancias naturais (atropina e escopolamina) e
estdo presentes em medicamentos como o Artane®, o Akineton®, além de colirios e outros.
Esses medicamentos tém utilidade terapéutica no tratamento da sindrome de Parkinson e como
antiespasmadico.

Ayahuasca: planta alucindgena (caapi e chacrona), ingerida em forma de bebida (cha) no ritual
do Santo Daime, culto da Unido Vegetal e de varias outras seitas. Esse ritual esta bastante
difundido no Brasil e seu uso na sociedade brasileira teve origem entre os indios da América do
Sul.

B
Benzodiazepinicos: um grupo de drogas estruturalmente relacionadas, usadas primordialmente

% Ppublicado em PARANA. Secretaria de Estado da Justica e Cidadania. Capacitacdo para

multiplicadores de ac8es de prevencao as drogas. Curitiba, 2009.



como sedativos/hipnéticos, relaxantes musculares e antiepiléticos, e outrora denominados de
“tranquilizantes menores”. Mesmo em doses terapéuticas, a interrupgdo abrupta dos
benzodiazepinicos induz uma sindrome de abstinéncia em até 50% das pessoas tratadas por seis
meses ou mais. Exemplos de benzodiazepinicos: halazepam, triazolam, diazepam e prazepam.

C

Cannabis: um termo genérico usado para denotar os varios preparados da planta de maconha
(canhamo), Cannabis sativa. Isso inclui a folha de maconha ou diamba, o cAnhamo da india ou
haxixe, derivado da resina dos extremos floridos da planta, e 6leo de haxixe, resina bruta ou
purificada, extraida da planta da Cannabis.

Cocaina: um alcaloide obtido das folhas de coca ou sintetizado a partir da ecgonina ou de seus
derivados. A cocaina é um poderoso estimulante do sistema nervoso central, usado sem
indicacédo terapéutica para produzir euforia. Seu uso repetido produz dependéncia.

Comorbidade: um termo genérico que se refere ao duplo diagndstico ou a concomitancia no
mesmo individuo de um transtorno por uso de substancia psicoativa e outro transtorno
psiquiatrico. Tal individuo é por vezes referido como um doente mental que abusa de substancias
guimicas.

Crack: conhecido popularmente como “pedra”, esta droga € uma cocaina alcaloidal, um composto
amorfo da cor bege, que pode conter cristais de cloreto de sédio. O efeito intenso ocorre apés 4 a
6 segundos da inalacdo do crack e um sentimento intenso de exaltacdo e desaparecimento de
ansiedade é vivenciado, junto com um sentimento de confianca e autoestima. Os efeitos
agradaveis terminam em torno de 5 a 7 minutos, depois que o humor rapidamente muda para a
depressdo e o consumidor é compelido a repetir o processo de forma a recuperar a euforia do
apice.

Craving ou fissura: definido como um desejo subjetivo de consumir uma substéncia, combinada
a sensacOes de mal-estar fisico e/ou psiquico (disforia). Além disso, compreende-se hoje que a
ocorréncia de tal fenbmeno manifesta-se na forma de comportamentos, reagdes fisioldgicas e
processos heuroquimicos correlatos. O craving € autolimitado. Aparece de maneira sUbita, atinge
picos intensos de inquietacdo e mal-estar para depois desaparecer; isso dura uma hora. Ele pode
ser sentido de diversas formas: como experiéncia somatica (dor de estdmago, palpitacdes),
cognitiva (ideia fixa) ou afetiva (tédio, nervosismo).

D

Descrimininalizacdo: anulacdo de leis ou regulamentacdes que definem como criminoso um
comportamento, produto ou condicdo. O termo € usado tanto em relacdo as drogas ilicitas quanto
aos delitos de embriaguez em via publica. Algumas vezes, é também aplicado para a reducao da
gravidade de um crime ou de penalidades dele resultantes, como quando a posse de maconha é
reduzida de um crime que leva a prisdo para uma infracdo que pode ser penalizada, como uma
adverténcia ou multa.

Dopamina: neurotransmissor, precursor natural da adrenalina e da noradrenalina. Tem como
funcao a atividade estimulante do sistema nervoso central. O aumento dos niveis de dopamina no
nucleus accumbens motivado pelo uso de drogas ativa o circuito da recompensa, dando ao
usuério uma sensacgéao de prazer e vontade de repetir a dose.

E
Ecstasy: droga sintética, ilegal e com potencial de gerar dependéncia. Quimicamente similar ao
estimulante metanfetamina e ao alucinégeno mescalina, o0 escstasy possui propriedades



estimulantes e alucinogénicas, embora muito menos intensa quando comparada a maioria das
drogas alucindgenas. O ecstasy é mais comercializado na forma de comprimido, podendo ainda
ser encontrado na forma de capsula ou em pd. Diversos outros nomes populares também vém
sendo utilizados, como MDMA, E, pilula do amor, bala, etc.

G

Grupo de muatua ajuda: um grupo no qual os participantes se ajudam para se recuperar ou
manter a remissdo da dependéncia ou de problemas ligados ao alcool ou a outras drogas ou dos
efeitos da dependéncia de outras pessoas, sem terapia ou orientacéo profissional. Seguem os 12
passos baseados numa abordagem espiritual ndo confessional. Exemplos: Alc6olicos Andénimos,
Narcoticos Anénimos, Al-Anon.

H

Hipertermia: elevacdo da temperatura do corpo, relacionada a incapacidade do corpo de
promover a perda de calor ou reduzir a producdo de calor. Pode ser ocasionada pelo uso de
drogas.

I

Ice: tipo de anfetamina produzida em laboratério, independente de plantio, que costuma ser
vendida em forma de pedras cristalinas, resultando o nome ice e também pode ser encontrada em
formato de comprimido infantil, branca como uma aspirina. A droga atinge o sistema nervoso
central, provocando euforia, inapeténcia e diminuindo a sensacdo de cansacgo. Seu poder de
causar dependéncia € maior do que o do crack e da heroina.

Ideias paranoides: sdo projecdes dos conflitos e hostilidades de uma pessoa em outras pessoas.
Os individuos portadores de personalidade paranoide geralmente sdo frios e distantes em seus
relacionamentos, tendem a encontrar intengdes hostis e malévolas por tras de atos triviais,
inocentes ou mesmo positivos de outras pessoas e reagem com suspeita as alteragfes de
situagfes. Frequentemente, a suspeita acarreta condutas agressivas ou a rejeicdo por parte dos
demais (resultados que parecem justificar seus sentimentos originais). Os individuos com uma
personalidade paranoide frequentemente costumam impetrar processos contra outros,
especialmente quando se sentem indignados com razdo. Eles s@o incapazes de ver seu proprio
papel em um conflito. Embora eles normalmente trabalhnem em um isolamento relativo, podem ser
altamente eficientes e conscienciosos. Algumas vezes, os individuos que ja se sentem alienados
por causa de um defeito ou de uma deficiéncia sdo mais vulneraveis ao desenvolvimento de ideias
paranoides. Os individuos com disturbios da personalidade apresentam um alto risco de
comportamentos que podem acarretar doencas fisicas (por exemplo, alcoolismo ou dependéncia
de drogas), comportamento autodestrutivo, comportamento sexual de risco, hipocondria e conflitos
com os valores sociais

L

LSD: O LSD-25 (abreviagdo de dietilamina do &cido lisérgico) é, talvez, a mais potente droga
alucindgena existente. E utilizado habitualmente por via oral, embora possa ser misturado
ocasionalmente com tabaco e fumado. Alguns microgramas sdo suficientes para produzir
alucinacdes no ser humano, dai sua apresentacao ser comumente em micropontos.

M

Mescalina: uma substancia alucinbgena que se encontra no cacto peyote, no Sudoeste dos
Estados Unidos da América e no Norte do México.

@)

Opiéceo: um dos grupos de alcaloides derivados da papoula (Papaver somniferum) que produz
analgesia, euforia e, em doses mais altas, estupor, coma e depressao respiratorio.



Opioide: termo genérico aplicado a alcaloides da papoula, seus analogos sintéticos e compostos
sintetizados pelo organismo que interagem com 0S mesmos receptores especificos no cérebro
que tém a capacidade de aliviar a dor e produzir uma sensacao de bem estar.

Overdose: Conhecida também como superdose, define o uso de qualquer droga em quantidade
suficiente para provocar efeitos indesejaveis fisicos e mentais mais ou menos imediatos. A
superdosagem deliberada é um meio comum de suicidio ou de tentativa de suicidio. Em nimeros
absolutos, as superdosagens de drogas licitas sdo geralmente mais comuns do que as drogas
ilicitas. A superdose pode provocar efeitos transitérios, duradouros ou a morte; a dose letal de
uma droga em particular varia com o individuo e com as circunstancias.

P

Psicoativa: substancia que quando ingerida afeta os processos mentais, por exemplo, cognicdo
ou humor. Este é o termo mais descrito e neutro para todas as classes de substancias, licitas e
ilicitas, que interessam a politica sobre drogas e ndo implica necessariamente producédo de
dependéncia.

Psicodislética: substancia psicoativa que causa distor¢cdo sensorial de natureza alucinatoria,
principalmente auditiva, visual e de comportamento.

Psicoticomimétrica: substancias que imitam ou mimetizam um dos mais evidentes sintomas da
psicose: a alucinacao.

Psicotrépica: no seu sentido mais geral, € um termo com o mesmo significado de “psicoativo”, ou
seja, que afeta os processos mentais. Em termos estritos, droga psicotropica é qualquer agente
guimico com agdo primaria ou mais significativa no sistema nervoso central, com maior potencial
causador de dependéncia.

R

Recuperacgdo: manutencdo de qualquer forma de abstinéncia de &lcool e/ou drogas. O termo é
particularmente associado com os grupos de ajuda mutua e refere-se ao processo de atingir e
manter a sobriedade. E visto como um processo que dura toda vida.

Reducao da oferta: uma expressdo de uso variado, em geral utilizada para se referir a politicas
ou programas que visam interditar a producao e a distribuicdo de drogas e , mais particularmente,
as estratégias de aplicagéo de leis para reduzir o suprimento de drogas ilicitas.

Reducéo da procura ou de demanda: uma expressao genérica usada para descrever politicas
ou programas destinados a reduzir a procura ou demanda de drogas psicoativas por parte de seus
consumidores. E aplicada primariamente para drogas ilicitas, particularmente com referéncia a
estratégias educacionais de tratamento e de reabilitagéo.

Reducao de danos: no contexto de alcool ou outras drogas, refere-se a politicas ou programas
gue enfocam diretamente a reducdo dos danos resultantes do uso de alcool ou de drogas. O
termo é usado particularmente em politicas ou programas que buscam reduzir os danos sem
necessariamente afetar o uso subjacente da droga; como exemplos pode-se citar a troca de
agulhas/seringas para evitar a partilha de agulhas entre usuéarios de heroina.

T
Tolerancia: diminuicdo de resposta a uma dose de determinada substancia que ocorre com o uso
continuado da mesma. No consumidor frequente ou de grandes quantidades de drogas, séo
necessarias doses mais elevadas da substancia para alcancar os efeitos originalmente produzidos
por doses mais baixas. A toleréncia pode ser fisica, comportamental ou psicolégica.



Trombeteira: “lirio branco”, “saia branca” ou, no Sul, “‘cha de buti". Planta anticolinérgica
conhecida pela sua flor, que é utilizada para elaborar chas alucinégenos, e seus efeitos mentais
sdo delirios e alucinacbes. Devido a popularizacdo do uso da trombeta como droga, sua
circulacdo no Brasil € controlada pelo Ministério da Saude, porém como a planta € encontrada
facilmente, o controle se torna muito mais complexo. E considerada uma droga de abuso e seu
uso é muito frequente em festas. Nessas circunstancias, é conhecida como “Boa noite, Cinderela”,

pois apos a vitima usar a droga, ndo se lembra do ocorrido no dia anterior.
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ANEXO A
LEI N. 11.343/06

Institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas - Sisnad; prescreve
medidas para prevencdo do uso indevido, atencdo e reinsercdo social de usuarios e
dependentes de drogas; estabelece normas para repressdo a producdo ndo autorizada e
ao trafico ilicito de drogas; define crimes e da outras providéncias.

O Presidente da Republica faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu
sanciono a seguinte Lei:

TITULO |
DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1.° Esta Lei institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas -
Sisnad; prescreve medidas para prevencao do uso indevido, atencdo e reinsercao social
de usuarios e dependentes de drogas; estabelece normas para represséo a producao nao
autorizada e ao trafico ilicito de drogas e define crimes.

Paragrafo Unico. Para fins desta Lei, consideram-se como drogas as substancias
ou o0s produtos capazes de causar dependéncia, assim especificados em lei ou
relacionados em listas atualizadas periodicamente pelo Poder Executivo da Unido.

Art. 2.° Ficam proibidas, em todo o territério nacional, as drogas, bem como o
plantio, a cultura, a colheita e a exploracdo de vegetais e substratos dos quais possam ser
extraidas ou produzidas drogas, ressalvada a hipétese de autorizacdo legal ou
regulamentar, bem como o0 que estabelece a Convencao de Viena, das Nag¢bes Unidas,
sobre Substancias Psicotrépicas, de 1971, a respeito de plantas de uso estritamente
ritualistico-religioso.

Paragrafo unico. Pode a Unido autorizar o plantio, a cultura e a colheita dos
vegetais referidos no caput deste artigo, exclusivamente para fins medicinais ou
cientificos, em local e prazo predeterminados, mediante fiscalizacdo, respeitadas as
ressalvas supramencionadas.

TITULO Il
DO SISTEMA NACIONAL DE POLITICAS PUBLICAS SOBRE DROGAS
Art. 3.° O Sisnad tem a finalidade de articular, integrar, organizar e coordenar as
atividades relacionadas com:
| — a prevencdo do uso indevido, a atencdo e a reinsercdo social de usuarios e
dependentes de drogas;
Il — a repressao da producéo ndo autorizada e do tréfico ilicito de drogas.

CAPITULO |
DOS PRINCIPIOS E DOS OBJETIVOS
DO SISTEMA NACIONAL DE POLITICAS PUBLICAS SOBRE DROGAS

Art. 4.° Sao principios do Sisnad:

| — 0 respeito aos direitos fundamentais da pessoa humana, especialmente quanto
a sua autonomia e a sua liberdade;

Il — o respeito a diversidade e as especificidades populacionais existentes;

Il — a promocédo dos valores éticos, culturais e de cidadania do povo brasileiro,
reconhecendo-os como fatores de protecdo para o uso indevido de drogas e outros
comportamentos correlacionados;

IV — a promoc¢do de consensos nacionais, de ampla participagdo social, para o
estabelecimento dos fundamentos e estratégias do Sisnad;

V — a promogéo da responsabilidade compartilhada entre Estado e Sociedade,



reconhecendo a importancia da participacao social nas atividades do Sisnad;

VI — o reconhecimento da intersetorialidade dos fatores correlacionados com o uso
indevido de drogas, com a sua producdo ndo autorizada e o seu tréfico ilicito;

VIl — a integracdo das estratégias nacionais e internacionais de prevencédo do uso
indevido, atencdo e reinsercdo social de usuérios e dependentes de drogas e de
repressao a sua producdo nao autorizada e ao seu trafico ilicito;

VIII — a articulagdo com os 6rgaos do Ministério Publico e dos poderes Legislativo e
Judiciario visando a cooperacdo mutua nas atividades do Sisnad;

IX — a adocao de abordagem multidisciplinar que reconhecga a interdependéncia e a
natureza complementar das atividades de prevencdo do uso indevido, atencdo e
reinsercdo social de usuarios e dependentes de drogas, repressao da producdo nao
autorizada e do tréafico ilicito de drogas;

X — a observancia do equilibrio entre as atividades de prevencdo do uso indevido,
atencao e reinsercao social de usuarios e dependentes de drogas e de repressao a sua
producdo ndo autorizada e ao seu tréafico ilicito, visando a garantir a estabilidade e o bem-
estar social;

Xl — a observancia as orientacdes e normas emanadas do Conselho Nacional
Antidrogas — Conad.

Art. 5.2 O Sisnad tem os seguintes objetivos:

| — contribuir para a inclusdo social do cidadao, visando a torna-lo menos vulneravel
a assumir comportamentos de risco para o uso indevido de drogas, seu tréafico ilicito e
outros comportamentos correlacionados;

Il — promover a construcao e a socializacdo do conhecimento sobre drogas no pais;

Il — promover a integracdo entre as politicas de prevencdo do uso indevido,
atencao e reinsercao social de usuarios e dependentes de drogas e de repressao a sua
producdo ndo autorizada e ao tréfico ilicito e as politicas publicas setoriais dos 6rgaos do
Poder Executivo da Unido, Distrito Federal, estados e municipios;

IV — assegurar as condi¢des para a coordenacdo, a integracao e a articulacéo das
atividades de que trata o art. 3.° desta Lei.

CAPITULO I
DA COMPOSICAO E DA ORGANIZACAO
DO SISTEMA NACIONAL DE POLITICAS PUBLICAS SOBRE DROGAS

Art. 6.° (Vetado)

Art. 7.° A organizagdo do Sisnad assegura a orientacdo central e a execucao
descentralizada das atividades realizadas em seu ambito, nas esferas federal, distrital,
estadual e municipal e se constitui matéria definida no regulamento desta Lei.

Art. 8.° (Vetado)

CAPITULO IlI
Art. 9.9; Art. 10; Art. 11; Art. 12; Art. 13 e 14 (Vetados)

CAPITULO IV
DA COLETA, ANALISE E DISSEMINACAO DE INFORMACOES
SOBRE DROGAS

Art. 15. (Vetado)

Art. 16. As instituicdes com atuacao nas areas da atencdo a saude e da assisténcia
social que atendam usuarios ou dependentes de drogas devem comunicar ao 0rgao
competente do respectivo sistema municipal de salude os casos atendidos e os Obitos
ocorridos, preservando a identidade das pessoas, conforme orientagbes emanadas da
Unido.

Art. 17. Os dados estatisticos nacionais de repressdo ao tréfico ilicito de drogas
integrardo sistema de informagdes do Poder Executivo.



TITULO Il
DAS ATIVIDADES DE PREVEN(;AO DO USO INDEVIDO, ATENCAO E
REINSERCAO SOCIAL DE USUARIOS E DEPENDENTES DE DROGAS

CAPITULO |
DA PREVENCAO

Art. 18. Constituem atividades de prevencao do uso indevido de drogas, para efeito
desta Lei, aquelas direcionadas para a redugédo dos fatores de vulnerabilidade e risco e
para a promocao e o fortalecimento dos fatores de protecéo.

Art. 19. As atividades de prevencao do uso indevido de drogas devem observar 0s
seguintes principios e diretrizes:

| — o reconhecimento do uso indevido de drogas como fator de interferéncia na
qualidade de vida do individuo e na sua relagdo com a comunidade a qual pertence;

Il — a adog&o de conceitos objetivos e de fundamentacao cientifica como forma de
orientar as acfes dos servi¢cos publicos comunitarios e privados e de evitar preconceitos e
estigmatizacéo das pessoas e dos servi¢cos que as atendam;

Il — o fortalecimento da autonomia e da responsabilidade individual em relacdo ao
uso indevido de drogas;

IV — o compartilhamento de responsabilidades e a colaboracdo mutua com as
instituicbes do setor privado e com os diversos segmentos sociais, incluindo usuarios e
dependentes de drogas e respectivos familiares, por meio do estabelecimento de
parcerias;

V — a adocdo de estratégias preventivas diferenciadas e adequadas as
especificidades socioculturais das diversas populacdes, bem como das diferentes drogas
utilizadas;

VI — o0 reconhecimento do “ndo-uso”, do “retardamento do uso” e da reducao de
riscos como resultados desejaveis das atividades de natureza preventiva, quando da
definicdo dos objetivos a serem alcancados;

VII — o tratamento especial dirigido as parcelas mais vulneraveis da populacgéo,
levando em consideracao as suas necessidades especificas;

VIII — a articulacdo entre os servicos e organizacfes que atuam em atividades de
prevencao do uso indevido de drogas e a rede de atencdo a usuarios e dependentes de
drogas e respectivos familiares;

IX — o investimento em alternativas esportivas, culturais, artisticas, profissionais,
entre outras, como forma de inclusdo social e de melhoria da qualidade de vida;

X — o estabelecimento de politicas de formacéo continuada na area da prevencéo
do uso indevido de drogas para profissionais de educacéo nos 3 (trés) niveis de ensino;

Xl — a implantacdo de projetos pedagogicos de prevencdo do uso indevido de
drogas, nas instituicbes de ensino publico e privado, alinhados as Diretrizes Curriculares
Nacionais e aos conhecimentos relacionados a drogas;

Xl — a observancia das orientacdes e normas emanadas do Conad;

Xl — o alinhamento as diretrizes dos 6rgaos de controle social de politicas setoriais
especificas.

Paragrafo unico. As atividades de prevencéo do uso indevido de drogas dirigidas a
crianga e ao adolescente deverdo estar em consonancia com as diretrizes emanadas pelo
Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente — Conanda.

CAPI"NI'ULo Il )
DAS ATIVIDADES DE ATENCAO E DE REINSERCAO SOCIAL
DE USUARIOS OU DEPENDENTES DE DROGAS



Art. 20. Constituem atividades de atencdo ao usuario e dependente de drogas e
respectivos familiares, para efeito desta Lei, aquelas que visem a melhoria da qualidade
de vida e a reducéo dos riscos e dos danos associados ao uso de drogas.

Art. 21. Constituem atividades de reinsercao social do usuario ou do dependente de
drogas e respectivos familiares, para efeito desta Lei, aquelas direcionadas para sua
integracdo ou reintegracdo em redes sociais.

Art. 22. As atividades de atencdo e as de reinsercdo social do usuéario e do
dependente de drogas e respectivos familiares devem observar 0s seguintes principios e
diretrizes:

| — respeito ao usuario e ao dependente de drogas, independentemente de
quaisquer condi¢cdes, observados os direitos fundamentais da pessoa humana, 0s
principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde e da Politica Nacional de Assisténcia
Social;

Il — a adocdo de estratégias diferenciadas de atencdo e reinsercdo social do
usuario e do dependente de drogas e respectivos familiares que considerem as suas
peculiaridades socioculturais;

lll — definicAo de projeto terapéutico individualizado, orientado para a inclusao
social e para a reducéao de riscos e de danos sociais e a saude;

IV — atencdo ao usuario ou dependente de drogas e aos respectivos familiares,
sempre que possivel, de forma multidisciplinar e por equipes multiprofissionais;

V — observancia das orientacdes e normas emanadas do Conad,;

VI — o alinhamento as diretrizes dos 6rgaos de controle social de politicas setoriais
especificas.

Art. 23. As redes dos servicos de saude da Unido, dos estados, do Distrito Federal,
dos municipios desenvolverdo programas de atencdo ao usuario e ao dependente de
drogas, respeitadas as diretrizes do Ministério da Saude e os principios explicitados no
art. 22 desta Lei, obrigatéria a previsdo orcamentaria adequada.

Art. 24. A Unido, os estados, o Distrito Federal e os municipios poderdo conceder
beneficios as instituicbes privadas que desenvolverem programas de reinsercdo no
mercado de trabalho, do usuario e do dependente de drogas encaminhados por 6rgao
oficial.

Art. 25. As instituicbes da sociedade civil, sem fins lucrativos, com atuacédo nas
areas da atencdo a salde e da assisténcia social, que atendam usuarios ou dependentes
de drogas poderdo receber recursos do Funad, condicionados a sua disponibilidade
orcamentaria e financeira.

Art. 26. O usuério e o dependente de drogas que, em razdo da pratica de infracdo
penal, estiverem cumprindo pena privativa de liberdade ou submetidos a medida de
seguranca, tém garantidos os servicos de atencdo a sua saude, definidos pelo respectivo
sistema penitenciario.

CAPITULO 1l
DOS CRIMES E DAS PENAS

Art. 27. As penas previstas neste Capitulo poderdo ser aplicadas isolada ou
cumulativamente, bem como substituidas a qualquer tempo, ouvidos o Ministério Publico
e o defensor.

Art. 28. Quem adquirir, guardar, tiver em depdsito, transportar ou trouxer consigo,
para consumo pessoal, drogas sem autorizacdo ou em desacordo com determinacao
legal ou regulamentar sera submetido as seguintes penas:

| — adverténcia sobre os efeitos das drogas;

Il — prestagéo de servicos a comunidade;

[l — medida educativa de comparecimento a programa ou curso educativo.

§ 1.° As mesmas medidas submete-se quem, para seu consumo pessoal, semeia,
cultiva ou colhe plantas destinadas a preparacédo de pequena quantidade de substancia



ou produto capaz de causar dependéncia fisica ou psiquica.

§ 2.° Para determinar se a droga destinava-se a consumo pessoal, o0 juiz atendera
a natureza e a quantidade da substancia apreendida, ao local e as condi¢cbes em que se
desenvolveu a acdo, as circunstancias sociais e pessoais, bem como a conduta e aos
antecedentes do agente.

8 3.° As penas previstas nos incisos Il e Ill do caput deste artigo serdo aplicadas
pelo prazo méaximo de 5 (cinco) meses.

8 4.° Em caso de reincidéncia, as penas previstas nos incisos Il e 11l do caput deste
artigo serdo aplicadas pelo prazo méximo de 10 (dez) meses.

8§ 5.° A prestacdo de servicos a comunidade sera cumprida em programas
comunitérios, entidades educacionais ou assistenciais, hospitais, estabelecimentos
congéneres, publicos ou privados sem fins lucrativos, que se ocupem, preferencialmente,
da prevencao do consumo ou da recuperacdo de usuérios e dependentes de drogas.

§ 6.° Para garantia do cumprimento das medidas educativas a que se refere o
caput, nos incisos I, Il e lll, a que injustificadamente se recuse 0 agente, podera o juiz
submeté-lo, sucessivamente a:

| — admoestacao verbal;

Il — multa.

§ 7.2 O juiz determinara ao Poder Publico que coloque a disposicdo do infrator,
gratuitamente, estabelecimento de salude, preferencialmente ambulatorial, para
tratamento especializado.

Art. 29. Na imposicdo da medida educativa a que se refere o inciso Il do § 6.° do
art. 28, o juiz, atendendo a reprovabilidade da conduta, fixara o nimero de dias-multa, em
guantidade nunca inferior a 40 (quarenta) nem superior a 100 (cem), atribuindo depois a
cada um, segundo a capacidade econémica do agente, o valor de um trinta avos até 3
(trés) vezes o valor do maior salario minimo.

Paragrafo Unico. Os valores decorrentes da imposicado da multa a que se refere 0 §
6° do art. 28 serdo creditados a conta do Fundo Nacional Antidrogas.

Art. 30. Prescrevem em 2 (dois) anos a imposicdo e a execugdo das penas,
observado, no tocante a interrupcdo do prazo, o disposto nos arts. 107 e seguintes do
Cadigo Penal.

TITULO IV
DA REPRESSAO A PRODUCAO NAO AUTORIZADA
E AO TRAFICO ILICITO DE DROGAS

CAPITULO |
DISPOSICOES GERAIS

Art. 31. E indispenséavel a licenca prévia da autoridade competente para produzir,
extrair, fabricar, transformar, preparar, possuir, manter em depdsito, importar, exportar,
reexportar, remeter, transportar, expor, oferecer, vender, comprar, trocar, ceder ou
adquirir, para qualquer fim, drogas ou matéria-prima destinada a sua preparacao,
observadas as demais exigéncias legais.

Art. 32. As plantacdes ilicitas serdo imediatamente destruidas pelas autoridades de
policia judiciaria, que recolherdo quantidade suficiente para exame pericial, de tudo
lavrando auto de levantamento das condi¢cGes encontradas, com a delimitagcdo do local,
asseguradas as medidas necessarias para a preservacao da prova.

§ 1.° A destruicdo de drogas far-se-a por incineracdo, no prazo maximo de 30
(trinta) dias, guardando-se as amostras necessarias a preservacao da prova.

§ 2.° A incineracdo prevista no 8§ 1.° deste artigo serd precedida de autorizacao
judicial, ouvido o Ministério Publico, e executada pela autoridade de policia judiciaria
competente, na presenca de representante do Ministério Publico e da autoridade sanitaria
competente, mediante auto circunstanciado e apds a pericia realizada no local da



incineragéao.

§ 3. Em caso de ser utilizada a queimada para destruir a plantacdo, observar-se-a,
além das cautelas necesséarias a protecdo ao meio ambiente, o disposto no Decreto n.
2.661, de 8 de julho de 1998, no que couber, dispensada a autorizacéo prévia do 6rgao
proprio do Sistema Nacional do Meio Ambiente — Sisnama.

§ 4.° As glebas cultivadas com plantagdes ilicitas serdo expropriadas, conforme o
disposto no art. 243 da Constituicdo Federal, de acordo com a legislagdo em vigor.

CAPITULO II
DOS CRIMES

Art. 33. Importar, exportar, remeter, preparar, produzir, fabricar, adquirir, vender,
expor a venda, oferecer, ter em depdsito, transportar, trazer consigo, guardar, prescrever,
ministrar, entregar a consumo ou fornecer drogas, ainda que gratuitamente, sem
autorizacdo ou em desacordo com determinacao legal ou regulamentar:

Pena - recluséo de 5 (cinco) a 15 (quinze) anos e pagamento de 500 (quinhentos)
a 1.500 (mil e quinhentos) dias-multa.

§ 1.° Nas mesmas penas incorre qguem:

| — importa, exporta, remete, produz, fabrica, adquire, vende, expbe a venda,
oferece, fornece, tem em depdsito, transporta, traz consigo ou guarda, ainda que
gratuitamente, sem autorizagdo ou em desacordo com determinacdo legal ou
regulamentar, matéria-prima, insumo ou produto quimico destinado a preparacdo de
drogas;

Il - semeia, cultiva ou faz a colheita, sem autorizacdo ou em desacordo com
determinacao legal ou regulamentar, de plantas que se constituam em matéria-prima para
a preparacao de drogas;

[l - utiliza local ou bem de qualquer natureza de que tem a propriedade, posse,
administracdo, guarda ou vigilancia, ou consente que outrem dele se utilize, ainda que
gratuitamente, sem autorizagdo ou em desacordo com determinacdo legal ou
regulamentar, para o tréfico ilicito de drogas.

§ 2.2 Induzir, instigar ou auxiliar alguém ao uso indevido de droga:

Pena - detencéo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa de 100 (cem) a 300 (trezentos)
dias-multa.

§ 3.° Oferecer droga, eventualmente e sem objetivo de lucro, a pessoa de seu
relacionamento, para juntos a consumirem:

Pena - detencdo, de 6 (seis) meses a 1 (um) ano, e pagamento de 700
(setecentos) a 1.500 (mil e quinhentos) dias-multa, sem prejuizo das penas previstas no
art. 28.

8 4.° Nos delitos definidos no caput e no § 1.° deste artigo, as penas poderéo ser
reduzidas de um sexto a dois tergos, vedada a conversao em penas restritivas de direitos,
desde que o0 agente seja primario, de bons antecedentes, ndo se dedique as atividades
criminosas nem integre organizacao criminosa.

Art. 34. Fabricar, adquirir, utilizar, transportar, oferecer, vender, distribuir, entregar a
qualquer titulo, possuir, guardar ou fornecer, ainda que gratuitamente, maquinario,
aparelho, instrumento ou qualquer objeto destinado a fabricacdo, preparacédo, producéo
ou transformacéo de drogas, sem autorizacdo ou em desacordo com determinacéo legal
ou regulamentar:

Pena - reclusdo, de 3 (trés) a 10 (dez) anos, e pagamento de 1.200 (mil e
duzentos) a 2.000 (dois mil) dias-multa.

Art. 35. Associarem-se duas ou mais pessoas para o fim de praticar,
reiteradamente ou ndo, qualquer dos crimes previstos nos arts. 33, caput e § 1.2, e 34
desta Lei:

Pena - recluséo, de 3 (trés) a 10 (dez) anos, e pagamento de 700 (setecentos) a
1.200 (mil e duzentos) dias-multa.



Paragrafo unico. Nas mesmas penas do caput deste artigo incorre quem se associa
para a pratica reiterada do crime definido no art. 36 desta Lei.

Art. 36. Financiar ou custear a pratica de qualquer dos crimes previstos nos arts.
33, caput e 8§ 1.° e 34 desta Lei:

Pena - reclusédo, de 8 (oito) a 20 (vinte) anos, e pagamento de 1.500 (mil e
quinhentos) a 4.000 (quatro mil) dias-multa.

Art. 37. Colaborar, como informante, com grupo, organizacdo ou associacao
destinados a pratica de qualquer dos crimes previstos nos arts. 33, caput e § 1.2, e 34
desta Lei:

Pena - reclusao, de 2 (dois) a 6 (seis) anos, e pagamento de 300 (trezentos) a 700
(setecentos) dias-multa.

Art. 38. Prescrever ou ministrar, culposamente, drogas, sem que delas necessite 0
paciente, ou fazé-lo em doses excessivas ou em desacordo com determinagao legal ou
regulamentar:

Pena - detencdo, de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos, e pagamento de 50
(cinquenta) a 200 (duzentos) dias-multa.

Paragrafo uUnico. O juiz comunicara a condenacdo ao Conselho Federal da
categoria profissional a que pertenca o agente.

Art. 39. Conduzir embarcacdo ou aeronave apos o consumo de drogas, expondo a
dano potencial a incolumidade de outrem:

Pena - detencéo, de 6 (seis) meses a 3 (trés) anos, além da apreensao do veiculo,
cassacao da habilitacdo respectiva ou proibicdo de obté-la, pelo mesmo prazo da pena
privativa de liberdade aplicada, e pagamento de 200 (duzentos) a 400 (quatrocentos)
dias-multa.

Paragrafo Unico. As penas de prisdo e multa, aplicadas cumulativamente com as
demais, serdo de 4 (quatro) a 6 (seis) anos e de 400 (quatrocentos) a 600 (seiscentos)
dias-multa, se o veiculo referido no caput deste artigo for de transporte coletivo de
passageiros.

Art. 40. As penas previstas nos arts. 33 a 37 desta Lei sGo aumentadas de um
sexto a dois tercos, se:

| — a natureza, a procedéncia da substancia ou do produto apreendido e as
circunstancias do fato evidenciarem a transnacionalidade do delito;

I — o agente praticar o crime prevalecendo-se de fun¢do publica ou no
desempenho de misséo de educacao, poder familiar, guarda ou vigilancia;

Il — a infracdo tiver sido cometida nas dependéncias ou imediacbes de
estabelecimentos prisionais, de ensino ou hospitalares, de sedes de entidades estudantis,
sociais, culturais, recreativas, esportivas, ou beneficentes, de locais de trabalho coletivo,
de recintos onde se realizem espetaculos ou diversdes de qualquer natureza, de servi¢cos
de tratamento de dependentes de drogas ou de reinsergéo social, de unidades militares
ou policiais ou em transportes publicos;

IV — o crime tiver sido praticado com violéncia, grave ameaca, emprego de arma de
fogo, ou qualquer processo de intimidacao difusa ou coletiva;

V — caracterizado o tréfico entre estados da Federacdo ou entre estes e o Distrito
Federal,

VI — sua pratica envolver ou visar a atingir crianca ou adolescente ou a quem
tenha, por qualquer motivo, diminuida ou suprimida a capacidade de entendimento e
determinacao;

VII — o agente financiar ou custear a pratica do crime.

Art. 41. O indiciado ou acusado que colaborar voluntariamente com a investigagcao
policial e o processo criminal na identificagdo dos demais coautores ou participes do
crime e na recuperacao total ou parcial do produto do crime, no caso de condenacdo, tera
pena reduzida de um terco a dois tergos.

Art. 42. O juiz, na fixacdo das penas, considerara, com preponderancia sobre o



previsto no art. 59 do Caodigo Penal, a natureza e a quantidade da substancia ou do
produto, a personalidade e a conduta social do agente.

Art. 43. Na fixacdo da multa a que se referem os arts. 33 a 39 desta Lei, 0 juiz,
atendendo ao que dispde o art. 42 desta Lei, determinard o numero de dias-multa,
atribuindo a cada um, segundo as condi¢cbes econdmicas dos acusados, valor ndo inferior
a um trinta avos nem superior a 5 (cinco) vezes o0 maior salario-minimo.

Paragrafo Unico. As multas, que em caso de concurso de crimes serdo impostas
sempre cumulativamente, podem ser aumentadas até o décuplo se, em virtude da
situacdo econdmica do acusado, considera-las o juiz ineficazes, ainda que aplicadas no
maximo.

Art. 44. Os crimes previstos nos arts. 33, caput e 8 1.°, e 34 a 37 desta Lei sado
inafiancdveis e insuscetiveis de sursis, graca, indulto, anistia e liberdade provisoria,
vedada a converséo de suas penas em restritivas de direitos.

Paragrafo Unico. Nos crimes previstos no caput deste artigo, dar-se-& o livramento
condicional ap6s o cumprimento de dois tercos da pena, vedada sua concessao ao
reincidente especifico.

Art. 45. E isento de pena o agente que, em razdo da dependéncia, ou sob o efeito,
proveniente de caso fortuito ou forgca maior, de droga, era, ao tempo da acdo ou da
omissdo, qualquer que tenha sido a infracdo penal praticada, inteiramente incapaz de
entender o carater ilicito do fato ou de determinar-se de acordo com esse entendimento.

Paragrafo Unico. Quando absolver o agente, reconhecendo, por for¢ca pericial, que
este apresentava, a época do fato previsto neste artigo, as condicdes referidas no caput
deste artigo, poderd determinar o juiz, na sentenca, 0 seu encaminhamento para
tratamento médico adequado.

Art. 46. As penas podem ser reduzidas de um terco a dois tercos se, por forca das
circunstancias previstas no art. 45 desta Lei, 0 agente ndo possuia, ao tempo da acao ou
da omisséo, a plena capacidade de entender o carater ilicito do fato ou de determinar-se
de acordo com esse entendimento.

Art. 47. Na sentenca condenatéria, o0 juiz, com base em avaliacdo que ateste a
necessidade de encaminhamento do agente para tratamento, realizada por profissional de
saude com competéncia especifica na forma da Lei, determinard que a tal se proceda,
observado o disposto no art. 26 desta Lei.

CAPITULO IlI
DO PROCEDIMENTO PENAL

Art. 48. O procedimento relativo aos processos por crimes definidos neste Titulo
rege-se pelo disposto neste Capitulo, aplicando-se, subsidiariamente, as disposi¢des do
Caodigo de Processo Penal e da Lei de Execucao Penal.

§ 1.° O agente de qualquer das condutas previstas no art. 28 desta Lei, salvo se
houver concurso com os crimes previstos nos arts. 33 a 37 desta Lei, sera processado e
julgado na forma dos arts. 60 e seguintes da Lei n. 9.099, de 26 de setembro de 1995,
gue dispbe sobre os Juizados Especiais Criminais.

§ 2.° Tratando-se da conduta prevista no art. 28 desta Lei, ndo se impora prisdo em
flagrante, devendo o autor do fato ser imediatamente encaminhado ao juizo competente
ou, na falta deste, assumir o compromisso de a ele comparecer, lavrando-se termo
circunstanciado e providenciando-se as requisicdes dos exames e pericias necessarios.

8 3.° Se ausente a autoridade judicial, as providéncias previstas no 8§ 2.° deste
artigo serédo tomadas de imediato pela autoridade policial, no local em que se encontrar,
vedada a detencao do agente.

8 4.° Concluidos os procedimentos de que trata o § 2.° deste artigo, o agente sera
submetido a exame de corpo de delito, se o requerer ou se a autoridade de policia
judiciaria entender conveniente, e em seguida liberado.

8 5.° Para os fins do disposto no art. 76 da Lei n. 9.099, de 1995, que dispde sobre



os Juizados Especiais Criminais, 0 Ministério Publico poder& propor a aplicacdo imediata
de pena prevista no art. 28 desta Lei, a ser especificada na proposta.

Art. 49. Tratando-se de condutas tipificadas nos arts. 33, caput e 8§ 1.2, e 34 a 37
desta Lei, 0 juiz, sempre que as circunstancias 0 recomendem, empregara oS
instrumentos protetivos de colaboradores e testemunhas previstos na Lei n. 9.807, de 13
de julho de 1999

Secao |
Da investigacao

Art. 50. Ocorrendo prisdo em flagrante, a autoridade de policia judiciaria fara,
imediatamente, comunicagdo ao juiz competente, remetendo-lhe copia do auto lavrado,
do qual sera dada vista ao 6rgao do Ministério Publico, em 24 (vinte e quatro) horas.

§ 1.° Para efeito da lavratura do auto de prisédo em flagrante e estabelecimento da
materialidade do delito, é suficiente o laudo de constatacdo da natureza e quantidade da
droga, firmado por perito oficial ou, na falta deste, por pessoa idonea.

8 2.° O perito que subscrever o laudo a que se refere o 8§ 1.° deste artigo néo ficara
impedido de participar da elaborac¢éo do laudo definitivo.

Art. 51. O inquérito policial sera concluido no prazo de 30 (trinta) dias, se o
indiciado estiver preso, e de 90 (noventa) dias, quando solto.

Paragrafo unico. Os prazos a que se refere este artigo podem ser duplicados pelo
juiz, ouvido o Ministério Publico, mediante pedido justificado da autoridade de policia
judiciéria.

Art. 52. Findos os prazos a que se refere o art. 51 desta Lei, a autoridade de policia
judiciaria, remetendo os autos do inquérito ao juizo:

| — relatard sumariamente as circunstancias do fato, justificando as razdes que a
levaram a classificacdo do delito, indicando a quantidade e natureza da substancia ou do
produto apreendido, o local e as condigcbes em que se desenvolveu a agao criminosa, as
circunstancias da prisdo, a conduta, a qualificacdo e os antecedentes do agente; ou

Il — requerera sua devolucao para a realizacao de diligéncias necessérias.

Paragrafo Unico. A remessa dos autos far-se-4 sem prejuizo de diligéncias
complementares:

| — necessarias ou Uteis a plena elucidacdo do fato, cujo resultado devera ser
encaminhado ao juizo competente até 3 (trés) dias antes da audiéncia de instrucdo e
julgamento;

Il — necessarias ou Uteis a indicacao dos bens, direitos e valores de que seja titular
0 agente, ou que figurem em seu nome, cujo resultado devera ser encaminhado ao juizo
competente até 3 (trés) dias antes da audiéncia de instrucdo e julgamento.

Art. 53. Em qualquer fase da persecucao criminal relativa aos crimes previstos
nesta Lei, sdo permitidos, além dos previstos em lei, mediante autorizacdo judicial e
ouvido o Ministério Publico, os seguintes procedimentos investigatérios:

| — a infiltracdo por agentes de policia, em tarefas de investigagéo, constituida pelos
orgaos especializados pertinentes;

Il — a ndo atuacdo policial sobre os portadores de drogas, seus precursores
guimicos ou outros produtos utilizados em sua producéo, que se encontrem no territorio
brasileiro, com a finalidade de identificar e responsabilizar maior nimero de integrantes de
operacodes de trafico e distribuicdo, sem prejuizo da agéo penal cabivel.

Paragrafo unico. Na hipétese do inciso Il deste artigo, a autorizacdo sera concedida
desde que sejam conhecidos o itinerério provavel e a identificacdo dos agentes do delito
ou de colaboradores.

Secao Il
Da instrucao criminal
Art. 54. Recebidos em juizo os autos do inquérito policial, de Comisséo



Parlamentar de inquérito ou pecas de informacado, dar-se-4 vista ao Ministério Publico
para, no prazo de 10 (dez) dias, adotar uma das seguintes providéncias:

| — requerer o0 arquivamento;

Il — requisitar as diligéncias que entender necessarias;

lll — oferecer denuncia, arrolar até 5 (cinco) testemunhas e requerer as demais
provas que entender pertinentes.

Art. 55. Oferecida a denuncia, o juiz ordenard a notificacdo do acusado para
oferecer defesa prévia, por escrito, no prazo de 10 (dez) dias.

8 1.° Na resposta, consistente em defesa preliminar e excec¢fes, o acusado podera
arguir preliminares e invocar todas as razdes de defesa, oferecer documentos e
justificacdes, especificar as provas que pretende produzir e, até o numero de 5 (cinco),
arrolar testemunhas.

§ 2.° As excecdes serdo processadas em apartado, nos termos dos arts. 95 a 113
do Decreto-lei n. 3.689, de 3 de outubro de 1941 — Cddigo de Processo Penal.

§ 3.° Se a resposta ndo for apresentada no prazo, o juiz nomeara defensor para
oferecé-la em 10 (dez) dias, concedendo-lhe vista dos autos no ato de nomeacéo.

§ 4.° Apresentada a defesa, o juiz decidira em 5 (cinco) dias.

8§ 5.° Se entender imprescindivel, o juiz, no prazo maximo de 10 (dez) dias,
determinara a apresentacao do preso, realizacdo de diligéncias, exames e pericias.

Art. 56. Recebida a denuncia, o juiz designara dia e hora para a audiéncia de
instrucé@o e julgamento, ordenara a citacdo pessoal do acusado, a intimacdo do Ministério
Publico, do assistente, se for o caso, e requisitara os laudos periciais.

8 1.° Tratando-se de condutas tipificadas como infragdo do disposto nos arts. 33,
caput e 8§ 1.°, e 34 a 37 desta Lei, 0 juiz, ao receber a denuncia, podera decretar o
afastamento cautelar do denunciado de suas atividades, se for funcionario publico,
comunicando ao O6rgao respectivo.

§ 2.° A audiéncia a que se refere o caput deste artigo sera realizada dentro dos 30
(trinta) dias seguintes ao recebimento da denuncia, salvo se determinada a realizacéo de
avaliacdo para atestar dependéncia de drogas, quando se realizara em 90 (noventa) dias.

Art. 57. Na audiéncia de instrucdo e julgamento, apds o interrogatério do acusado e
a inquiricdo das testemunhas, sera dada a palavra, sucessivamente, ao representante do
Ministério Publico e ao defensor do acusado, para sustentacdo oral, pelo prazo de 20
(vinte) minutos para cada um, prorrogavel por mais 10 (dez), a critério do juiz.

Paragrafo anico. Ap6s proceder ao interrogatério, o juiz indagara das partes se
restou algum fato para ser esclarecido, formulando as perguntas correspondentes se o
entender pertinente e relevante.

Art. 58. Encerrados os debates, proferira o juiz sentenca de imediato, ou o fara em
10 (dez) dias, ordenando que os autos para isso Ihe sejam conclusos.

8§ 1.° Ao proferir sentenga, o juiz, ndo tendo havido controvérsia, no curso do
processo, sobre a natureza ou quantidade da substancia ou do produto, ou sobre a
regularidade do respectivo laudo, determinara que se proceda na forma do art. 32, § 1.°,
desta Lei, preservando-se, para eventual contraprova, a fracao que fixar.

§ 2.9 Igual procedimento podera adotar o juiz, em decisdo motivada e, ouvido o
Ministério Publico, quando a quantidade ou valor da substancia ou do produto o indicar,
precedendo a medida a elaboracéo e juntada aos autos do laudo toxicologico.

Art. 59. Nos crimes previstos nos arts. 33, caput e § 1.°, e 34 a 37 desta Lei, o réu
nao podera apelar sem recolher-se a prisdo, salvo se for primario e de bons
antecedentes, assim reconhecido na sentenca condenatoria.

CAPITULO IV
DA APREENSAO, ARRECADACAO E DESTINACAO DE BENS DO ACUSADO
Art. 60. O juiz, de oficio, a requerimento do Ministério Publico ou mediante
representacdo da autoridade de policia judiciaria, ouvido o Ministério Publico, havendo



indicios suficientes, podera decretar, no curso do inquérito ou da agédo penal, a apreensao
e outras medidas assecuratorias relacionadas aos bens moveis e imdveis ou valores
consistentes em produtos dos crimes previstos nesta Lei, ou que constituam proveito
auferido com sua pratica, procedendo-se na forma dos arts. 125 a 144 do Decreto-lei n.
3.689, de 3 de outubro de 1941 — Cdédigo de Processo Penal.

§ 1.° Decretadas quaisquer das medidas previstas neste artigo, o juiz facultara ao
acusado que, no prazo de 5 (cinco) dias, apresente ou requeira a producédo de provas
acerca da origem licita do produto, bem ou valor objeto da decisé&o.

§ 2.° Provada a origem licita do produto, bem ou valor, o juiz decidira pela sua
liberacao.

§ 3. Nenhum pedido de restituicdo serd conhecido sem o comparecimento pessoal
do acusado, podendo o juiz determinar a pratica de atos necessarios a conservacao de
bens, direitos ou valores.

8§ 4.° A ordem de apreensao ou sequestro de bens, direitos ou valores podera ser
suspensa pelo juiz, ouvido o Ministério Publico, quando a sua execuc¢do imediata possa
comprometer as investigacoes.

Art. 61. N&o havendo prejuizo para a producéo da prova dos fatos e comprovado o
interesse publico ou social, ressalvado o disposto no art. 62 desta Lei, mediante
autorizacdo do juizo competente, ouvido o Ministério Publico e cientificada a Senad, os
bens apreendidos poderdo ser utilizados pelos 6rgdos ou pelas entidades que atuam na
prevencao do uso indevido, na atencado e reinsercdo social de usuéarios e dependentes de
drogas e na repressdao a producdo ndo autorizada e ao trafico ilicito de drogas,
exclusivamente no interesse dessas atividades.

Paragrafo Unico. Recaindo a autorizacdo sobre veiculos, embarcacbes ou
aeronaves, 0 juiz ordenara a autoridade de transito ou ao equivalente érgao de registro e
controle a expedicdo de certificado provisério de registro e licenciamento, em favor da
instituico a qual tenha deferido o uso, ficando esta livre do pagamento de multas,
encargos e tributos anteriores, até o transito em julgado da decisdo que decretar o seu
perdimento em favor da Uniéo.

Art. 62. Os veiculos, embarcacdes, aeronaves e quaisquer outros meios de
transporte, os maquinarios, utensilios, instrumentos e objetos de qualquer natureza,
utilizados para a pratica dos crimes definidos nesta Lei, apds a sua regular apreensao,
ficardo sob custddia da autoridade de policia judiciaria, excetuadas as armas, que serao
recolhidas na forma de legislacdo especifica.

8§ 1.° Comprovado o interesse publico na utilizacdo de qualquer dos bens
mencionados neste artigo, a autoridade de policia judiciaria podera deles fazer uso, sob
sua responsabilidade e com o objetivo de sua conservacédo, mediante autorizacao judicial,
ouvido o Ministério Publico.

§ 2.° Feita a apreensédo a que se refere o caput deste artigo, e tendo recaido sobre
dinheiro ou cheques emitidos como ordem de pagamento, a autoridade de policia
judiciaria que presidir o inquérito devera, de imediato, requerer ao juizo competente a
intimacédo do Ministério Publico.

§ 3.° Intimado, o Ministério Publico devera requerer ao juizo, em carater cautelar, a
conversdo do numerério apreendido em moeda nacional, se for o caso, a compensacao
dos cheques emitidos apds a instrucdo do inquérito, com coOpias auténticas dos
respectivos titulos, e o depdsito das correspondentes quantias em conta judicial, juntando-
se aos autos o recibo.

8§ 4.9 ApGs a instauracdo da competente agdo penal, o Ministério Publico, mediante
peticAo autbnoma, requerera ao juizo competente que, em carater cautelar, proceda a
alienacdo dos bens apreendidos, excetuados aqueles que a Unido, por intermédio da
Senad, indicar para serem colocados sob uso e custodia da autoridade de policia
judiciaria, de 6rgéos de inteligéncia ou militares, envolvidos nas acdes de prevengdo ao
uso indevido de drogas e operacdes de repressao a producdo nao autorizada e ao trafico



ilicito de drogas, exclusivamente no interesse dessas atividades.

8 5.9 Excluidos os bens que se houver indicado para os fins previstos no 8§ 4.° deste
artigo, o requerimento de alienacdo devera conter a relagdo de todos os demais bens
apreendidos, com a descricdo e a especificacdo de cada um deles, e informacdes sobre
quem os tem sob custddia e o local onde se encontram.

8§ 6.° Requerida a alienagdo dos bens, a respectiva peticdo serd autuada em
apartado, cujos autos terao tramitagcao autbnoma em relagéo aos da agao penal principal.

§ 7.° Autuado o requerimento de alienagéo, os autos serdo conclusos ao juiz, que,
verificada a presenca de nexo de instrumentalidade entre o delito e os objetos utilizados
para a sua pratica e risco de perda de valor econébmico pelo decurso do tempo,
determinara a avaliacdo dos bens relacionados, cientificara a Senad e intimara a Unido, o
Ministério Publico e o interessado, este, se for o caso, por edital com prazo de 5 (cinco)
dias.

§ 8.° Feita a avaliacédo e dirimidas eventuais divergéncias sobre o respectivo laudo,
0 juiz, por sentenca, homologara o valor atribuido aos bens e determinara sejam
alienados em leildo.

8§ 9.° Realizado o leildo, permanecera depositada em conta judicial a quantia
apurada, até o final da acdo penal respectiva, quando sera transferida ao Funad,
juntamente com os valores de que trata o 8§ 3.° deste artigo.

8§ 10. Terdo apenas efeito devolutivo os recursos interpostos contra as decisdes
proferidas no curso do procedimento previsto neste artigo.

8 11. Quanto aos bens indicados na forma do 8§ 4.° deste artigo, recaindo a
autorizacéo sobre veiculos, embarcacdes ou aeronaves, o0 juiz ordenard a autoridade de
transito ou ao equivalente 6rgdo de registro e controle a expedicdo de certificado
provisorio de registro e licenciamento, em favor da autoridade de policia judiciaria ou
orgdo aos quais tenha deferido o uso, ficando estes livres do pagamento de multas,
encargos e tributos anteriores, até o transito em julgado da decisdo que decretar o seu
perdimento em favor da Uniéo.

Art. 63. Ao proferir a sentengca de mérito, o juiz decidira sobre o perdimento do
produto, bem ou valor apreendido, sequestrado ou declarado indisponivel.

8 1.° Os valores apreendidos em decorréncia dos crimes tipificados nesta Lei e que
nao forem objeto de tutela cautelar, ap6s decretado o seu perdimento em favor da Uniéo,
serdo revertidos diretamente ao Funad.

§ 2.° Compete a Senad a alienacdo dos bens apreendidos e nédo leiloados em
carater cautelar, cujo perdimento ja tenha sido decretado em favor da Uniéo.

8§ 3.° A Senad podera firmar convénios de cooperacdo, a fim de dar imediato
cumprimento ao estabelecido no § 2.° deste artigo.

8 4.° Transitada em julgado a sentenca condenatoria, o juiz do processo, de oficio
ou a requerimento do Ministério Publico, remeter4 a Senad relagdo dos bens, direitos e
valores declarados perdidos em favor da Unido, indicando, quanto aos bens, o local em
que se encontram e a entidade ou o 6rgdo em cujo poder estejam, para os fins de sua
destinacao nos termos da legislacdo vigente.

Art. 64. A Unido, por intermédio da Senad, podera firmar convénio com os estados,
com o Distrito Federal e com organismos orientados para a prevencao do uso indevido de
drogas, a atencdo e a reinsercdo social de usuarios ou dependentes e a atuacao na
repressdo a producdo ndo autorizada e ao trafico ilicito de drogas, com vistas na liberacao
de equipamentos e de recursos por ela arrecadados, para a implantacdo e execucéo de
programas relacionados a questao das drogas.

TiTULO V
DA COOPERACAO INTERNACIONAL
Art. 65. De conformidade com os principios da n&o intervencdo em assuntos
internos, da igualdade juridica e do respeito a integridade territorial dos estados e as leis e



aos regulamentos nacionais em vigor, e observado o espirito das Convencdes das
Nacdes Unidas e outros instrumentos juridicos internacionais relacionados a questao das
drogas, de que o Brasil é parte, 0 governo brasileiro prestarda, quando solicitado,
cooperacao a outros paises e organismos internacionais e, quando necessario, deles
solicitara a colaboracao, nas areas de:

| — intercambio de informacbes sobre legislacdes, experiéncias, projetos e
programas voltados para atividades de prevencédo do uso indevido, de atengédo e de
reinsercao social de usuarios e dependentes de drogas;

Il — intercdmbio de inteligéncia policial sobre producéo e trafico de drogas e delitos
conexos, em especial o trafico de armas, a lavagem de dinheiro e o desvio de precursores
quimicos;

[l — intercambio de informacgdes policiais e judiciais sobre produtores e traficantes
de drogas e seus precursores quimicos.

TiTULO VI
DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 66. Para fins do disposto no paragrafo Unico do art. 1.° desta Lei, até que seja
atualizada a terminologia da lista mencionada no preceito, denominam-se drogas
substancias entorpecentes, psicotropicas, precursoras e outras sob controle especial, da
Portaria SVS/MS n. 344, de 12 de maio de 1998.

Art. 67. A liberagéo dos recursos previstos na Lei n. 7.560, de 19 de dezembro de
1986, em favor de estados e do Distrito Federal, dependera de sua adesao e respeito as
diretrizes basicas contidas nos convénios firmados e do fornecimento de dados
necessarios a atualizacdo do sistema previsto no art. 17 desta Lei, pelas respectivas
policias judiciarias.

Art. 68. A Unido, os estados, o Distrito Federal e os municipios poderdo criar
estimulos fiscais e outros, destinados as pessoas fisicas e juridicas que colaborem na
prevencdo do uso indevido de drogas, atencdo e reinsercdo social de usuarios e
dependentes e na repressédo da producdo ndo autorizada e do tréfico ilicito de drogas.

Art. 69. No caso de faléncia ou liquidacdo extrajudicial de empresas ou
estabelecimentos hospitalares, de pesquisa, de ensino, ou congéneres, assim como nos
servicos de saude que produzirem, venderem, adquirirem, consumirem, prescreverem ou
fornecerem drogas ou de qualquer outro em que existam essas substancias ou produtos,
incumbe ao juizo perante o qual tramite o feito:

| — determinar, imediatamente a ciéncia da faléncia ou liquidacéo, sejam lacradas
suas instalacoes;

Il — ordenar a autoridade sanitaria competente a urgente adocdo das medidas
necessarias ao recebimento e guarda, em depdsito, das drogas arrecadadas;

lIl — dar ciéncia ao 6rgdo do Ministério Publico, para acompanhar o feito.

8§ 1.° Da licitagdo para alienacdo de substadncias ou produtos ndo proscritos
referidos no inciso Il do caput deste artigo, s6 podem participar pessoas juridicas
regularmente habilitadas na area de saude ou de pesquisa cientifica que comprovem a
destinacao licita a ser dada ao produto a ser arrematado.

§ 2.° Ressalvada a hipotese de que trata o 8§ 3.° deste artigo, o produto nao
arrematado sera, ato continuo a hasta publica, destruido pela autoridade sanitaria, na
presenca dos conselhos estaduais sobre drogas e do Ministério Publico.

8 3.° Figurando entre o praceado e ndo arrematadas especialidades farmacéuticas
em condicdes de emprego terapéutico, ficardo elas depositadas sob a guarda do
Ministério da Saude, que as destinara a rede publica de saude.

Art. 70. O processo e o0 julgamento dos crimes previstos nos arts. 33 a 37 desta Lei,
se caracterizado ilicito transnacional, sdo da competéncia da Justica Federal.

Paragrafo Unico. Os crimes praticados nos municipios que ndo sejam sede de vara
federal serdo processados e julgados na vara federal da circunscricao respectiva.
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Art. 71. (Vetado)

Art. 72. Sempre que conveniente ou necessario, 0 juiz, de oficio, mediante
representacdo da autoridade de policia judiciaria, ou a requerimento do Ministério Publico,
determinara que se proceda, nos limites de sua jurisdicdo e na forma prevista no § 1.° do
art. 32 desta Lei, a destruicdo de drogas em processos ja encerrados.

Art. 73. A Unido podera celebrar convénios com os estados visando a prevencao e
represséo do trafico ilicito e do uso indevido de drogas.

Art. 74. Esta Lei entra em vigor 45 (quarenta e cinco) dias ap0s a sua publicacao.

Art. 75. Revogam-se a Lei n. 6.368, de 21 de outubro de 1976, e a Lei n. 10.409, de
11 de janeiro de 2002

Brasilia, 23 de agosto de 2006; 185° da Independéncia e 118° da Republica.

LUIZ INACIO LULA DA SILVA
Marcio Thomaz Bastos
Guido Mantega
Jorge Armando Felix



ANEXO B
Politica Estadual sobre Drogas
RESOLUC}AO N°. 001/ CONEAD, DE 10 DE AGOSTO DE 2010.
Aprova a Politica Estadual Sobre Drogas

O PRESIDENTE DO CONSELHO ESTADUAL ANTIDROGAS - CONEAD, no uso
de suas atribuicfes, tendo em vista o disposto nos arts. n°. 15° do Decreto n°. 2085, de 07
de novembro de 2003 e n°. 03 do Regimento Interno e em decorréncia do processo que
realinhou a Politica Nacional Sobre Drogas.

RESOLVE:

Art. 1° Fica aprovada a Politica Estadual Sobre Drogas, na forma do anexo a esta
resolucao, tendo em vista deliberacdo do Conselho Estadual Antidrogas em reunido de 10
de agosto de 2010.

Art. 2° Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicagéo®.

Silvio Alves
Presidente do Conselho Estadual Antidrogas do Parana
Decreto n.° 5.236/2009

PRESSUPOSTOS DA POLITICA ESTADUAL SOBRE DROGAS

- Construir politicas que colaborem com a promoc¢ao do bem-estar social e com
a capacidade reflexiva da populacdo em torno do tema das drogas, gerando,
dessa forma, qualidade de vida e autonomia e buscando a criacdo de
estratégias de protecdo e reducdo da demanda.

- Reconhecer as diferencas entre o usuario e o traficante de drogas, tratando-os
de forma diferenciada, mas igualando-os na garantia de acessibilidade aos
direitos humanos e sociais.

- Tratar de forma igualitaria, sem discriminacdo, as pessoas usuarias ou
dependentes de drogas licitas ou ilicitas.

- Garantir o acesso ao tratamento adequado a toda pessoa com demandas
decorrentes do uso de drogas.

- Ampliar e redimensionar a prevencdo do uso indevido de drogas,
considerando as transformacgdes da sociedade e a realidade local.

- Informar e sensibilizar a sociedade de que as estratégias de reducéo de danos
- RD - tratam de abordagens de prevencdo, promo¢do a saude e reinsercao
social.

8 Ppublicada no Diario Oficial do Parana, edicdo n° 8307, 20/Set/2010, p. 38-42.



- Intensificar a cooperacgéo estadual, nacional e internacional, participando de
féruns sobre drogas e estreitando as relacdes de colaboracdo multilateral.

- Alertar a sociedade de que o trafico de drogas é constituido de uma ampla
rede, que se sustenta a partir do comércio ilegal de armas, da lavagem de
dinheiro, da corrupcéo ativa ou passiva e do comércio das drogas ilicitas.

- Reconhecer a corrupc¢éo e a lavagem de dinheiro como agentes fundamentais
na sustentacdo do trafico, buscando que estes se tornem os principais alvos
das acles repressivas, visando o desmantelamento do crime organizado, em
particular do relacionado com as drogas.

- Planejar a¢cbes coordenadas dos diversos 6rgaos envolvidos na tematica, a
fim de impedir a utilizacdo do territério estadual para o cultivo, a producéo, a
armazenagem, o transito e o trafico de drogas ilicitas.

- Promover discussdes sistematicas com a sociedade paranaense sobre a
politica atual de drogas, seus avancos, limites, desafios e possibilidades de
transformacdo. Estimula-se, dessa forma, a construgcdo coletiva de novas
estratégias politicas para o enfrentamento dos danos relacionados ao seu uso.

- Garantir, incentivar e articular, por intermédio do Conselho Estadual
Antidrogas — CONEAD -, o desenvolvimento de estratégias de planejamento e
avaliacdo das politicas setoriais em todos os campos relacionados as drogas.

- Garantir acGes para reduzir a oferta de drogas, por intermédio de uma atuacéo
coordenada e integrada dos 6rgdos responsaveis pela persecucdo criminal,
visando realizar acOes repressivas € processos criminais contra 0s
responsaveis pela producao e trafico de substancias proscritas, de acordo com
0 previsto na legislacao.

- Fundamentar, no principio da responsabilidade compartilhada, a coordenacéo
de esforcos entre os diversos segmentos do governo e da sociedade, buscando
efetividade e sinergia no resultado das acfes, a fim de obter reducdo da oferta
e do consumo de drogas, do custo social a elas relacionado e das
consequéncias adversas do uso e do trafico de drogas.

- Garantir a implantacdo, efetivacdo e melhoria dos programas, acdes e
atividades de reducdo da demanda (prevencdo, tratamento, recuperacgao,
reducdo de danos e reinsercao social) e reducdo da oferta (represséao), levando
em consideracdo os indicadores de qualidade de vida, respeitando
potencialidades e principios éticos.

- Incentivar, orientar e propor o aperfeicoamento da legislacdo para garantir a
implementacéo e a fiscalizacao das a¢cdes decorrentes dessa politica.

- Pesquisar, implantar e implementar novos programas, projetos e acdes que
tenham fundamentos éticos e legais, de forma pragmaética e sem preconceitos,
visando a prevencéo, tratamento, reinsergdo social, redugdo da oferta e dos
danos.

- Assegurar que o Sistema Estadual de Politicas sobre Drogas seja
implantado e implementado por meio da articulagdo dos Conselhos Estadual e



Municipais de Politicas Sobre Drogas e que esses possuam carater
deliberativo, articulador, normativo e consultivo, assegurando a composicao
paritéria entre sociedade civil e governo.

- Reconhecer o uso das drogas licitas como fator de risco, devendo, por esse
motivo, ser objeto de adequado controle social, especialmente nos aspectos
relacionados a propaganda, comercializacao e acessibilidade da populacao.

- Garantir dotacbes orcamentarias permanentes para o Fundo Estadual
Antidrogas — FEA -, a fim de implantar e implementar acdes propostas pela
Politica Estadual sobre Drogas, com énfase naquelas relacionadas aos
capitulos da politica nacional sobre drogas - PNAD: prevencéo, tratamento e
reinsercao social, reducédo de danos, reducédo da oferta, estudos e pesquisas.

OBJETIVOS DA POLITICA ESTADUAL SOBRE DROGAS
- Conscientizar a sociedade paranaense sobre 0s riscos e as implicacfes representadas
pelo uso de drogas.

- Informar, sensibilizar, capacitar e formar pessoas em todos 0s segmentos sociais para
uma acao efetiva e eficaz de reducdo da demanda, da oferta e dos danos, fundamentada
em conhecimentos cientificos validados e em experiéncias bem-sucedidas, adequadas a
nossa realidade.

- Conhecer, sistematizar, divulgar e estimular iniciativas, acfes e campanhas de
prevencdo do uso indevido de drogas, com a finalidade de ampliar sua abrangéncia e
eficacia.

- Implantar e implementar uma rede de assisténcia integrada - publica e privada -
intersetorial, para pessoas com transtornos decorrentes do consumo de drogas,
fundamentada em conhecimento validado, de acordo com a normalizacdo funcional
minima, integrando os esfor¢os desenvolvidos para o tratamento.

- Avaliar e acompanhar sistematicamente iniciativas terapéuticas fundamentadas em
diversos modelos e principios éticos, com a finalidade de garantir uma atencdo que siga
as normas dos 6rgaos reguladores e fiscalizadores cabiveis.

- Reduzir as consequéncias sociais e de saude decorrentes do uso indevido de drogas
para a pessoa e para a sociedade.

- Difundir o conhecimento sobre os crimes, delitos e infracdes relacionados as drogas
ilicitas e licitas, prevenindo-os e coibindo-os por meio da implementacao e efetivacdo de
politicas publicas para a melhoria da qualidade de vida do cidadao.

- Combater o trafico de drogas e os crimes conexos, em todo territorio paranaense, por
meio do desenvolvimento e implementacdo de programas socioeducativos especificos,
multilaterais, que busquem a promocdo da salude e a reparagdo dos danos causados a
sociedade.

- Assegurar, de forma continua e permanente, o combate a corrup¢cdo e a lavagem de
dinheiro, como forma de conter o fluxo lucrativo desse tipo de atividade ilegal que diz
respeito ao trafico de drogas.

- Criar e manter atualizado o Observatério Paranaense de Informacdes Sobre Drogas,



para fundamentar, dentro de outras finalidades, o desenvolvimento de programas e
intervencoes dirigidas a reducdo da demanda e da oferta de drogas, sendo resguardado o
sigilo e sendo seguidos os procedimentos éticos de pesquisa e armazenamento de dados.

- Promover levantamentos e pesquisas sisteméticas sobre as atividades de reducédo da
demanda e da oferta de drogas, bem como apoiar e indicar sua avaliagdo por 6rgaos de
referéncia da comunidade cientifica, na busca de aprimoramento metodolégico das
atividades sobre substancias psicoativas.

- Estimular a realizacdo de estudos e pesquisas visando a inovacdo dos meétodos e
programas de reducdo da demanda e da oferta de drogas, seguindo parametros éticos e
legais.

- Elaborar e instituir, em todos os niveis do governo paranaense, com rigor metodolégico,
um sistema de planejamento, acompanhamento e avaliacdo das acbes de reducdo da
demanda e da oferta de drogas.

- Assegurar, em todos 0s niveis do governo paranaense, uma dotacdo orcamentaria e um
efetivo controle social sobre os gastos e acfes preconizados nessa politica, em todas as
etapas de sua implementacdo, contemplando os preceitos estabelecidos pelo Conselho
Estadual Antidrogas — CONEAD -, incentivando a participacao de toda a sociedade.

1. PREVENCAO
1.1 ORIENTACAO GERAL

1.1.1 A efetiva prevencao resulta do compromisso, da cooperacao e da parceria entre 0s
diferentes segmentos da sociedade paranaense e dos 6rgdos governamentais federal,
estadual e municipais. O principio da “Responsabilidade Compartilhada” fundamenta esse
processo de consolidacao de redes sociais que visem a melhoria das condicfes de vida e
promocao geral da saude.

1.1.2 A execucdo das politicas de prevencdo deve ser descentralizada nos municipios,
com o apoio do Conselho Estadual Antidrogas e da sociedade civil organizada. Os
municipios devem ser incentivados a instituir, fortalecer e divulgar o seu Conselho
Municipal de Politicas Sobre Drogas - COMAD.

1.1.3 As préticas de prevencdo devem ser pautadas em principios éticos, politicos e
pluralidade cultural, orientando-se na promoc¢édo da saude fisica e mental, individual e
coletiva, no bem-estar, na integracdo socioecondmica e na valorizagcdo das relacdes
familiares, considerando seus diferentes vinculos.

1.1.4 As préticas preventivas devem ser planejadas com énfase numa concepcao de
educacdo para uma vida saudavel, com acesso aos bens culturais, aos esportes e ao
lazer. A socializagdo do conhecimento sobre drogas, com embasamento cientifico,
constitui-se em outro importante objetivo da prevencédo. Para isso, € fundamental a
participacdo de criancas e adolescentes, da familia, da escola e da sociedade como
multiplicadores dessas agoes.

1.1.5 As informagbes das campanhas e dos programas educacionais e preventivos devem
ser claras, atualizadas e fundamentadas cientificamente. Devem contemplar as
especificidades do publico-alvo, suas diversidades culturais e o respeito as peculiaridades



de género, raca e etnia.

1.1.6 Devem ser asseguradas aos profissionais que atuam na area de prevencao
condi¢Oes satisfatorias e dignas de trabalho, de saude fisica e mental, de remuneracgéo e
de assisténcia juridica quando a necessidade decorrer do exercicio regular da funcéo.

1.2 DIRETRIZES

1.2.1 Garantir aos pais e/ou responsaveis, representantes de entidades governamentais e
ndo governamentais, iniciativa privada, educadores, religiosos, lideres estudantis e
comunitarios, conselheiros estaduais, municipais e outros atores sociais, capacitacao
continuada sobre prevencdo ao uso indevido de drogas, sob a Otica da responsabilidade
compartilhada.

1.2.2 Desenvolver educacao preventiva, de forma continuada, com foco nas pessoas e
seu contexto sociocultural, tendo como objetivos: desestimular o uso inicial de drogas,
incentivar a diminuicdo do consumo e a reducao dos riscos e danos associados ao seu
uso indevido.

1.2.3 Promover, estimular e apoiar a formagéo inicial e continuada, a interdisciplinaridade
e 0 envolvimento multiprofissional, com a participacdo de todos os atores sociais
envolvidos no processo, a fim de articular e fortalecer as redes sociais de prevencéo e 0s
programas de promocéao geral a saude.

1.2.4 Manter, atualizar e divulgar um sistema de informacfes de prevencdo sobre o uso
indevido de drogas, integrado, amplo e interligado ao Observatério Paranaense de
Informacdes sobre Drogas, acessivel a toda a sociedade, que favoreca a formulagéo e
implementacéo de acbes de prevencéo, incluindo mapeamento e divulgacdo de politicas
publicas e de “boas praticas” existentes no Parana e em outros estados.

1.2.5 Incluir processo de monitoramento e avaliacdo permanente das acdes de prevencao
realizadas pelos governos federal, estadual e municipais, observando-se as
especificidades regionais.

1.2.6 Fundamentar as campanhas e programas de prevencdo em pesquisas e
levantamentos sobre o uso de drogas e suas cons equéncias, de acordo com a
populacao-alvo, respeitadas as caracteristicas regionais e as peculiaridades dos diversos
segmentos populacionais.

1.2.7 Garantir a insercdo de conteudos relativos a prevencdo do uso indevido de drogas
na educacao basica e no ensino superior.

1.2.8 Priorizar acdes interdisciplinares e continuas, de carater preventivo e educativo na
elaboracdo de programas de saude para os trabalhadores e seus familiares,
oportunizando, assim, a prevencdo do uso indevido de drogas no ambiente de trabalho
em todos os turnos, visando a melhoria da qualidade tanto dos empregados como dos
empregadores, numa perspectiva da responsabilidade compartilhada.

1.2.9 Recomendar a criagdo de mecanismos de incentivo para as empresas e instituicoes
desenvolverem acdes de carater preventivo e educativo sobre drogas.



2. TRATAMENTO, RECUPERACAO E REINSERCAO SOCIAL
2.1 ORIENTACAO GERAL

2.1.1 O Estado deve estimular, garantir e promover acdes para que a sociedade possa
assumir, com responsabilidade e ética, o tratamento, a recuperacao e a reinsercéo social
das pessoas usuarias ou dependentes de drogas licitas ou ilicitas, apoiada técnica e
financeiramente, de forma descentralizada, pelos 6rgdos governamentais, nos niveis
municipal, estadual e federal, pelas organizagbes nao governamentais e entidades
privadas.

2.1.2 O acesso as diferentes modalidades de tratamento e recuperacao, reinsercéo social
e ocupacional deve ser identificado, qualificado e garantido como um processo continuo
de esfor¢os disponibilizados, de forma permanente, para 0os usuarios, dependentes e seus
familiares, com investimento técnico e financeiro de forma descentralizada.

2.1.3 As aglOes de tratamento, recuperacéao, reinser¢cao social e ocupacional devem ser
vinculadas a pesquisas cientificas, avaliando-as e incentivando-as e multiplicando aquelas
que tenham obtido resultados mais efetivos, com garantia de alocacdo de recursos
técnicos e financeiros, para a realizacdo dessas praticas e pesquisas, promovendo o
aperfeicoamento das demais.

2.1.4 Na etapa da recuperacdo, deve-se destacar e promover acdes de reinsercao
familiar, social e ocupacional, em razdo de sua constituicdo como instrumento capaz de
romper o ciclo consumol/tratamento, para grande parte dos envolvidos, por meio de
parcerias e convénios com 6rgdos governamentais e organiza¢cdes ndo governamentais,
assegurando a distribuicdo descentralizada de recursos técnicos e financeiros.

2.1.5 No Orgcamento Geral do Estado devem ser previstas dotacdes, em todas as
secretarias responsaveis pelas ac¢des da Politica Estadual sobre Drogas, distribuidas de
forma descentralizada, com base em avaliacdo das necessidades especificas para as
areas de educacédo, promocao a saude, como: prevencao, tratamento, reinsercdo social e
ocupacional, estimulando o controle social e a responsabilidade compartilhada entre
governo e sociedade.

2.1.6 A capacitacdo continuada, avaliada e atualizada de todos os setores
governamentais e nao governamentais envolvidos com tratamento, recuperagao,
reinsercdo social e ocupacional dos usuarios, dependentes e seus familiares deve ser
garantida, inclusive com recursos financeiros, para multiplicar os conhecimentos na area.

2.1.7 Devem ser asseguradas aos profissionais que atuam na area de tratamento,
recuperacado e reinsercao social, condi¢cdes satisfatérias e dignas de trabalho, de salde
fisica e mental, de remuneracdo e de assisténcia juridica, quando a necessidade decorrer
do exercicio regular da funcéao.

2.2 DIRETRIZES

2.2.1 Promover e garantir a integracdo em rede estadual das intervengbes para a
promocao a saude, reducdo de danos, tratamento e reinsercédo social, com a articulacéo
entre os servicos: Unidade Bésica de Saude, ambulatérios, Centro de Atencao
Psicossocial, Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas, comunidades terapéuticas,
grupos de ajuda mutua, hospitais gerais, hospitais psiquiatricos hospital-dia, servicos de
emergéncias, corpo de bombeiros, clinicas especializadas, casas de apoio e convivéncia



e moradias assistidas, efetivando a intersetorialidade proposta pelo Sistema Unico de
Saude - SUS - e pelo Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS -, para 0 usuério e
seus familiares, por meio de distribuicAo descentralizada e fiscalizada de recursos
técnicos e financeiros.

2.2.2 Desenvolver e disponibilizar banco de dados, com informacdes cientificas
atualizadas, para subsidiar o planejamento e avaliagdo das estratégias e acbes de
promocado da saude, reducédo de danos, tratamento e reinsercao social e ocupacional sob
a responsabilidade de 6rgéos publicos, privados ou de organiza¢cées ndo governamentais,
devendo essas informacfGes ser de abrangéncia regional (estadual e municipal), com
ampla divulgacgéo, socializacdo dos dados, com o devido rigor ético e carater sigiloso dos
dados pessoais dos usuarios dos servicos.

2.2.3 Definir normas minimas que regulem o funcionamento de instituicées dedicadas ao
tratamento, recuperacao, reducédo de danos, reinser¢cdo social e ocupacional - quaisquer
que sejam os modelos ou formas de atuacdo - monitorar e fiscalizar o cumprimento
dessas normas, respeitando o ambito de atuagéo de cada instituicao.

2.2.4 Estabelecer procedimentos de avaliacdo por uma comisséo bipartite e paritaria para
as diversas modalidades de tratamento, recuperacéo, reinsercdo social e ocupacional,
para usuarios dependentes e seus familiares, com base em parametros comuns,
adaptados as realidades regionais, permitindo a comparacdo de resultados entre as
instituicdes, aplicando, para esse fim, recursos técnicos e financeiros.

2.2.5 Desenvolver, adaptar e implementar diversas modalidades de tratamento,
recuperacao, reinsercao social e ocupacional dos usuarios de drogas licitas e ilicitas e
dos familiares as caracteristicas especificas dos diferentes grupos: criancas e
adolescentes, adolescentes em medida socioeducativa, mulheres, gestantes, idosos,
pessoas em situacao de risco social, portadores de qualquer co-morbidade, populacao
carceraria e egressos, profissionais do sexo e populagbes indigenas, por meio da
distribuicdo descentralizada de recursos técnicos e financeiros.

2.2.6 Propor, por meio de dispositivos legais, incluindo incentivos fiscais, o0
estabelecimento de parcerias e convénios em todos 0s niveis do Estado, que possibilitem
a atuacao de instituicdes e organizacfes publicas, ndo governamentais ou privadas, que
contribuam no tratamento, na recuperacdo, reducdo de danos, reinsercdo social e
ocupacional.

2.2.7 Propor o repasse de parte dos impostos arrecadados no estado sobre as atividades
da industria de bebidas alcodlicas, de medicamentos e do tabaco, para financiar
atividades de tratamento, recuperacao e reinsercédo social e ocupacional para compor o
Fundo Estadual Antidrogas — FEA -, a fim de atender demandas geradas pelo uso de
drogas licitas e ilicitas.

2.2.8 Estabelecer parcerias com instituicbes de ensino superior para implementacao da
capacitacdo continuada, por meio dos polos permanentes e féruns de educacgéo, saude,
assisténcia social, direito, ciéncias sociais, entre outras areas que estudam a tematica.

2.2.9 Garantir, promover e destinar recursos para a educacao permanente e a supervisao
de equipes técnicas que atuam em atividades de tratamento, recuperacdo e reinsercao
social e ocupacional.

3. REDUGAO DOS DANOS SOCIAIS E A SAUDE



3.1 ORIENTACAO GERAL

3.1.1 A promocgéo de estratégias e acbes de reducdo de danos, voltadas para a saude
publica e os direitos humanos, deve ser realizada de forma articulada entre os setores e
dentro deles, visando a reducgdo dos riscos, das consequéncias adversas e dos danos
associados ao uso de drogas licitas e ilicitas para a pessoa, a familia a sociedade.

3.1.2 Devem ser asseguradas, aos profissionais que atuam na area de reducédo dos
danos sociais e da saude, condi¢Bes satisfatorias e dignas de trabalho, de saude fisica e
mental, de remuneracdo e de assisténcia juridica quando a necessidade decorrer do
exercicio regular da funcéo.

3.2 DIRETRIZES

3.2.1 Reconhecer a estratégia de reducdo de danos, como medida de intervencéo
preventiva, assistencial, de promoc¢ao da saude e dos direitos humanos.

3.2.2 Garantir o apoio a implantacéo, implementacéo, divulgacdo e acompanhamento das
iniciativas e estratégias de reducdo de danos desenvolvidas por organizacdes
governamentais e ndo governamentais, assegurando 0s recursos técnicos, politicos e
financeiros necessarios, em consonancia com a politica nacional de saude.

3.2.3 Orientar e estabelecer, com embasamento cientifico, as intervences e acbes de
reducdo de danos, considerando a qualidade de vida, o bem-estar individual e
comunitario, as caracteristicas locais, o contexto de vulnerabilidade e o risco social.

3.2.4 Garantir, promover e destinar recursos para a educacao permanente e a supervisao
de equipes técnicas que atuam em atividades de reducdo de danos.

3.2.5 Viabilizar o reconhecimento do agente redutor de danos como profissional e ou
trabalhador de saude, garantindo sua capacitacdo e supervisao técnica.

3.2.6 Estimular a formacdo de multiplicadores em atividades relacionadas a reducdo de
danos, visando um maior envolvimento da comunidade com essa estratégia.

3.2.7 Incluir a reducédo de danos na abordagem da promoc¢éo de saude e prevencao, na
educacao basica e ensino superior.

3.2.8 Promover estratégias de divulgacdo, elaboracdo de material educativo,
sensibilizacdo e discusséo com a sociedade sobre reducao de danos por meio do trabalho
com as diferentes midias.

3.2.9 Estimular, apoiar e divulgar as pesquisas cientificas ou relatos de experiéncias
realizadas na area de reducéo de danos, para o aprimoramento e a adequacéo da politica
e de suas estratégias.

3.2.10 Promover a discussao de forma participativa e subsidiar tecnicamente a
elaboracao de eventuais mudancas nas legislacoes, nas trés esferas de governo, por
meio dos dados e resultados de trabalhos de reducgao de danos.

3.2.11 Garantir, nos governos federal, estadual e municipais, o financiamento, a
formulacdo, a implementacdo e a avaliacdo de programas e de agbes que considerem a



abordagem de redugéo de danos, levando em conta as peculiaridades locais e regionais.

3.2.12 Assegurar as criancas e adolescentes o direito a salde e 0 acesso as estratégias
de reducédo de danos, conforme preconiza o Sistema de Garantia de Direitos do Estatuto
da Crianca e do Adolescente (ECA - Lei n.° 8.069/1990).

3.2.13 Implantar e implementar politicas publicas de geragéo de trabalho e de renda e de
incluséo social, baseadas na legislacéo vigente.

3.2.14 Promover e implementar a integracédo das a¢fes de reducdo de danos com outros
programas de saude publica, fortalecendo as estruturas do Sistema Estadual sobre
Drogas.

4. REDUCAO DA OFERTA
4.1 ORIENTACAO GERAL

4.1.1 A reducdo substancial dos crimes relacionados ao trafico e uso de drogas ilicitas,
responsaveis pelo alto indice de violéncia no pais, deve proporcionar melhoria nas
condi¢cbes de seguranca das pessoas.

4.1.2 Devem ser asseguradas aos profissionais de seguranca publica condi¢cdes
satisfatorias e dignas de trabalho, de saude fisica e mental, de remuneracdo e de
assisténcia juridica quando a necessidade decorrer do exercicio regular da funcgéo.

4.1.3 Devem ser promovidas acfes continuas de repressdo para reduzir a oferta das
drogas ilegais e/ou de abuso, através da erradicacdo e apreensdo permanentes das
produzidas no pais, do bloqueio do ingresso das oriundas do exterior, destinadas ao
consumo interno ou ao mercado internacional e da identificacdo e desmantelamento das
organizacdes criminosas.

4.1.4 O Estado, responsavel pelas atividades de prevencdo e repressao ao trafico de
drogas ilicitas, deve orientar e incentivar a todos que possam apoiar, aprimorar e facilitar
o desempenho dessas atividades.

4.1.5 A execucdo da Politica Estadual sobre Drogas deve estimular e promover, de forma
harménica com as diretrizes governamentais, a participacdo e 0 engajamento de
organizacdes nao governamentais e de todos o0s setores organizados da sociedade.

4.1.6 As acdes de qualquer 6rgdo governamental federal, estadual ou municipal, com
responsabilidade na reducdo da oferta, devem receber irrestrito apoio na execucdo de
suas atividades.

4.1.7 Deve ser promovida a interacdo permanente com o Poder Judiciario e o Ministério
Publico, por meio dos 6rgdos competentes, visando agilizar a implementacédo de tutelas
cautelares previstas na legislagdo, com o objetivo de evitar a deterioracdo dos bens
apreendidos.

4.1.8 Deve ser fomentada a realizacdo de convénios com a SENAD, com o objetivo de
capitalizar o Fundo Estadual Antidrogas.



4.1.9 Garantir que 0s recursos provenientes das arrecadacdes advindas da apropriacao
de bens e valores apreendidos em decorréncia do crime do narcotrafico sejam destinados
para compor o Fundo Estadual Antidrogas - FEA.

4.2 DIRETRIZES

4.2.1 Conscientizar e estimular a colaboracdo espontanea e segura de todas as pessoas
e instituicbes com os 6rgdos encarregados pela prevencdo e repressao ao trafico de
drogas, garantido o anonimato.

4.2.2 Centralizar, na Divisdo Estadual de Narcéticos — DENARC -, as informacdes que
permitam promover o planejamento integrado e coordenado das agbes repressivas dos
diferentes orgaos, disponibilizando-as para a Unido e demais unidades da federacéo, bem
como para atender solicitagdes de organismos nacionais e internacionais com 0s quais o
pais mantém acordos.

4.2.3 Assegurar condicdes técnicas e financeiras aos 6rgdos de seguranca publica, para
estimular operagdes preventivas, repressivas e de combate aos crimes relacionados a
drogas.

4.2.4 Incrementar a cooperacao interestadual, estabelecendo e reativando protocolos e
acOes coordenadas.

4.2.5 Apoiar a realizacdo de acdes dos Orgdos responsaveis pela investigacéo,
fiscalizacdo e controle nas esferas federal, estadual, municipal e no Distrito Federal, para
impedir que bens e recursos provenientes do trafico de drogas sejam legitimados no
Brasil e no exterior.

4.2.6 Planejar e adotar medidas para tornar a repressao eficaz, assegurando que as
acOes de fiscalizacdo e investigacdo sejam harmonizadas, mediante a concentragéo
dessas atividades dentro da jurisdicdo penal, garantindo que o Judiciario, o Ministério
Publico e as Policias Civil e Militar disponham de recursos técnicos, financeiros e
humanos adequados.

4.2.7 Manter o Conselho Estadual Antidrogas — CONEAD - informado, por intermédio da
Coordenadoria Estadual Antidrogas — CEAD -, sobre os bens modveis, iméveis e
financeiros apreendidos e/ou perdidos de narcotraficantes, visando acompanhar a boa
aplicacao dos recursos.

4.2.8 Controlar e fiscalizar, por meio dos 6rgdos competentes da Secretaria de Estado da
Justica e da Cidadania, da Secretaria de Estado da Seguranca Publica, das Secretarias
de Estado e Municipais da Fazenda e da Saude, toda a producdo, o comércio e o
transporte de insumos que possam ser utilizados para produzir drogas.

4.2.9 Estimular e assegurar a coordenacgao e a integracdo entre as Secretarias Estaduais
de Seguranca Publica - SESP - e da Justica e Cidadania — SEJU -, no sentido do
aperfeicoamento das politicas, estratégias e acdes comuns de combate ao narcotréfico e
aos crimes conexos.

4.2.10 Promover e incentivar as acdes de desenvolvimento regional de culturas e
atividades alternativas, visando a erradicacao de cultivos ilegais no Estado.

4.2.11 Assegurar recursos orgcamentarios no ambito do Estado para o aparelhamento dos



orgdos de seguranca especializados na repressao as drogas e estimular mecanismos de
integracdo e coordenacdo de todos os 6rgdos que possam prestar apoio adequado as
suas acoes.

4.2.12 Intensificar a capacitacao dos profissionais de Seguranca Publica, dos membros do
Poder Judiciario e do Ministério Puablico, com funcbes nas areas de prevencdo e
repressao ao tréfico ilicito de drogas no ambito do Estado, bem como estimular a criagdo
de departamentos especializados nas atividades de combate as drogas.

4.2.13 Assegurar dotacdes orcamentarias para a Politica de Seguranca Publica,
especificamente para os setores de reducdo da oferta de drogas, com vinculagcdo de
percentual, nos moldes do que ocorre nas areas de educacado e saude, com o fim de
melhorar e implementar atividades, bem como criar mecanismos incentivadores ao
desempenho das funcdes dos profissionais dessa area.

4.2.14 Assegurar a todos os profissionais de seguranca publica remuneracédo digna e
compativel com a responsabilidade e os riscos do exercicio de sua funcédo, de modo que
esses servidores atendam adequadamente as expectativas legitimas da coletividade de
maior eficiéncia, produtividade e conduta ilibada.

5. ESTUDOS, PESQUISAS E AVALIACOES
5.1 ORIENTACAO GERAL

5.1.1 Estimular, fomentar, realizar e assegurar, com a participacdo das instancias federal,
estadual e municipal, o desenvolvimento permanente de estudos, pesquisas e avaliagdes
gue permitam aprofundar o conhecimento sobre drogas licitas e ilicitas.

5.1.2 Estimular, fomentar e assegurar a realizacdo de estudos, analises e avaliacdes
sobre as praticas das intervenc¢des publicas e privadas, em conformidade com os eixos da
politica estadual sobre drogas, considerando que os resultados orientardo a continuidade
ou a reformulacéo dessas praticas.

5.1.3 Devem ser asseguradas, aos profissionais que atuam na éarea de estudos,
pesquisas e avaliacdes, condicdes satisfatérias e dignas de trabalho, de saude fisica e
mental, de remuneracdo e de assisténcia juridica quando a necessidade decorrer do
exercicio regular da funcéo.

5.2 DIRETRIZES

5.2.1 Promover e realizar, sistematicamente, levantamentos e pesquisas sobre drogas no
Estado.

5.2.2 Incentivar e fomentar a realizacdo de pesquisas sobre drogas a serem
desenvolvidas por organizagdes governamentais e nao governamentais, disseminando
amplamente seus resultados.

5.2.3 Incentivar e fomentar estudos sobre o papel da midia e seu impacto em relagcéo as
drogas, divulgando os resultados por meio do Observatorio Paranaense de Informagdes
sobre Drogas.

5.2.4 Garantir que sejam divulgados, por meio do Observatério Paranaense de



Informacdes sobre Drogas e por meio impresso, pesquisas sobre drogas, que permitam
aperfeicoar uma rede de informacdes.

5.2.5 Apoiar, estimular e divulgar estudos, pesquisas e avaliacbes sobre violéncia,
aspectos socioecondmicos e culturais, acdes de reducao da oferta e o custo social e
sanitario do uso indevido de drogas e seus impactos na sociedade.

5.2.6 Respeitar e divulgar critérios de financiamento definidos pelo CONEAD para
estudos, pesquisas, capacitacdes e avaliacoes.

5.2.7 Apoiar, estimular e divulgar pesquisas que avaliem a relagdo custo/beneficio das
acOes publicas vigentes, para subsidiar a gestdo e o controle social da Politica Estadual
sobre Drogas.



ANEXO C

SUMULA - LEGISLACAO COMPLEMENTAR

Decreto Federal n. 6.117, de 22 de maio de 2007.

Aprova a Politica Nacional sobre o Alcool, dispde sobre as medidas para reduc&o
do uso indevido de alcool e sua associacdo com a violéncia e criminalidade, e da outras
providéncias.

Decreto Estadual n. 5.679, de 16 de novembro de 2005.

Institui no ambito do territério paranaense, em todas as instituicbes publicas
estaduais de ensino que ofertam o ensino fundamental, médio e a educacdo superior, 0
programa de formacdo da cidadania plena, que estabelece que sera incluido nas
disciplinas afins o tema especifico que aborde, informe e esclareca cidadania, qualidade
de vida, com enfoque na prevencédo ao uso indevido de drogas licitas e ilicitas, em todas
as instituicbes publicas estaduais de ensino que ofertam o ensino fundamental, médio e a
educacao superior.

Lei Federal n. 11.343, de 23 de agosto de 2006.

Institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas (Sisnad); prescreve
medidas para prevencdo do uso indevido, atencdo e reinsercdo social de usuarios e
dependentes de drogas; estabelece normas para repressdo a producdo ndo autorizada e
ao trafico ilicito de drogas; define crimes e da outras providéncias.

Lei Estadual n. 13.463, de 11 de janeiro de 2002.

Proibe a distribuicdo, fornecimento, oferta e comercializacéo de bebidas alcodlicas
em estabelecimentos revendedores de combustiveis (postos de gasolina) localizados em
perimetros urbanos.

Lei Federal n. 10.167, de 27 de dezembro de 2000.

Altera dispositivos da Lei n. 9.294, de 15 de julho de 1996, que dispbe sobre as
restricbes ao uso e a propaganda de produtos fumigenos, bebidas alcodlicas,
medicamentos, terapias e defensivos agricolas.

Lei Federal n. 10.357, de 27 de dezembro de 2001.

Estabelece normas de controle e fiscalizacdo sobre produtos quimicos que direta
ou indiretamente possam ser destinados a elaboracdo ilicita de substancias
entorpecentes, psicotrépicas ou que determinem dependéncia fisica ou psiquica, e da
outras providéncias.

Lei Estadual n. 13.198, de 25 de junho de 2001.
Autoriza a inclusdo nas disciplinas de Quimica e Biologia, de aulas sobre efeitos de
substancias que causam dependéncia fisica ou psiquica no ser humano.

Lei Estadual n. 13.056, de 16 de janeiro de 2001.

Dispde que os estabelecimentos que comercializem bebidas alcodlicas terdo que
manter, em local visivel e préximo as bebidas quando expostas, cartazes com dizeres:
“Bebida alcodlica é prejudicial a saude, a familia e a sociedade”.

Lei Estadual n. 12.026, de 30 de janeiro de 1998.
Trata de adverténcia pelos estabelecimentos de ensino, das consequéncias do uso
de drogas alucindégenas, bebidas alcodlicas, fumo e da pratica de relacionamento sexual



Sém seguranca.

Lei Estadual n. 11.991, de 06 de janeiro de 1998.

Dispbe que os alunos, professores e demais funcionarios das escolas publicas ou
privadas de ensino fundamental ficam proibidos de fumar cigarros de qualquer espécie
nos recintos das escolas, mesmo nos patios e areas de lazer.

Lei Estadual n. 12.338, de 24 de setembro de 1998.

Autoriza o Poder Executivo incluir no curriculo dos niveis de ensino fundamental e
Médio conteldo referente a informacdes e estudos sobre a dependéncia de drogas e seus
efeitos fisicos, neuropsicolégicos e sociais.

Lei Estadual n. 11.385, de 21 de maio de 1996.
Proibe a venda de cigarros a menores de 18 anos nos estabelecimentos
comerciais do Estado do Parana.

Lei Federal n. 9.294, de 15 de julho de 1996.

DispOe sobre as restricbes ao uso e a propaganda de produtos fumigeros, bebidas
alcodlicas, medicamentos, terapias e defensivos agricolas, nos termos do § 4.° do art. 220
da Constituicdo Federal.

Lei Estadual n. 11.273, de 21 de dezembro de 1995.

Cria a obrigatoriedade da realizacdo de palestras sobre drogas téxicas e
entorpecentes em geral, nas atividades das escolas da rede publica estadual do Parana,
conforme especifica e adota outras providéncias.

Lei Estadual n. 8.852, de 27 de julho de 1988.

Proibe fumar em recintos fechados onde sejam obrigatérios o transito ou a
permanéncia de pessoas, bem como estabelece obrigacbes de avisos escritos e orais
sobre essa proibicéo, fixa sancdes e da outras providéncias.



ANEXO D
MECANISMOS LEGAIS PARA FAZER VALER A LEI®®

Declaragéo dos Direitos Humanos de 10/12/1948

Art. 7.° Todos séo iguais perante a lei e tém direito, sem qualquer distin¢ao, a igual
protecdo da lei. Todos tém direito a igual protecéo contra qualquer discriminacdo que viole
a presente Declaracéo e contra qualquer incitamento a tal discriminacéo.

Art. 8.° Toda pessoa tem direito a um recurso efetivo ante os tribunais competentes
gue a ampare contra atos violadores de seus direitos fundamentais, reconhecidos pela
Constituicao e pelas leis.

Art. 10 Todo homem tem direito, em plena igualdade, a uma justa e publica
audiéncia por parte de um tribunal independentemente e imparcial, para decidir de seus
direitos e deveres ou do fundamento de qualquer acusacéao criminal contra ele.

Estatuto da Crianca e do Adolescente
Art. 141 E garantido o acesso de toda a crianca ou adolescente a Defensoria
Pulblica, ao Ministério Publico e ao Poder Judiciario, por qualquer de seus 6rgaos.
8§ 1.° A assisténcia judiciaria gratuita sera prestada aos que dela necessitarem,
através de defensor publico ou advogado nomeado.
§ 2.° As ac0es judiciais de competéncia da Justi¢a da Infancia e da Juventude sao
isentas de custas e emolumentos, ressalva a hipotese de litigancia de ma fé.

CONCEITOS

Responsabilidade legal

Situacdo em que se apura o descumprimento a lei, o atendimento irregular ou a
violagdo dos direitos individuais ou coletivos. Com relacdo a crianca e ao adolescente a
pessoa deve ser responsabilizada pelos seus atos ou pelos atos de seus dependentes.

Medidas de defesa

Mecanismos legais que os individuos podem usar para reivindicar e garantir 0s
seus direitos. Esses mecanismos podem ser usados no ambito administrativo (peticées),
politico (participagéo politica) e judicial (Mandado de seguranca, Habeas corpus, etc.).

Estatuto da Crianca e do Adolescente

Estabelece as medidas que devem ser tomadas diante de violacdes e também os
procedimentos necessarios para as autoridades envolvidas (como Ministério Publico,
Conselho Tutelar, escola, etc.). Nenhuma pessoa pode ser agredida (salvo no caso de
legitima defesa) ou discriminada.

Apesar das leis, normas e regras, ha pessoas e autoridades que abusam do poder
que lhes é conferido. Quando isso acontece estdo previstos mecanismos legais de
defesa, como: o mandado de seguranca, individual e coletivo (nesse caso, importara o
estudo somente do que assegura a garantia individual), o habeas corpus, o habeas data e
o mandado de injuncdo. Esses instrumentos sdo destinados a defesa dos direitos de
interesse pessoal ou de interesse de uma coletividade determinada, e sdo aplicados nos
casos em que os direitos séo violados ou estdo na iminéncia de sofrer alguma violagéo.

Ha também as acbes constitucionais, que visam a defesa do bem comum do

% Este texto esta inserido na obra: SILVESTRE, Eliana; CUSTODIO, Suelio Sampaio. Os direitos infanto-
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interesse geral da sociedade. Enquadram-se nesta classificacdo a acao popular, a agéo
civil publica e o direito de peticao.

Mandado de seguranca

Acdo cujo objeto é a protegdo de “direito liquido e certo”. Individuo lesado ou
ameacado de lesdo, por ato ou omissdo de autoridade publica ou agente de pessoa
juridica no exercicio de atribuicdes do Poder Publico, desde que ndo seja tal direito
amparavel por meio de habeas corpus ou de habeas data. Em outras palavras, é o meio
pelo qual se confere ao individuo a possibilidade de se defender de atos ilegais ou
praticados pelo abuso de poder.

‘Direito liquido e certo” € o que resulta de fato certo, isto €, aquele que pode ser
comprovado, por documentacéo incontestavel.

Pode propor mandado de seguranca tanto a pessoa fisica quanto a juridica,
nacional ou estrangeira, domiciliada ou ndo no pais. Neste sentido, o objetivo desta acdo
€ a reparacao da ilegalidade ou abuso de poder praticado pelo agente do Poder Publico
que violou direito liquido e certo.

O prazo para se impetrar o mandado de seguranga € de 120 dias, a contar da data
em que o interessado tiver conhecimento oficial do ato a ser impugnado.

Habeas corpus

Garantia individual ao direito de locomocgé&o, fundamentada numa ordem dada pelo
Juiz ou pelo Tribunal (ao violador, ameacador), para que interrompa a ameaca ou coagao
a liberdade de locomoc&o e do direito do individuo de ir, vir e ficar. E utilizado, portanto,
sempre que alguém, nacional ou estrangeiro, esteja privado de sua liberdade de
locomocgéo, ou esteja ameacado de se ver privado dela, por violéncia ou coacao, fruto de
ilegalidade ou abuso de poder.

Note-se que a prépria Constituicdo ressalva, em tempos de paz, o direito de
locomocdo em territorio brasileiro. Qualquer pessoa, nacional ou estrangeira,
independentemente de capacidade civil, politica, profissional, de idade, sexo, profissao,
estado mental, pode requerer o habeas corpus, em beneficio proprio ou alheio. Nao
havendo impedimento para que se utilize dele o adolescente ou a pessoa doente mental,
mesmo sem assisténcia ou representacao.

Para requerer esta medida de defesa, basta escrever o0 nome do preso ou da
pessoa que esta sofrendo a ameaca, o nome da autoridade (que pode ser o policial, o
delegado de policia, promotor de justica, juiz de direito) que esta praticando a violagcéo e
desde quando o individuo tem sofrido ameaca ou violagdo. Ndo é necessario um
advogado para solicitar o habeas corpus. Qualquer pessoa pode encaminhar-se ao forum
e requerer a soltura do adolescente preso ilegalmente. O ECA prevé que:

Art. 230. Privar crianca ou o adolescente de sua liberdade, procedendo a
sua apreensdo sem estar em flagrante de ato infracional ou inexistindo
ordem escrita da autoridade judiciaria competente. Pena - detencédo de seis
meses a dois anos.

Art. 234. Deixar a autoridade competente, sem justa causa, de ordenar a
imediata liberagcdo de crianga e ou adolescente, tdo logo tenha
conhecimento da ilegalidade da apreensdo. Pena - detencdo de seis meses
a dois anos.

Habeas data

O direito que assiste todas as pessoas de solicitar judicialmente a exibicdo dos
registros ou banco de dados de entidades governamentais ou de carater publico, nos
quais estejam incluidos seus dados pessoais, para que deles tomem conhecimento e, se
necessario, sejam alterados.

Esta acdo visa a proteger o direito liquido e certo pelo conhecimento de
informacgdes que digam respeito aos dados relativos a pessoa que solicita 0 habeas data.



Ndo é permitido o acesso a informacfes de terceiros. A natureza dessa acdo é
personalissima e visa a possibilidade de retificacdo (alteracdo nos registros oficiais que
forem erréneos ou falsos).

A acdo de habeas data € gratuita, mas ndo dispensa a presenca do advogado,
diferentemente do que ocorre com o habeas corpus.

O habeas data podera ser ajuizado tanto por pessoa fisica, brasileira ou
estrangeira, quanto por pessoa juridica. Poderdo ser sujeitos passivos (acusados) as
entidades governamentais, da administracdo publica direta e indireta, bem como as
instituicbes, entidades e pessoas juridicas privadas que prestem servicos para o publico
ou de interesse publico, e desde que detenham dados referentes as pessoas fisicas ou
juridicas.

Mandado de injuncéo

Mecanismo legal cabivel quando a falta de norma regulamentadora torna inviavel o
exercicio de direitos e liberdades constitucionais, E uma acdo que visa a suprir uma
omissao do Poder Publico, no intuito de viabilizar o exercicio de um direito, uma liberdade
ou uma prerrogativa prevista na Constituicdo Federal. Pode ser ajuizado por qualquer
pessoa cujo exercicio de um direito, liberdade ou prerrogativas constitucionais (previstas
no art. 5°, LXXI, CF) estejam sendo inviabilizadas em virtude da falta de norma reguladora
da Constituicdo Federal. Podera ser encaminhado apenas contra o representante estatal,
pois somente esses tém o poder juridico de criar provimentos normativos.

Acéao popular

A acado popular é uma forma de exercicio da soberania popular em que o povo,
baseado no principio da legalidade dos atos administrativos, pode fiscalizar o Poder
Pablico. O titular da acdo € a pessoa dotada de direitos politicos. A acdo popular se
destina a anular atos lesivos ao patriménio publico, meio ambiente, etc., na forma do
artigo 5.°, LXXIIl, CF. Qualquer cidaddo é parte legitima (representa um conjunto de
pessoas) para proporcéo popular que busque a anulagédo de um ato lesivo ao patriménio
publico ou de entidade que o Estado participe, ficando esta acédo, salvo comprovada ma
fé, isenta de custas judiciais e das custas processuais.

A finalidade desta acio é o interesse publico e ndo o individual. E a defesa de
interesses difusos. A acdo deve ser proposta contra aqueles que, em nome da entidade
publica lesionada, praticarem o ato ilicito. Pretende-se, com a acao popular, a decretacao
da nulidade do ato lesivo. Todos os atos do Poder Publico, os atos administrativos, estdo
sujeitos a acao popular.

Acdao civil pablica

A acéo civil publica visa a defesa dos interesses coletivos: direitos e interesses
difusos, coletivos e individuais homogéneos (que ndo séo publicos, mas tém relevancia
social), tais como 0 meio ambiente, patriménio historico, artistico, paisagistico, os direitos
do consumidor, a economia popular. O interesse coletivo abrange uma categoria
determinada de individuos, como a dos associados de uma entidade de classe
(metalurgicos, bancérios, etc.). E o interesse difuso, abrange o interesse de um grupo de
pessoas entre as quais ndo exista vinculo juridico ou fatico muito preciso (um caso
envolvendo um rio poluido).

Também o Ministério Publico pode ingressar com acéo civil publica para defender o
patrimdnio publico, social, 0 meio ambiente e outros interesses coletivos e difusos.

Na area de protecéo da crianca e da adolescéncia, a atuacao do Ministério Publico,
além da propositura de varias acgdes civis publicas, pode-se dar pela fiscalizagdo dos
gastos publicos, campanhas, subsidios e investimentos estatais e publicos ligados a area
infanto-juvenil. Igualmente, devem ser impetradas as a¢fes civis publicas destinadas a
proteger a crianca e o adolescente quando esses séo destinatarios de propaganda ou na



qualidade de consumidores — artigos de 77 a 82 do Estatuto da Crian¢a e do Adolescente
e Lein. 7.347/85.

As acdes de responsabilidade por ofensa aos direitos assegurados a crianca e ao
adolescente sédo reguladas pelas disposicbes da Lei n. 8.069/90 — o ECA — , que
disciplina:

- atendimento educacional especializado aos portadores de deficiéncia;

- atendimento em creche e pré-escola;

- ensino noturno;

- programas suplementares de oferta de material didatico-escolar, transporte e
assisténcia a saude;

- servigo de assisténcia social;

- acesso as acodes e servicos de saude;

- escolarizacdo e profissionalizagcdo dos adolescentes privados de liberdade (CF
Art. 208).

Como exemplos concretos, podem ser mencionadas as seguintes acbes cCivis
publicas:

- contra a fazenda publica e os empregadores em geral, para assegurar condicées
de aleitamento materno (Art. 9.°);

- contra a Fazenda Publica para assegurar condicfes de saude e de educacéao (Art.
1.°,82.° eArt. 54, 81.°);

- contra hospitais, para que cumpram disposi¢cdes do Estatuto (Art. 10);

- contra empresas de comunicacéo (Art. 76 e Art. 147, § 3.°);

- contra editoras (arts. 78, 79 e 257);

- contra entidades de atendimento (arts. 97, paragrafo unico; 148, V; 191);

- contra os proprios pais ou responsaveis (arts. 129, 155, 156).

Direito de peticéo

Toda pessoa tem o direito de participar da vida politica, chamando a atencao do
Poder Publico sobre uma questdo ou uma situacdo de seu interesse ou de interesse
coletivo. Este direito é assegurado independentemente do pagamento de custas ou taxas.

Constitui-se numa prerrogativa democratica, de carater essencialmente informal,
apesar de sua forma escrita, e visa a fiscaliza¢do dos atos do Estado, além da defesa da
legalidade constitucional e do interesse publico em geral. Seu exercicio esta desvinculado
da comprovacdo de existéncia de qualquer lesdo aos interesses do peticionario. Para
encaminhar uma peticdo, basta encaminha-la ao Poder Publico para que seja
encaminhada a autoridade competente.

O direito de peticdo obriga as autoridades publicas ao recebimento, ao exame e, se
necessario for, a resposta em prazo razoavel, sob pena de se configurar violagcdo ao
direito liquido e certo do peticionario.

Qualquer pessoa, fisica ou juridica, nacional ou estrangeira, pode apresentar
reclamacdes aos poderes publicos, Legislativo, Executivo e Judiciario, bem como ao
Ministério Publico.



ANEXO E



LIMINAR SOBRE SUSPENSAO DA MARCHA DA MACONHA EM CURITIBA

Pedro Luis Sanson Corat ~

O Grupo de Atuacgéo Especial de Combate ao Crime Organizado (Gaeco), por seus
promotores de justica, Vani Anténio Bueno e Marla de Freitas Blanchet, propds a presente
medida cautelar inominada:

Em face dos responsaveis pelo endereco da internet www.marchadamaconha.org,
aduzindo em sintese que os autores do website, apesar de afirmarem que ndo tem a
intencdo de fazer apologias ao uso da Cannabis sativa Lineu (maconha), dizem que a
referida droga faz bem a saude e estimulam a sua utilizagdo, configurando-se clara a
pratica do crime previsto no artigo 33, § 2.° da Lei n. 11.343/2006.

Também, afirmam os membros do parquet que esta prevista uma manifestacao
intitulada “Marcha da Maconha”, com saida do “Largo da Ordem”, nesta Capital e
posterior passeata em direcdo ao Centro Civico, na data de 9 de maio de 2009, as 14h,
com a clara intencdo de propagar e incentivar a utilizacdo da droga, sendo imperiosa a
necessidade de decisao judicial para impedir tal ato, dado a instigacdo (crime) ao uso da
droga.

Alegam os manifestantes anénimos através do website em questdo, que a
manifestacdo encontra-se respaldada no direito constitucional da livre liberdade de
expressao.

Ocorre que, como bem elucidou o membro do ministério publico, nenhuma garantia
constitucional é ilimitada, tendo seus limites nos demais direitos também consagrados na
prépria Constituicdo Federal.

Outrossim, tem-se que ndo se trata de proibicao a liberdade de expresséao (alegada
pelos manifestantes), que, em face ao principio da proporcionalidade, esbarra em
interesses diversos sociais mais elevados, de forma que permitir a realizagao da “Marcha
da Maconha”, em apologia ao uso de drogas, “significa decretar a anarquia no pais e
usurpar a ordem juridica e os interesses sociais da nagao”.

Pediu a concessdao de medida liminar, determinando a suspensao da “Marcha da
Maconha”, programada para ser realizada no dia 9 de maio de 2009, as 14h, no Largo da
Ordem, nesta cidade, até a decisao final.

Requereu, ainda, que, uma vez concedida a medida, seja oficiado a Prefeitura
Municipal de Curitiba, cientificando da presente decisdo e da necessidade de que tome as
cautelas necessarias para cassar ou indeferir eventuais alvards solicitados para a
realizacdo do referido movimento e a Secretaria de Seguranca Publica do Estado do
Parana (Sesp), para que adotem as medidas necessarias ao cumprimento do decisum e
impedimento da realizacdo da Marcha da Maconha, mesmo que seja utilizada outra
denominagdo pelos manifestantes, com o desiderato de camuflar o real objetivo do
incentivo da droga.

Requereu, ademais, que seja requisitada a instauracdo de inquérito policial para
apuracao dos fatos noticiados, perante o Nucleo de Combate aos Cibercrimes (Nuciber).

Pediu a citacéo, por edital, dos proprietarios do site
http://www.marchamaconha.org, dada a clandestinidade do aludido website, para que, em
guerendo, ofereca resposta a presente medida e que, ao final, seja julgada procedente a

*Liminar revisada e reeditada para publicacdo neste caderno.

Titular da vara de inquéritos do foro central da comarca da Regido Metropolitana de Curitiba. Juiz de
direito colaborador no Programa Estadual de Combate ao Crime Organizado no Estado do Parana.
professor-orientador de Pratica Processual Criminal da Escola da Magistratura de Curitiba. Presidente
em exercicio do Programa Estadual de Protecdo a Vitima e Testemunhas (Provita/Parand). E-mail:
plc@tj.pr.gov.br.



presente acao cautelar.

Juntou aos autos, a folha 1/18, documentos impressos oriundos do referido
website.

E o relatorio.

Decido.

Trata-se de medida cautelar inominada, pela qual o ministério publico do Estado do
Parana, através do Grupo de Atuacdo Especial de Combate ao Crime Organizado
(Gaeco) pretende que seja exercido o poder geral de cautela por parte deste juizo,
evitando-se que se consume um ato publico de incentivo ao uso da droga Cannabis sativa
Lineu, conhecida como maconha.

Verifica-se ao acessar a rede mundial de computadores, através do link
http://www.marchamaconha.org, o qual aparenta ser inclusive um website clandestino, em
um primeiro momento, que “O Coletivo Marcha da Maconha Brasil reafirma que suas
atividades néo tém a intencao de fazer apologia a maconha ou ao seu uso, nem incentivar
qualquer tipo de atividade criminosa”.

Entretanto, ap0s poucos segundos de acesso ao website, percebem-se noticias
propaladas por pessoas que desejam convencer e incrementar a legalidade do uso
indevido de droga, ao ponto de ser posto em uma das paginas do citado site, em letras
maiusculas, “FUME MACONHA”.

A clandestinidade do website, cujo registro de dominios néo foi identificado para a
internet no Brasil, aumenta a suspeita de que 0 mesmo esteja acobertando pratica de
infracBes penais, ndo restando descartada a possibilidade de o evento ser financiado por
organizagao criminosa ligada ou vinculada ao narcotréfico.

Pode-se ver no site a oragao “pode fumar, depois que comecei a fumar eu comecei a ver
coisas de outro angulo... a maconha n (ndo) he (é) droga a maconha foi criada para o ser
humano...”

Preliminarmente, cumpre consignar que a apreciagao da presente medida se faz
com a aplicacéo subsidiaria do Cédigo de Processo Civil, que d& ao juiz o poder geral de
cautela, nas chamadas ac¢0es cautelares inominadas.

No processo penal, ditas medidas tém por finalidade assegurar os direitos do
ofendido, possibilitando-se prevenir com relacdo a reparacdo do dano por parte do autor
do fato delituoso.

A legitimidade do Ministério Publico, para a propositura da medida encontra-se na
Constituicdo Federal e na Lei organica do Ministério Publico como dominus litis e como
forma de garantia do interesse publico, na prevencéo da suposta pratica delituosa.

A questado de mérito subsome-se na necessidade de se verificar se existem indicios
de alguma préatica delitiva e se a Marcha da Maconha encontra-se respaldada no direito
constitucional de reunido e livre expressao de pensamento.

Em sede de acdo cautelar, deve o juiz limitar-se a verificar a ocorréncia de dois
requisitos: fumus boni iuris e o periculum in mora.

Primeiramente, ndo ha como se negar que a fumaca do bom direito afigura-se
presente.

Senéo vejamos:

E certo que a Constituicio Federal, em seu artigo 5.°, prevé direitos fundamentais,
com previsdo de direitos e garantias individuais do cidaddo relativamente aos demais
cidadaos e ao préprio Estado.

O art. 59, inciso XVI da CF/88 prevé que:

todos podem reunir-se pacificamente, sem armas, em locais abertos ao publico,
independentemente de autorizacdo, desde que n&o frustrem outra reunido
anteriormente convocada para o0 mesmo local, sendo apenas exigido prévio aviso a
autoridade competente.

Contudo, ditos direitos e garantias nao podem, no dizer do renomado

constitucionalista Alexandre de Moraes, ser



utilizados como verdadeiro escudo protetivo da pratica de atividades ilicitas,
tampouco como argumento para afastamento ou diminuicdo da responsabilidade
civil ou penal por atos criminosos, sob a pena de total consagracéo ao desrespeito a
um verdadeiro Estado de Direito. (MORAES, Alexandre. Direito constitucional, 17.
ed., p. 27)

Os direitos de reunido e livre manifestacdo do pensamento, que devem embasar a
realizagdo da marcha nao séo ilimitados. Na realidade, encontram limites nos demais
direitos consagrados na mesma Constituicdo Federal, 0 que corresponde ao principio da
relatividade ou convivéncia das liberdades publicas.

Quando ha aparente conflito entre dois ou mais direitos e garantias fundamentais,
deve-se usar o principio da concordancia pratica ou da harmonizacdo, de forma a
combinar os bens juridicos em conflito, evitando-se o sacrificio de uns em relacdo aos
outros, com reducdo proporcional do ambito de alcance de cada qual, na busca do
verdadeiro significado da norma e harmonia do texto constitucional, com sua finalidade
precipua.

A Constituicdo Federal garante que todos podem reunir-se pacificamente, sem
armas, em locais abertos ao publico independentemente de autorizacdo, desde que nao
frustrem outra reunido anteriormente convocada para o mesmo local, sendo apenas
exigido prévio aviso a autoridade competente, tratando-se, pois, de direito individual o
coligar-se com outras pessoas, para fim licito.

Existe a possibilidade de ocorréncia do crime previsto no artigo 33, § 2.° da Lei n.
11.343/2006, ou seja, o crime de induzir, instigar, ou auxiliar alguém ao uso indevido de
drogas.

Considerando-se o citado fumus boni iuris, a expressdo veiculada no site
http://www.marchamaconha.org, “Fume maconha”, corresponde a induzir ao uso da
Cannabis sativa Lineu (maconha), substancia psicotropica e de uso proscrito no Brasil,
nao havendo necessidade, para a consumacao do delito, de efetivo uso da erva,
conforme entendimento doutrinario e jurisprudencial dominante.

Portanto, pode se concluir que € in6cua a afirmacgdo colocada no site em questéo,
de que ndo pode haver uso de erva durante o evento.

O ato publico representa um encorajamento ao consumo da erva, estando inserido
no verbo instigar, o que também pode incidir o tipo penal equiparado ao trafico de drogas

previsto, no art. 33, § 2.° da Lei n. 11.343/06, in verbis.
§ 2.° Induzir, instigar ou auxiliar alguém ao uso de droga:
Pena — detencdo de 01(um) a 03 (trés) anos, e multa de 100 (cem) a 300 (trezentos)
dias-multa.

No referido tipo penal o objeto juridico tutelado € a salde publica e ao sujeito
passivo, em regra a coletividade.

Diante de tais circunstancias e considerando-se que a mesma Constituicdo, no
mesmo artigo, 5.°, equipara a crimes hediondos o trafico ilicito de entorpecentes, resta
evidente a necessidade de coordenar os bens juridicos em conflito, com interpretacéo
sistemética.

Efetivamente é assegurado o livre direito de reunido, desde que com fins licitos —
que é o no final o que a nossa Constituicdo nos informa —, mas, havendo indicios de
pratica delitiva de trafico de drogas ou do tipo autbnomo, previsto no artigo 33, § 2.°, da
Lei n. 11.343/06, sob a forma de instigacdo e inducdo ao uso de drogas, ha, portanto, a
possibilidade de fins ilicitos na mencionada Marcha da Maconha.

Ressalte-se que, na hipotese de propaganda genérica que induza a utilizacdo de
entorpecentes ou drogas afins, pode-se configurar, ainda, o tipo penal de apologia de
crime, prevista no art. 287, do Codigo Penal.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente, em seu artigo 149, prevé a necessidade
de autorizacéao judicial para a participacédo de menores de dezoito anos em locais restritos
ou fechados, entretanto se verifica que a reunido sera feita em local aberto a todos,
podendo atingir criancas e adolescentes, sem nenhum controle.



Deve-se ter em mente a teoria de protecdo integral aos direitos fundamentais de
criancas e adolescentes, cabendo ao Poder Judiciario zelar pela sua aplicacdo, com
absoluta prioridade.

O direito a saude das criancas e adolescentes deve ser o mais integral possivel,
sendo que além do E.C.A., a prépria Lei de Toxicos (Lei n. 11.343/06), prevé mecanismos
de atencdo, tratamento e reinsercao social, na prevencao as drogas ilicitas.

Destarte, aceitar o ato chamado Marcha da Maconha, é fechar os olhos para o
estimulo as praticas danosas a saude publica, em desrespeito as normas constitucionais
e infraconstitucionais vigentes, o que ndo pode ser tolerado pelo poder judiciario.

O local onde foi marcado o ato — Largo da Ordem —, é conhecido ponto de trafico
de drogas e permitir a realizacdo do ato em tal local é tolerar e estimular as praticas
ilicitas do consumo de drogas e de instigacdo a esse consumo, com a aparéncia de que
as forcas publicas estdo inertes, diante de tal situacao.

Quanto ao periculum in mora, considerando-se a proximidade da realizacdo de
evento, o préximo dia 9 de maio de 2009, as 14h, em plena luz do dia, em pracga publica,
onde podem estar presentes criancas e adolescentes, toma-se premente a necessidade
de concessdo de medida cautelar inaudita altera pars para que, desde logo, sejam
envidados esforcos por parte das autoridades constituidas para impedir a realizacdo da
marcha.

Ante o exposto, defiro a medida liminar, inaldita alter pars e determino a suspensao
da chamada Marcha da Maconha, independentemente da data em que for realizada e que
estd programada para ser realizada, a principio, no préximo dia 9 de maio de 2009 as
14h, no Largo da Ordem, nesta cidade, até deciséo final.

Oficie-se ao comandante geral da Policia Militar no Parand, ao Exmo. Senhor.
Secretario de Seguranca Publica, a Prefeitura Municipal de Curitiba, através do MD.
Prefeito Municipal e Secretaria Municipal Anti-Drogas, para que adotem as medidas
necessarias ao cumprimento da presente decisao.

Encaminhe-se copia destes autos, a ilustre autoridade policial do Nucleo de
Combate aos Cibercrimes (Nuciber), requisitando-se a instauracdo de inquérito policial
para a apuracao da notitia criminis.

Autorizo a Secretaria de Seguranca Publica, bem como a Prefeitura Municipal e os
periodicos locais a divulgarem o conteddo da presente decisao.

Esta autorizada a escrivania a informar, através de e-mail, aos principais jornais
locais.

Cite(m)-se por edital, o(s) proprietario(s) ou responsavel do site
http://www.marchamaconha.org.

Ciéncia ao Ministério Publico.
Publique-se. Registre-se. Intime-se.
Curitiba, 8 de maio de 2009

Pedro Luis Sanson Corat — Juiz de Direito



ANEXO F

GUIA ESTADUAL DE INSTITUICOES E ESPECIALISTAS

Conselho Estadual dos Direitos da Crianca e do Adolescente do Paran&
Presidente Thelma Alves de Oliveira

Rua Pedro Ivo, n. 750, 5° andar

CEP 80010-020 — Curitiba — PR

Tel.: (41) 3324-4685

Fax: (41) 3883-2650

E-mail: cdeca@setp.pr.gov.br

Defensoria Publica

Dra. Josiane Fruit Bettine Lupion

Chefe da Defensoria Publica do Estado do Parana
Avenida Alameda Cabral, 184 — Centro

CEP 80410-900 — Curitiba — PR

Tel.: (41) 3219-7342 / 3219-7300

Fax.: (41) 3324-4523

Servico de Investigacdo de Criancas Desaparecidas (Sicride)
Dr. Harry Herbert / Dr. Renato Ferreira
Tel.: (41) 3224 6822

Centro de Apoio Operacional das Promotorias da Crianca e do Adolescente
Promotor Murillo José Digiacomo

Rua Marechal Floriano Peixoto, 1.251

CEP 80230-110 — Curitiba — PR

Tel.: (41) 3219-5000

Promotoria da Infancia e da Juventude
Promotor Antonio Carlos Paula da Silva

Rua Pastor Manuel Virginio de Souza, 1.310
CEP 82810-400 — Curitiba - PR

Fone: (41) 3223-3741 / 3233-9868 / 3267-5466

Centro de Atendimento Integrado do Adolescente Infrator
Rua Pastor Manuel Virginio de Souza, 1.310

CEP 82810-400 — Curitiba — PR

Tel.: (41) 3267-5466

Sistema de Informacéao para a Infancia e Adolescéncia (Sipia)
Coordenacéo Estadual - SECJ

Tel.: (41) 3270-1052

E-mail: sipia@secj.pr.gov.br

Delegacia do Adolescente

Rua Pastor Manoel Virgilio de Souza, 3.110 — Capéao da Imbuia
CEP 82810-400 — Curitiba — PR

Tel.: (41) 3366-2332 / 3366-2837

Conselho Estadual Antidrogas do Parana
Presidente Silvio Alves

Rua Prof. Brasilio Ovidio da Costa, 700
CEP 80320-100 — Curitiba — PR

Tel.: (41) 3342-6212

Fax: (41) 3242-4708



Centro de Informacdo Toxicoldgicas
Informacéao sobre intoxicacBes, envenenamentos e picadas por animais venenosos
Tel.: 0800-410148 /193

Centro Especializado Vida
Atendimento a criangas e adolescentes viciados em drogas
Tel.: (41) 3243-5859

Conselho Tutelar de Curitiba — Boa Vista
Tel.: 3356-1001

Conselho Tutelar de Curitiba — Boqueirdo
Tel.: 3276-6823

Conselho Tutelar de Curitiba — Cajuru
Tel.: 3267-7888

Conselho Tutelar de Curitiba — Carmo
Tel.: 3276-6823

Conselho Tutelar de Curitiba — Portao
Tel.: 3245-8096

Conselho Tutelar de Curitiba — Regional Matriz
Tel.: 3222-5543

Delegacia Anti-TOxicos
Tel.: 3223-5323

Denuncia sobre Narcotrafico
Tel.: 181

AMBULATORIOS DE SAUDE MENTAL®

Altamira do Parana
Centro Saude Maria C. Rak Rua Pitanga, s/n
Tel.: (44) 3655-1254

Alto Piquiri
Av. Brasil, 2.175
Tel.: (44) 3656-1429

Alvorada do Sul

Autarquia Municipal de Saude
Rua Natal Bufalo de Moraes, 908
Tel.: (43) 3661-1297

Antonio Olinto

Centro Social Rural

Rua Estanislau Botikoski, s/n
Tel.: (42) 3533-1209

Apucarana

% Dados obtidos em: <http://www.antidrogas.pr.gov.br/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=4>.

Acesso em: 27/4/10.



Consorcio Intermunicipal de Saude
Rua Osorio Ribas de Paula, 435
Tel.: (43) 3423-2535

Arapongas

Hospital Jaime de Lima
Rua Juriti, 1.177

Tel.: (43) 3274-2989

Arapoti

Departamento Municipal de Saude
Rua Plécido Leite, s/n

Tel.: (43) 3557-1139

Araruna

Unidade de Saude 24 horas

Rua D, 821, Jardim Boa Esperanca
Tel.: (44) 3562-1771

Araucaria

Ambulatério

Avenida Harchilau de Almeida Torres,1.040 — Jardim Iguacu
Tel.: (41) 3552-2386

Assis Chateaubriand

Geréncia Municipal de Saude

Rua Curitiba, s/n — Jardim América
Tel.: (44) 3524-4080

Bandeirantes
Rua dos Expedicionérios, 160
Tel.: (43) 3542-3155

Barbosa Ferraz

Secretaria Municipal de Saude
Avenida Castro Alves, s/n — Centro
Tel.: (44) 3275-1177

Boa Esperanca

Centro de Saude Roland Tesk
Rua Rio de Janeiro, 125

Tel.: (44) 3552-1200

Cafezal do Sul

Centro Regional de Especialidades (CRE)
Rua Espirito Santo, 715

Tel.: (44) 3655-1174

Cambé
Rua Par4, 154
Tel.: (43) 3254-1735 / 3249-2066

Campina Grande do Sul
Rua Estrada Mandassaia, 1.900
Tel.: (41) 3676-1062

Campo Magro
Departamento de Saude



Rua Estrada do Cerne, 20.767

Campo Mourao

Consarcio Intermunicipal de Saude da Regido da Comcam
Rua Mamboré, 1.542

Tel.: (44) 3523-3684

Cascavel

Centro de Atencado a Saude Mental (CASM)
Rua Souza Naves, 3.108

Tel.: (45) 3222-8737

Consarcio Intermunicipal do Oeste do Parana (CRE)
Rua da Bandeira, 1.981
Tel.: (45) 3225-4850

Cianorte

Consoércio Intermunicipal Satude — Centro-Noroeste
Praca da Republica, 71, térreo

Tel.: (44) 3629-5200

Extensao do NIS I
Avenida Para, 812
Tel.: (44) 3629-0054

Colorado

Centro de Saude
Rua Sao Paulo, 291
Tel.: (44) 3323-2397

Cisvap / Consorcio Local de Saude
Avenida Parand, 1.045
Tel.: (44) 3323-2002

Conselho Tutelar
Rua Ceara, 390
Tel.: (44) 3323-5247

Congonhinhas
Rua Vereador Gerson Aparecido Borges, 250
Tel.: (43) 3554-1121

Corumbatai do Sul
Centro de Saude
Avenida Xavantes, s/n
Tel.: (44) 3277-1170

Curitiba

Ambulatério de Saude Mental do Hospital de Clinicas
Rua Padre Antonio, 360 — Centro

Tel.: (41) 3362-7077

Ambulatério do Hospital Pinel — Hélio Rotenberg
Rua Irma Flavia Borlet, 217 — Vila Hauer
Tel.: (41) 3278-5374 /| 3376-3466

Centro Psiquiatrico Metropolitano (CPM)
Travessa Joao Prosdocimo, 139 — Alto da Rua XV



Tel.: (41) 3264-6462

Clinica Heidelberg
Rua Padre Agostinho, 687
Tel.: (41) 3223-2342

Clinica Omega
Avenida Marechal Floriano Peixoto, 2.236
Tel.: (41) 3334-3916

Diamante do Oeste
Centro de Saude
Rua Belém, s/n

Dois Vizinhos
Centro de Saude / NIS

Douradina
Avenida Barao do Rio Branco, 908
Tel.: (44) 3663-1323

Engenheiro Beltrdo
Rua Avelino Vieira — Calgadéo
Tel.: (44) 3537-2877

Entre Rios do Oeste

Centro de Saude Eugénio Schwanks
Rua Amazonas, 905

Tel.: (45) 3257-1111

Fernandes Pinheiro
Departamento de Saude

Rua Reni Joao Loss — Centro
Tel.: (42) 3459-1153

Florai

SMS

Rua Rocha Pombo, 62
Tel.: (44) 3242-2019

Floresta

Centro Social Comunitario Humberto Munhoz
Avenida Getulio Vargas, s/n

Tel.: (44) 3236-1233

Florida

NIS/ Santa Alice

Rua Inacio Francisco dos Santos, 417
Tel.: (44) 3257-1234

Prefeitura Municipal
Rua Agostinho Moreira, s/n

Foz do Iguacu

Ambulatério Municipal de Saude Mental
Rua Eunapio de Queiroz, s/n

Tel.: (45) 3525-9361



Francisco Beltrao
CRE

Rua Niter6i, 468
Tel.: (46) 3524 -3553

Grandes Rios
Centro de Saude Maria Borba
Rua José Maria de Paula, 1.141

Hospital Municipal Victor de Souza Pinto
Avenida Brasil, 822

Guamiranga

Departamento de Saude

Rua Cesinando de Oliveira, s/n — Centro
Tel.: (42) 3438-1167

Guaraniagu

Secretaria Municipal de Saude
Rua Goerino Cassol, s/n

Tel.: (45) 3232-1178

Guarapuava

CIS/ Centro-Oeste

Rua Vicente Machado, 1.109
Tel.: (42) 3623-5826

Hospital de Caridade Séo Vicente de Paulo de Guarapuava
Rua Marechal Floriano Peixoto, 1.059 — Centro
Tel.: (42) 3622-1211

Hospital Santa Tereza de Guarapuava
Rua Pedro Alves, 1.283 — Batel
Tel.: (42) 3622-1611

Icaraima
Avenida Genercy D. Coelho, 819
Tel.: (44) 3665-1572

Imbadu

Secretaria Municipal de Saude
Avenida Ivo Jangada, 267 — Centro
Tel.: (42) 3278-1251

Imbituva

Secretaria Municipal de Saude e Assisténcia Social
Rua Santo Antonio, 696 — Centro

Tel.: (42) 3436-1379

Inacio Martins

Departamento de Saude

Rua Rosendo Costa Cristo, s/n — Centro
Tel.: (42) 3667-1282

Ipiranga
Secretaria Municipal de Saude



Rua José Maria Taques, 194
Tel.: (42) 3242-1225

Irati

Consoércio Intermunicipal de Saude — Amcespar
Rua Coronel Gracia,761 — Centro

Tel.: (42) 3423-2404

Iretama

Centro de Saude
Rua Ceres, 72

Tel.: (44) 3573-1141

Itaipulandia

Centro de Saude

Rua Sete de Setembro, s/n

Tel.: (45) 3559-4238 / 3559-1190

Lebpolis

Centro de Saude

Rua Pedro D. de Souza, 208
Tel.: (43) 3627-1358

Loanda

CRE

Avenida Brasil, 855
Tel.: (44) 3425-1638

Mallet

Centro de Saude

Rua Vicente Machado, 635 — Centro
Tel.: (42) 3542-1179

Mamboré

Centro de Saude

Rua Sao Josafat,1.426
Tel.: (44) 3568-1459

Mandaguari

Clinica de Psicologia

Avenida Presidente Vargas, s/n
Tel.: (44) 3233-3035 — Ramal 31

Marechal Candido Rondon
Unidade de Salde 24 Horas
Rua 7 de Setembro, 803
Tel.: (45) 3284-1351

Maringa

Centro Integrado de Saude Mental (CISAM)
Rua das Camélias, 32

Tel.: (44) 3901-1710

Medianeira

NIS 1l

Rua Minas Gerais, 2.210 - Centro
Tel.: (45) 3264-2590 / 3264-7230



Moreira Sales
Avenida José Marques Jorge, 1.066

Nova Esperanca

NIS

Rua 31 de marco, 950
Tel.: (44) 3252-1218

Nova Olimpia
Avenida Higiendpolis, 496
Tel.: (44) 3645-1149

Ortigueira
Secretaria Municipal de Saude Centro Social Rural — Jardim Alvorada
Tel.: (42) 3277-1273

Ourizona
Departamento de Saude
Rua Arita, 1.161

Tel.: (44) 3278-1588

Palmeira

Ambulatério de Salde Mental Centro de Saude
Rua XV de Novembro, 761 — Centro

Tel.: (42) 3252-3486

Palotina

Secretaria Municipal de Saude
Rua Getulio Vargas, 739

Tel.: (44) 3649-6867

Paranavai
CRE
Rua Rio Grande do Sul, 2.390

Paula Freitas

Centro de Saude

Avenida Agostinho Souza, 700
Tel.: (42) 3562-1155

Paulo Frontin

Centro de Saude

Rua Rui Barbosa, 215
Tel.: (42) 3543-1341

Peabiru
Rua Narciso Simao, 373
Tel.: (44) 3531-1598

Perobal
Praca Curitiba, 1.031
Tel.: (44) 3625-1225

Pérola
Bernardino Campos, 750
Tel.: (44) 3636-1514



Pitangueiras

SMS

Avenida Central, 408
Tel.: (43) 4257-1398

Ponta Grossa

Ambulatério Doutor Candido de Mello Neto
Rua Augusto Ribas, 81 — Centro

Tel.: (42) 3220-7857

Porto Vitoria

Secretaria Municipal de Saude
Rua Osvaldo Gomes da Silva, 717
Tel.: (42) 3573-1485

Reboucas

Secretaria Municipal de Saude
Rua Prudente Morais, s/n — Centro
Tel.: (42) 3457-1380

Reserva

Secretaria Municipal de Saude
Rua Benjamin Franco, s/n — Centro
Tel.: (42) 3276-1222

Rio Azul

Secretaria Municipal de Saude

Rua Maria Tita Ribeiro, 34 — Centro
Tel.: (42) 3436-1167

Rolandia

Secretaria Municipal de Saude Posto Central
Rua Willie David, 789

Tel.: (43) 3255-2100

Santa Fé

APMI

Avenida Presidente Kennedy, 728
Tel.: (44) 3247-1247

Santa Terezinha do Itaipu
Unidade Mista de Saude
Av. Adolfo Lolatto, 4.770
Tel.: (45) 3541-1315

Sédo Jodo do Patrocinio
Rua Antonio Bonato, s/n
Fone (44) 3634-1188

Sédo José das Palmeiras
Secretaria Municipal de Saude
Rua Tiradentes, 1 — Centro
Tel.: (45) 3259-1150

Sé&o Miguel do Iguagu
CEPRON - Servigo a Deficientes Fisicos
Rua Santa Catarina,1.258 — Parque de Exposicao



Tel.: (45) 3565-1537

Pestalozzil - Servico a Deficientes com Disturbios Comportamentais e de Aprendizagem
Rua Santa Catarina, 1.258 — Parque de Exposi¢cao
Tel.: (45) 3565-1537

Sédo Miguel do Iguagu

Programa de Sentinela — Atendimento de Criancas e Adolescentes/Familias Vitimas de Abuso
Sexual

Rua Salgado Filho, 509

Secretaria de Desenvolvimento Social
Centro Administrativo Abel Bez Batti
Rua Medianeira, 64

Tel.: (45) 3565-8138

Sao Sebastido da Amoreira
Centro de Saude

Rua Prefeito Alfredo L. Batista, 319
Tel.: (43) 3265-1764

Sarandi

Ambulatério de Saude Mental

Av. Londrina, 1.248 — Jardim Independéncia
Tel.: (44) 3264-2616

Sengés

u.s.

Edna Nunes

Rua Presidente Kennedy, s/n
Tel.: (43) 3567-5160

Teixeira Soares

Centro de Saude

Rua XV de Novembro, 254 — Centro
Tel.: (42) 3460-1299

Telémaco Borba

Secretaria Municipal de Saude
Rua Edmundo Mercer Junior, 437
Tel.: (42) 3273-3488

Terra Roxa

Secretaria Municipal de Saude
Rua Goias, s/n — Centro

Tel.: (44) 3645-1703

Tibagi

Ambulatério Municipal

Travessa Manoel Erencio, 80 — Centro
Tel.: (42) 3275-1171

Toledo

Secretaria Municipal de Saude
Rua Almirante Tamandaré, s/n
Tel.: (45) 3277-3609

Tuneiras do Oeste



NIS |
Avenida Londrina, 395 — Centro
Tel.: (44) 3653-1308

Ubirata

Centro de Atendimento Médico Municipal (CAMM)
Praca Emilio de Menezes

Tel.: (44) 3543-1460

Centro de Saude
Avenida Carmem Ribeiro Pitombo, s/n
Tel.: (44) 543-4356

Umuarama
Avenida Angelo Moreira da Fonseca, 866
Tel.: (44) 3623-2728

Avenida Rio Branco, 3.555
Tel.: (44) 3624-3002

Rua Perobal, 3.815
Tel.: (44) 3622-2591

Unido da Vitoria
Centro de Saude
Rua Castro Alves, s/n
Tel.: (42) 3523-1366

Vila Alta
Avenida Augusto J. de Souza, 1.897
Tel.: (44) 3664-1187

Xambré
Rua Manoel de Moraes, 28
Tel.: (44) 3632-1380

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (CAPS)

Cambé

Rua Franca, 166

CEP 86.181-000

Tel.: (43) 3903-1539

Fax (43) 3903-1224

E-mail: capsicambe@bol.com.br

Cambira

Rua Natal, 5, Centro
CEP 86.890-000
Tel.: (43) 436-1686

Campo Mouréo

Avenida Capitdo indio Bandeira, 661 — Centro
Tel.: (44) 3523-2548

Fax (44) 3525-2145

E-mail: zildafreitas@ibest.com.br



Cascavel

Rua Lagoa Marapendi, s/n

CEP 45227-2148

E-mail: bellrodrigues@yahoo.com.br

Rua José de Sa Cavalcante, 552, Vila Claudete
CEP 85811-440

Tel.: (45) 3326-1454

Fax (45) 3326-1450

E-mail: capsicascavel@ibest.com.br

Cornélio Procopio

Rua Justino Marques Bonfim, 17 — Conjunto Vitor Dantas
Tel.: (43) 3524-2388

E-mail: sesacpp@pr.gov.br

Curitiba

Rua Nossa Senhora do Sagrado Coragéo, 771 — Bairro Novo
CEP 81870-010

Tel.: (41) 3227-7841

Rua Governador Jorge Lacerda, 687, Cajuru
CEP 81510-040
Tel.: (41) 3296-5800

Rua Coronel Hoche Pedra Pires, 475 — Vila Isabel
CEP 80240-510

Tel.: (41) 3340-2181

Fax (41) 3340-2186

E-mail: centrovida@pop.com.br

Rua Nilo Peganha, 1.552, Bom Retiro
CEP 80520-000

Tel.: (41) 3352-3011

Fax: 3353-3881

E-mail: hepbr@hospitalbomretiro.com.br

Rua Irma Flavia Borlet, 217 — Vila Hauer
CEP 81610-010

Tel.: (41) 3278-5374 | 3376-3466

Fax (41) 3277-5146

Travessa Joao Prosdocimo, 139 — Alto da XV
CEP 80060-220

Tel.: (41) 3264-6462

E-mail: bito@sesa.pr.gov.br

Nossa Senhora do Perpétuo Socorro, 201 — Pinheirinho
CEP 81130-150
Tel.: (41) 3212-1433

Rua Marechal Floriano Peixoto, 2.236 — Reboucas
CEP 80230-110

Tel.: (41) 3332-6282

Fax (41) 3332-7254

E-mail: omegac@onda.com.br



Rua Humberto Ciccarino, 40 — Boqueirdo
CEP 81670-210
Tel.: (41) 3015-6126

Foz do Iguacu

Rua Belfort Duarte, 1.659 — Morumbi |
Tel.: (45) 3525-3775 / 3525-9361

Fax (45) 3525-3775

E-mail: capsfoz@yahoo.com.br

Francisco Beltréao

Rua Antonio Carneiro Neto, 380 — Jardim Nossa Senhora Aparecida
CEP 85601-090

Tel.: (46) 3524-8395

E-mail: caps.arss@bol.com.br

Jacarezinho

Rua Doutor Heraclito Gomes, 468 — Centro
CEP 86400-000

Tel.: (43) 3525-8213

Fax (43) 3527-1818

E-mail: cisnorpi@uol.com.br

Londrina

Rua Jo4, 46 — Vila Nova
CEP 86025-770

Tel.: (43) 33329-5731

Rua Alba Bertoleti Clivati, 186 — Alto Boa Vista
Tel.: (43) 3329-5731
Fax (43) 3326-7641

Marialva

Praca Ademar, s/n — Centro
CEP 86990-000

Tel.: (44) 3232-2291

Maringé

Rua das Azaleias, 365 — Zona 5

CEP 87040-060

Tel.: (44) 3901-1139

E-mail: planejasaude@maringa.pr.gov.br

Paranavai

Rua Maranhao, 655 — Jardim Progresso
CEP 87709-190

Tel.: (44) 3423-4334

Fax (44) 3423-2017

Pato Branco

Avenida Brasil, 707 — Centro
CEP 85501-080

Tel.: (46) 3224-4011

Ponta Grossa

Rua Ernesto Vilela, 1.429 — Nova RUssia
CEP: 84070-100

Tel.: (42) 3236-2105



Fax (42) 3220-1117

Toledo
Rua Almirante Tamandaré, 736
CEP 85901-210

CLINICAS E HOSPITAIS

Campo Largo

Associacao de Pesquisa e Tratamento do Alcoolismo (APTA)
Rua Barao do Rio Branco, s/n

CEP 83610-010

Tel.: (41) 3292-3079

Curitiba

Clinica Heidelberg S/C Ltda (Hospital Dia)
Rua Padre Agostinho, 687 — Mercés

CEP 80430-050

Tel.: (41) 3223-2342/ 3224-9862

Clinica Nova Esperanca

Avenida Silva Jardim, 4.205

CEP 80240-021

Tel.: (41) 3244-4155

E-mail: contato@clinicanovaesperanca.com.br

Vitao Clinica de Integracdo Mente e Corpo Ltda. (Hospital Dia)

Avenida Coronel Francisco H. dos Santos, 1.405 — Jardim das Américas
CEP 81530-000

Tel.: (41) 3022-2999 / 3365-3214

Hospital Psiquiatrico Nossa Senhora da Luz — Santa Casa de Misericérdia (Hospital Dia)
Rua Marechal Floriano, 2.509

CEP 80220-000

Tel.: (41) 3332-3288 / 3332-3139

Casa de Saude Nossa Senhora da Gléria
Avenida Anita Garibaldi, 6.888

CEP 82220-000

Tel.: (41) 3585-1828

Hospital Espirita de Psiquiatria Bom Retiro
Rua Nilo Pecanha, 1.552

CEP 80520-000

Tel.: (41) 3352-3011 / 3358-3881

E-mail: hepbr@hospitalbomretiro.com.br.

Clinica Quinta do Sol
Avenida Coronel Francisco H. dos Santos, 1.180 — Jardim das Américas
CEP 81530-001

Rua Brigadeiro Franco, 3.900 — Reboucas
CEP 80220-100
Tel.: (41) 3267-6969



Clinica Porto Seguro

Rua Brigadeiro Franco, 3.900 — Reboucas
CEP 80220-100

Tel.: (41) 3332-1234

E-mail: clinicapseguro@ uol.com.br

Clinica Doutor Hélio Rotemberg (Hospital Dia) (Antigo Hospital Pinel)
Praca Joaquim Mariano Torres, 70

CEP 81610-010

Tel.: (41) 3276-1824

Foz do Iguacu

Hospital Dia Renascer

Rua Consuelo, 715 — Jardim Ana Cristina
CEP 85861-530

Tel.: (45) 3526-1600

Jandaia do Sul

Centro de Triagem e Obras Sociais do Vale do Ivai / Hospital Regional do Vale do Ivai
Avenida Tancredo Neves, 128

CEP 86900-000

Tel.: (43) 3432-3536

E-mail: hrcentos@net21.com.br

Loanda

Hospital Psiquiatrico Nosso Lar
Rua André Fernandes, 598
CEP 87900-000

Tel.: (44) 3425-1054

Londrina

Clinica Psiquiétrica de Londrina Ltda.
Avenida Universo, 92

CEP 86070-540

Tel.: (43) 3327-5858

Hospital Dia Maxwell
Rua Piaui, 1.114
CEP 86020-320

Vila Normanda Clinica Comunitaria S/C Ltda.
Rua Castro Alves, 747 — Jardim Shangrila
CEP 86070-730

Tel.: (43) 3327-1460

Marechal Candido Rondon
Hospital e Maternidade Filadélfia
Rua Mato Grosso, 640

CEP 85960-000

Tel.: 45 3254-3011

Maringa

Sanat6rio Maringa Ltda.
Rua Antbnio Carniel, 885
CEP 87100-000

Pinhais
Hospital Colénia Adauto Botelho



Rua Ivone Pimentel, s/n — Canguiri
CEP 83300-000

Tel.: (41) 3551-1061

E-mail: sesahcab@pr.gov.br

Piraquara

Hospital de Neuro Psiquiatria do Parana Ltda. / Hospital San Julian
Avenida Getulio Vargas, 1.900

CEP 83301-010

Tel.: (41) 3673-2121 / 3673-3530

Rolandia

Casa de Saude Rolandia

Rua Doutor Ciro B. de Araudjo Moreira, 195
CEP 86600-000

Tel.: (43) 3256-2334

Umuarama

Clinica Santa Cruz
Rua Perobal, 3.815
CEP 85701-300
Tel.: (44) 3622-2591

Unido da Vitoria

Clinica Médica H. J. Ltda. / Comunidade Terapéutica Doutor Warrib Motta
Avenida Arthur Canfield, 514

CEP 80600-000

Tel.: (42) 3524-2616






