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RESUMO

Objetiva-se identificar fatores de risco que atuam no envolvimento de estudantes do ensino basico publico com
substancias psicoativas. Trata-se de pesquisa qualitativa realizada com 19 estudantes do sétimo ano do ensino
fundamental de uma escola publica de Ribeirdo Preto, que teve como coleta de dados o grupo focal. Na andlise
de contetdo tematica foram identificadas 3 categorias: Local de encontro das drogas, consequéncias decorren-
tes do consumo e comércio de drogas. Os resultados apontam que tais adolescentes apresentam disponibilidade
de substéncias psicoativas na comunidade, ficil acesso, falta de vigildncia da familia e envolvimento de familia-
res no consumo e tréfico de drogas. Aponta como possivel fator protetor, a proximidade com as consequéncias
negativas do consumo e trafico de drogas. O estudo possibilitou identificar o conhecimento dos adolescentes
sobre o tema, sendo um meio de reflexdo sobre as atitudes face a oferta de drogas e também foi um espago para
livre expressao, estreitamento de vinculos e apoio, o que demonstra o potencial desse procedimento como meio
promotor da preveng¢ao do consumo de drogas.

Palavras chave: Estudantes, ensino fundamental e médio, preven¢do primdria, abuso de substincias, grupos
focais, enfermagem psiquidtrica.

ABSTRACT

This study aimed to identify risk factors associated with the participation of students from an elementary public
school with psychoactive substances. This is a qualitative research with 19 students from the seventh grade of an
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elementary school at Ribeirdo Preto, whose data collection was performed by focus group. The thematic content
analysis idenfied 3 categories: Venue of drugs, consequences arising from the consumption and trade of drugs.
Results indicate that adolescents have availability of psychoactive substances in the community, easy access,
lack of family supervision and family involvement in consumption and drugs trafficking. Findings indicated as
possible protective factor, the proximity with the negative consequences of consumption and drugs trafficking.
The study identified the knowledge of adolescents on the topic, being a way of reflection on attitudes to drug
supply and was also a space for free expression, and support the strengthening of support, demonstrating the
potential of this procedure as a way of promoting prevention of drug use and abuse.

Key words: Students, education, primary and secondary, primary prevention, substance abuse, qualitative
research, focus groups, psychiatric nursing.

RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo identificar los factores de riesgo asociados a la participacion de estudiantes
de ensenanza bdsica publica con las sustancias psicoactivas. Se trata de una investigacién cualitativa, con 19
estudiantes de séptimo grado de una escuela primaria em Ribeirdo Preto, cuya recolecciéon de datos se realiz6
mediante grupo focal. En el analisis de contenido tematico fueron listadas 3 categorias: Lugar donde se
encuentran las drogas, consecuencias derivadas del consumo y comercio de drogas. Los resultados indican
que los adolescentes tenian disponibilidad de sustancias psicoactivas en la comunidad, fécil acceso, falta de
supervision de la familia y participacién de las familias en consumo vy el trafico de drogas. Seniala como posible
factor protector, la proximidad con las consecuencias negativas del consumo y trafico de drogas. El estudio
identificé los conocimientos de los adolescentes sobre el tema, como una forma de reflexién sobre las actitudes
hacia la oferta de drogas y fue también un espacio para la libre expresion, y apoyar el fortalecimiento de los
lazos, lo que demuestra el potencial de este procedimiento como una forma de promover la prevencién del
consumo de sustancias.

Palabras clave: Estudiantes, educacién primaria y secundaria, prevencion primaria, abuso de sustancias, grupos
focales, enfermeria psiquidtrica.

Fecha recepcion: 11/12/13.  Fecha aceptacion: 13/11/14.

INTRODUCAO Consumo de Drogas entre Estudantes do En-
sino Fundamental e Médio da Rede Publica e
Privada nas Capitais Brasileiras mostrou que
As agdes de promogao da saide devem o inicio do contato com substancias psicoa-
abranger a redu¢ao do consumo de drogas, tivas depende do tipo de substancia e apon-
o que pode ocorrer por meio de a¢does de tou que as menores médias de idade para o
conscientiza¢gao do individuo, familia e co- primeiro uso de drogas foi para o élcool e
munidade (1). O primeiro contato com subs- inalantes, com 13 anos e 13,2 anos, respecti-
tancias psicoativas ocorre na adolescéncia, vamente, seguido pelo tabaco e anticolinér-
sendo que, em geral, o uso das substdncias gicos, com 13,3 anos, ansioliticos 13,7 anos,
psicoativas licitas precedem as ilicitas, o que anfetaminas 14,1, maconha 14,6 e crack 14,8
justifica estudos que se propdem a trabalhar anos (3).
com a prevengao ao uso de drogas nessa faixa Vérios sao os motivos para o uso de dro-
etdria (2). gas entre os adolescentes, muitos deles rela-
O VI Levantamento Nacional sobre o cionados ao proprio periodo de desenvolvi-
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mento que se encontram. A curiosidade, a
diversao ou prazer, a influéncia dos colegas e
amigos, conduta de conformidade ao grupo,
formacao de uma identidade emocional, sao
comportamentos e caracteristicas da ado-
lescéncia que podem influenciar o consumo
(4).

A vulnerabilidade do adolescente e a expo-
sicao aos fatores de risco para uso de drogas
caracterizam esta popula¢ao como grupo de
risco. Os fatores de riscos para o uso de dro-
gas sao aqueles que podem levar o individuo
vulnerdvel ao consumo, tais como fatores so-
ciodemograficos, envolvimento familiar e de
pares com substancias psicoativas, percep¢ao
de baixo suporte dos pais e condescendéncia
desses ao consumo, disponibilidade no meio,
falta de fiscalizacao para a venda de substan-
cias licitas aos menores de 18 anos, estimulo
social e facilidade de acesso (2).

O Observatoério Brasileiro de Informagoes
sobre Drogas classifica os fatores de risco em:
individuais, familiares, escolares, sociais e re-
lacionados a droga. As caracteristicas indivi-
duais, como inseguranca, insatisfacao com a
vida, sintomas depressivos, sao consideradas
de risco. Os pais que fazem uso abusivo de
drogas, sofrem doencas mentais, excessiva-
mente autoritdrios ou muito exigentes, bem
como conflitos entre conjuges e entre pais e
filhos, sao exemplos dos fatores familiares.
Como fatores de risco escolares citam-se o
baixo desempenho escolar, falta de regras
claras, baixa expectativas em relacao as crian-
¢as, exclusao social, falta de vinculos com as
pessoas ou com a aprendizagem. Os riscos
sociais incluem a violéncia, desvalorizagao
das autoridades sociais, descrenca nas insti-
tuicdes, falta de recursos para a prevencao e
atendimento, falta de oportunidades de tra-
balho e lazer. Os fatores de risco relacionados
as drogas sao disponibilidade para a compra,
propaganda que incentiva mostrando apenas
o prazer que a droga proporciona, o que pode
levar o individuo a querer repetir o uso (5).

Os fatores de protecao podem ser classi-
ficados em individuais (vinculos positivos,
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auto-estima); familiares (condutas claras,
envolvimento afetivo com a vida dos filhos),
e escolares (bom desempenho escolar, prazer
em aprender); sociais (lazer, clima comuni-
tario afetivo). Ja os fatores de protecao rela-
cionados a droga sao informagoes contextu-
alizadas sobre efeitos, regras e controle para
o consumo adequado (5).

Por individuo resiliente entende-se aque-
le que, em uma situagao de adversidade, tém
a capacidade de usar os fatores de protecao
para superar a adversidade, crescer, se desen-
volver e atingir a maturidade como adultos
competentes, apesar do prognéstico desfavo-
ravel (6).

Face a tais exposic¢des, o estudo observou
casos de individuos que desenvolveram-se
sauddveis mesmo em situagdes adversas,
emergindo a resiliéncia como um dos meca-
nismos protetores, que pode direcionar um
novo modo de se fazer prevencao (6, 7).

Pesquisa entre adolescentes em situagao
de risco ao uso de substancias psicoativas
buscou conhecer porque alguns desses in-
dividuos nao fazem uso das mesmas; como
motivos para nao uso encontrou-se, a dispo-
nibilidade de informacao, a observagao das
complicagoes do uso de drogas no cotidiano
e a boa interagao familiar (8). Independente-
mente das adversidades presentes (situagoes
de pobreza, ambiente permeado pelo trafico,
violéncia) verificou-se a existéncia de meca-
nismos protetores que capacitaram os indivi-
duos a superar as adversidades (6).

A abordagem centrada na resiliéncia fun-
damenta-se no conhecimento dos fatores de
risco e protecdo. E complementar ao modelo
de risco, pois atua na promog¢ao de caracte-
risticas saudaveis (estimulo dos fatores prote-
tores) dos adolescentes, no desenvolvimento
de competéncias individuais e coletivas que
protegem e preparam o individuo ou grupo
para enfrentar e superar a adversidade e tam-
bém intervém na reducao de riscos (6, 7).

A prevengdo ao uso de drogas psicotrépi-
cas, com abordagem na promogao da resili-
éncia, possibilita ao adolescente a tomada de
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decisdao consciente e favoravel ao seu pleno
desenvolvimento, propicia um ambiente de
trocas grupais, onde o jovem se sinta aceito
e livre para se comunicar, treine sua capaci-
dade de escuta e resolugdao de problemas e
assim tenha oportunidade de refletir sobre o
seu futuro.

Desse modo, o objetivo deste estudo foi
identificar os possiveis fatores de risco que
atuam para o envolvimento com substancias
psicoativas em adolescentes.

METODO

O presente estudo adota a abordagem quali-
tativa de pesquisa, uma vez que esta propicia
maior imersao nas vivéncias relatadas acerca
dos fatores que circundam o envolvimento
com as substancias psicoativas. Este tipo de
pesquisa possibilita entender do fendmeno e
comunica-lo por meio de palavras que inter-
pretam e exploram-no (9).

Esta intervenc¢do preventiva com enfoque
na promocao da resiliéncia aborda aspectos
individuais e coletivos, relacionados aos pro-
cessos sociais e intrapsiquicos e a interagdo
entre a pessoa e o ambiente. Promover a re-
siliéncia é reconhecer a forca além da vulne-
rabilidade. Tem como objetivo melhorar a
qualidade de vida das pessoas a partir de seus
préprios significados, como elas percebem e
enfrentam o mundo (6).

O projeto foi desenvolvido em uma escola
publica de ensino fundamental e médio de
um bairro periférico de Ribeirao Preto, inte-
rior do Estado de Sao Paulo.

Os sujeitos do estudo foram os estudantes
do sétimo ano ou sexta série de uma escola,
com idade até 12 anos. A selecao de estudan-
tes desta faixa etdria considerou como refe-
réncia a menor média de idade de primeiro
uso de drogas que foi de 13 anos para alcool
(3).

Para definir claramente o grupo social
mais relevante para o entendimento do as-
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sunto, foram ainda estabelecidos como crité-
rios de inclusao: ter estudado na escola (local
de estudo) no ano anterior; ser residente no
bairro em que a escola se localiza, ter renda
familiar de até um saldrio minimo.

Primeiramente, foi feito o convite para
participar na pesquisa em todas as salas do
sétimo ano ou sexta série da escola e aceita-
ram o convite 36 alunos. Os alunos que se
interessaram em participar da pesquisa tive-
ram seus nomes inscritos na lista de interes-
sados. Em seguida, foi avaliado o prontudrio
escolar de cada aluno para avaliar se possui-
am os critérios de inclusao. Assim sendo, 22
estudantes atenderam os requisitos de inclu-
sao no estudo, os demais nao se adequaram
devido a ter idade maior de doze anos (onze
alunos) e ndo ter estudado na escola no ano
anterior (trés alunos). Dos 22 alunos selecio-
nados, trés desistiram da pesquisa e 19 alu-
nos constituiram-se, ao final, os participan-
tes da pesquisa.

Os pais/responsaveis destes alunos foram
contatados, por meio de comunicado e con-
tato telefénico, momento em que foram for-
necidas orientagdes quanto a pesquisa e for-
neceram a autorizagao para participa¢ao dos
adolescentes.

Adotou-se como método para a coleta de
dados a realizagao do grupo focal, técnica de
pesquisa qualitativa considerada uma espé-
cie de entrevista em grupo, nao no sentido
de alternar perguntas e respostas, mas em se
apoiar na interacao entre seus participantes
para colher dados a partir de tépicos forne-
cidos pelo pesquisador (10). O grupo focal
foi dudio gravado com a utilizagao de dois
gravadores, e, posteriormente, transcritos na
integra. Foram formados dois grupos com
nove e dez estudantes cada. A condugao do
grupo focal foi realizada por uma de mode-
radora e duas observadoras.

O instrumento para estimular o debate foi
a Cartilha Conversando sobre Drogas, elabo-
rada a partir de produgdes de estudantes de
ensino fundamental e médio sobre consumo
de substancias psicoativas (11). Baseado nes-
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se material, seguintes temas foram discuti-
dos: os lugares onde as drogas podem estar;
onde se podem comprar e usar drogas; estar
no lugar de um usudrio de drogas; algumas
conseqiiéncias do uso de drogas e possibili-
dades de resolucao de situagdes que envol-
vem o uso de drogas. A cada grupo um desses
topicos foi abordado, todavia alguns assun-
tos mostraram-se recorrentes.

Para a discussao de cada um dos temas
realizou-se encontros semanais nos meses
de abril a junho de 2012, somando um total
seis encontros com cada grupo (um encontro
para cada tema da cartilha e dltimo para a
finalizagao) que tiveram a duragao média de
90 min. Os encontros do grupo focal foram
realizados em horario diferente ao das ativi-
dades escolares.

Para andlise dos dados foi utilizado o mé-
todo de andlise de contetddo tematica. A ana-
lise de contetido é definida como um conjun-
to de técnicas de andlise das comunicagoes
visando obter, por procedimentos, sistemati-
cos e objetivos de descri¢ao do contetido das
mensagens, indicadores (quantitativos ou
nao) que permitam a inferéncia de conheci-
mentos relativos as condi¢oes de produgao/
recepgao (varidveis inferidas) destas mensa-
gens (12).

Virias técnicas foram desenvolvidas bus-
cando atingir os significados manifestos e
latentes no material qualitativo, dentre elas
destaca-se a andlise temdtica por melhor se
adequar a investigacao qualitativa do mate-
rial sobre satde. Fazer uma andlise tematica é
descobrir os nucleos de sentido que compoe
uma comunicag¢ao, cuja presenca signifique
alguma coisa para o objetivo analitico visa-
do. O tema ¢é a unidade de significagao que se
liberta naturalmente de um texto analisado
segundo critérios relativos a teoria que serve
de guia a leitura, geralmente utilizado como
unidade de registro para estudar motivagoes
de opinides, de atitudes, de valores, de cren-
¢as e de tendéncias (12). A andlise de conte-
udo temdtica foi realizada em trés etapas: a
pré-andlise (leitura flutuante, constituigao
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do corpus, formula¢ao de hipéteses e obje-
tivos), exploragdo do material e tratamento
dos resultados obtidos e interpretacao. Os
resultados estao apresentados em falas cuja
identificagdo ficticia (nome) foi escolhida
pelos préprios participantes.

Consideragoes éticas: Anteriormente a cole-
ta de dados o projeto foi aprovado pelo Co-
mité de Etica e Pesquisa da Escola de Enfer-
magem da USP- Campus de Ribeirao Preto
(protocolo n° 1485/2011). O TCLE foi apre-
sentado e assinado pelos pais ou responsaveis
e pelos participantes da pesquisa.

Cabe destacar que no primeiro encontro
foi estabelecido um contrato com os parti-
cipantes de que os contetidos expressos por
eles e discutidos no grupo nao deveriam ser
expostos em outros locais, salientou-se, por-
tanto, a importancia do anonimato e sigilo
das informagoes.

RESULTADOS

Os grupos focais ocorreram com os 19 ado-
lescentes. Apds a andlise dos resultados das
falas, foram elencadas trés categorias temati-
cas, devido a pertinéncia do tema e referéncia
aos mesmos pelos participantes em todos os
grupos focais: Local de encontro das drogas,
consequéncias decorrentes do consumo e co-
mércio de drogas.

Local de encontro de drogas

O primeiro tema do grupo focal foi “Os lu-
gares onde as drogas podem estar”, dentro
desta categoria emergiram a disponibilidade
em casa, vigilancia pela familia e facilidade
de acesso.

Quando eu era pequena meu padrasto bebia e
eu nunca tinha experimentado. Ele falava as-
sim, ‘nossa a [marca de cerveja] é boa! . Entao,
pensando que era boa, fui pegar um copo pra vé
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como é que era. Era tdao azedo, mais tdo azedo.
Meu padrasto bebia e colocava o copo no chao
e a minha irma pegou o copo, por curiosidade
também e bebeu. (Natdlia)

A disponibilidade de acesso as drogas
dentro de casa foi uma caracteristica encon-
trada em todas as vivéncias dos participantes
acerca da proximidade das drogas, deixando-
os vulneraveis a sua experimentacao dentro
do ambiente familiar. Embora esse nao seja
o tnico local onde hé oferta de bebida alco-
6lica.

Minha mae s6 bebe cerveja quando tem festa.
(Bianca)

Meu pai bebe todo dia ld em casa, ele e os ami-
gos dele. (Elod)

[...]A casa é do meu pai ele pode beber o que ele
quiser porque a vida é dele. Vai mandar na vida
dele? Se eu falar pro meu pai parar de beber ele
dd um tapa na minha cara. (Jorge)

Apesar de a bebida alcodlica ser encon-
trada no ambiente familiar, parece haver al-
guma vigilancia, pois mesmo com esse con-
sumo foram identificadas situagdoes pontu-
ais em que a familia exerce controle para
a nao experimentacao de tais substincias
pelos adolescentes. Ocorre ainda a diferen-
¢a de consumo em relagdo ao género; a mae
consome em algumas ocasioes, o pai diaria-
mente e devido ser o proprietdrio da casa,
também é dono de sua vida e ndo pode ser
contestado enquanto autoridade sem que
haja represalias.

Meu padrasto bebe, mas nunca me deixa beber.
(Bianca)

Meus irmdos (bebem), mas eles ndo bebem per-
to de mim. (Jéssica)

[...]Se o filho pedir a mae, ela nao dd. A mae
sempre fala que nio pode beber e ndo pode se
misturar com estas pessoas que usam drogas.
(Bianca)

Na percep¢ao dos alunos parece que é

mais frequente a falta dessa vigilancia, levan-
do aos adolescentes o consumo de substan-
cias psicoativas na auséncia dos pais, quando
ocorre de a bebida alcodlica ou do cigarro ser
encontrado em local de facil acesso; ou até
permitido pelos pais, quando estes oferecem
ao filho, ou nao impedem o consumo.

Quando no final do ano, eu mesmo que pego
sem pedir, eu estou com vontade de beber, é vi-
nho e champanhe... Minha mae me deixa beber
vinho e champanhe, tudo, até cerveja. (Beatriz)
[...]O pai e a mae viciado que vai e coloca na
geladeira [bebida alcodlica] e a crianga vai ld e
bebe. (Valéria)

Se o pai deixar o resto de cerveja, qualquer coi-
sa, o filho vai bebe e se acostuma. (Natalia)

Em relagao a facilidade de acesso, é co-
mum o relato de compra de drogas licitas
pelos adolescentes, seja dlcool ou cigarro, a
pedido dos pais.

Eu comprava cigarro para minha mae. (MoOni-
ca)

[...] Meu pai também me liberou ld com o
mogo, ele pede cerveja pra eu trazer, ele fala vai
ld buscar e eu vou ld e busco. (Natalia)

Porém, devido a autorizagao de compra
de tais substincias psicoativas para os pais,
esse ato ocorre também em outras situagoes
como a aquisi¢do a pedido de amigos ou para
consumo proprio, como estd exposto no re-
lato de Valéria.

Um dia minhas amigas foram ld comprar ci-
garro e cerveja. S6 que é proibido. Elas me pu-
seram, porque minha made me dd dinheiro pra
eu ir ld buscar cerveja pro meu pai |[...] Consi-
go comprar porque a minha mae jd liberou ld.
(Valéria)

Além da disponibilidade de substancias
psicoativas licitas, os adolescentes do estudo
convivem em uma comunidade onde os lo-
cais de venda de substancias psicoativas ilici-
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tas também estao presentes, fazem parte do
seu cotidiano e sao reconhecidas por eles.

Tem gente que passa perto de mim, e pergunta
onde que vende maconha, ai eu falo pra eles,
‘Na esquina ali’. (Luis)

S6 descer na minha rua que se encontra [dro-
ga ilicita],em cima da minha casa se encontra,
perto da quadra e do pagode se encontra tam-
bém. (Beatriz)

Ocorre a proximidade com substancias
psicoativas ilicitas seja através de pessoas da
familia e préximas, na comunidade em que
reside os alunos e a constatagao grupos de
pares que as utilizam.

Meu primo ele usa droga. Na rua da minha
casa é cheio, na esquina da minha casa meu tio
fuma é na biqueira que fala. (Bianca)

Eu vejo moleques novos, da minha idade e ida-
de menores de 10 anos [usando drogas]. (Va-
léria)

[...] a amiga da minha mae também fuma e
vende. (Valéria)

Langa perfume eu vejo com meus amigos, cra-
ck, capsula, eu vejo um monte ld na minha rua.
Um dia eu achei, um dia eu estava mexendo na
drvore, cavando pra por planta, eu achei uma
cdpsula [de cocaina] cheinha, eu peguei colo-
quei dentro da privada e dei descarga. (Valéria)

Consequéncias decorrentes do consumo

O consumo de alcool e outras drogas por fa-
miliares ocasiona consequéncias que reper-
cutem nos membros da familia, no Ambito
fisico, psicolégico e social, ja que a pessoa
usudria, conforme informam os adolescen-
tes, apresenta situacoes de morte, doencas ou
violéncia relacionadas a essa prdatica, espe-
cialmente com a figura paterna.

A bebida, a cerveja e as drogas é a mesma coisa,
porque mata [...]. Meu pai sé bebia e morreu,
ele ndo fumava |[...] teve pancreatite, de tanto
beber. (Valéria)

[...[Meu pai morreu de tanto que ele fumou, ele
bebia e fumava muito, quando ele chegava bri-
gava conosco, morreu de tanto que ele fumou.
(Jéssica)

Meu pai bebeu, bebeu tanto que morreu. O do!
(Beatriz)

Meu tio morreu com isso ai, morreu com over-
dose. (Bento)

Os adolescentes também vivenciam no
ambiente familiar os efeitos relacionados ao
trafico e consequentes ac¢oes violentas e pena-
lidades legais que seus familiares se expoem.

[...]E ele [tio] ja foi preso milhares de vezes por
causa de drogas. (Bianca)

[...]Eu jd vi a policia batendo no meu pai, em
mim ndo, ele ndo usa mais droga. Ele tava usan-
do na hora que viram, [...] amassou o portdo da
minha casa de tanto a policia bater no meu pai,
deu um soco na cara do meu pai, pegou o casse-
tete pra bater no meu pai. (Elod)

Meu irmao, ele fazia isso [trdfico], ele ganhava
dinheiro, tudo que vinha pra ele, voltava. Ele
ganhava dinheiro, trabalhava na serralheria,
mas ele vendia coisa e roubava ai ele foi parar
na cadeia, estd na cadeia até hoje. (Jéssica)
Meu primo ele fumava [droga ilicita], ele foi
pra cadeia e ai minha tia conseguiu tirar ele,
ai ele parou de fumar. Ai passou um tempo |...]
ele comegou a fumar de novo e ndo parou mais.
(Bianca)

Dentre as consequéncias, os participantes
vivenciam no nucleo familiar e na comuni-
dade préxima, a violéncia intrafamiliar re-
lacionada ao uso de substincias psicoativas,
com a presenca da violéncia fisica.

Meu tio quando ele fumava ele queria bater na
minha mae. (Cristina)

A menina ali de cima, ela tem um namorado
que usa droga e ela estd grdvida de 4 meses e
o namorado dela fica batendo nela, porque ele
ndo gosta que ela fica conversando com as cole-
ga dela da escola. (Bento)

Quando meu pai fumava [droga ilicita] ele
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quebrava tudo em casa [...] meu pai jd bateu
na minha mae. (Elod)

Meu tio antes dele morrer ele ficou internado
de tanto fumar, antes de morrer ele matou meu
v0. Foi assim, meu tio fumou [droga ilicita] e
agrediu o meu vo, ai o meu vo ficou doente e
morreu. (Elod)

Os participantes registram a violéncia fisi-
ca como a forma mais comum de manifesta-
¢ao de violéncia, evidenciada pelas agressoes
fisicas e ameacas de morte. Outro aspecto re-
velado pelos relatos diz respeito a condi¢ao
do perpetrador da violéncia, como estando
sob o efeito de uma droga ilicita, a qual nao
ficou especificado se faziam referéncia a ma-
conha ou ao crack.

Comércio de drogas

Esta pesquisa proporcionou conhecimento
sobre a atividade do mercado de drogas ili-
citas existente na comunidade em que vivem
os participantes, com relagao a guarda, distri-
bui¢ao e comercializagao dessas substincias.
Todavia, além desse fato, o que mais impacta
¢ a inser¢ao e conhecimento que os adoles-
centes possuem sobre esse processo.

Eu jd vi, catei na mao [maconha]. Ld em casa,
meu primo, eles mexem com droga, eles plan-
tam, encomendam, empacotam. Ai depois
manda pra outro, ai ele vai tirando o negdcio,
vai fumando droga, corta a cdpsula e depois co-
meca a vender. Ele usa e vende. (Natdlia)

[...] que nem os traficantes ld da minha rua,
eles nao plantam para vender, eles fazem enco-
menda de outra pessoa, de outra plantagao, que
outras pessoas planta. (Jéssica)

O pai da minha amiga [ele planta maconha]
pra usar e pra vender. Sempre que eu vou ld na
casa da minha amiga, ele td fumando. (Cris-
tina)

Meu padrasto vendia [drogas ilicitas], mas
nunca experimentou. (Brenda)

Os participantes diferenciam no mercado

de drogas existente em sua realidade, as ativi-
dades de produgao (cultivo e processamento)
e comércio de drogas (receptacao e distribui-
¢30), os traficantes usudrios e nao usudrios.
Por tratar-se de negdcio ilicito, os adolescen-
tes referem o conhecimento de todo um sis-
tema para camuflagem do comércio.

Onde meu irmdo trabalha, ele vende carro e
lava carro, ld embaixo, o patrdo dele usa o ne-
g6cio pra vender carro e pra vender droga, pra
policia nao desconfiar. (Valéria)

Identifica-se a convivéncia com o trafico e
proximidade de relagoes com os traficantes,
que sao vizinhos ou parentes, facilitando o
ingresso dos adolescentes no trafico. Quando
os participantes da pesquisa foram questio-
nados se poderiam vender drogas, eles res-
ponderam que sim, poderiam vender, mas
que isso implicaria em resultado negativo.

Pode, mas sé que... acaba com a vida. (Bento)
O louco professoral Poder pode, mas ndo é
bom... porque é proibido. (Jorge)

Os adolescentes percebem a venda de
substancias psicoativas ilegais como sendo
uma atividade proibida que possa ser repri-
mida por agao policial e por isso deve ser
escondida. Mas devido ao envolvimento de
familiares e vizinhos identificamos relatos
em que os adolescentes acabam participando
direta ou indiretamente da acao de esconder
o trafico de drogas:

Tem uma biqueira [local de venda de substin-
cias ilicitas| na esquina da minha casa, do lado
de cd e tem outra rua com a biqueira do canto
de cd, entdo ld tem policia todo dia, policia pra
ld e pra cd e eles [traficantes] pede com educa-
¢do pra avisar, dai se ndo avisa que a policia
estd vindo, vocé vai levar um pau [agressio].
Mas, eles pedem ‘Quando a policia vim vocés
pode assobiar?. Minha mae ajuda, minha mae
assobia quando vem, porque tipo assim, se eles
fosse ruim... mas eles tem todo respeito com
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todo mundo, o que tem nés ajudar? Eu sei que
estd errado ir no mundo das drogas, mas eles
tém coragdo, ajuda a familia, é um trabalho...
(Bianca)

Encheu de policia ali na favela, onde morava,
revistando a casa de todo mundo procurando
meu primo. Entdo o meu primo estava dentro
da casa da minha tia, ele teve que fugir, a poli-
cia estava subindo eu vi o colega dele assobian-
do e eu assobiei e ele jd correu, pulou a janela e
caiu. Ai no dia seguinte ele me levou na pizza-
ria. (Natalia)

Percebe-se nesse relato que a participante
Bianca tem consciéncia de que a atividade é
“errada”, mas a visao que possui do traficante
¢ de uma pessoa educada e que auxilia a co-
munidade, inclusive proporcionando opor-
tunidades de lazer e inclusao social, como a
citada por Natdlia, a que, possivelmente, nao
tém facil acesso.

No tltimo encontro, os participantes rela-
taram que as discussoes em grupo os estimu-
laram ao nao consumo de substancias psico-
ativas, para nao “ir para o caminho errado”.
Supde-se que houve uma reflexdo em torno
do tema levando-os a ponderar e questionar
acerca do hdbito familiar. Com base nisso
pode-se considerar a possibilidade que esses
adolescentes tenham aumentado a sua capa-
cidade de resiliéncia.

DISCUSSAO E CONCLUSAO

Os resultados apresentados evidenciam o
envolvimento dos adolescentes deste estudo
com substancias psicoativas licitas e ilicitas.
Com relagao ao local de encontro de drogas,
os achados corroboram com estudo realiza-
do com adolescentes da 72 série do ensino
fundamental, no qual 60,7% dos escolares
fizeram uso de bebida alcodlica pelo menos
uma vez na vida e desses, 51% referiram ter
experimentado em casa (13).

O uso familiar de substancias psicoativas

pode se justificar em razao do uso de élcool
na sociedade brasileira ser considerado lici-
to e culturalmente aceito, pessoas bebem em
comemoragdes como aniversarios, casamen-
tos, recepgoes dentro de casa (14).

A familia tem um papel importante em
relagao ao uso de drogas, podendo ser um fa-
tor de risco ou de protec¢ao (2). Em casos cujo
um ou ambos os pais sdo dependentes qui-
micos existe uma falta de supervisao e certa
reducao da habilidade de definir ee seguir re-
gras familiares, além do que tornam os pais
se tornam menos atentos as necessidades dos
filhos (15). Quando a familia é cuidadora,
afetiva, amorosa e comunicativa, possui mais
chances de promover o desenvolvimento
saudavel de seus filhos, em contrapartida o
uso de substancias psicoativas pela mesma
pode contribuir para o inicio do uso dessas
substancias ou continuag¢ao do uso de drogas
pelos adolescentes (16).

Os resultados indicam que as relagoes
familiares e o posicionamento dos pais, tais
como a permissividade no uso de alcool e
a desvalorizagao do mesmo, elevam o risco
de consumo pelos adolescentes. Estudo com
adolescentes entre 12 e 19 anos apontou que
o estilo parental negligente (pais que apre-
sentam pouca exigéncia e responsividade)
interferia revertendo em maior percentagem
de usudrios de drogas; o estilo parental auto-
ritativo (pais com muita exigéncia e responsi-
vidade, monitorando e supervisionando seus
filhos em uma rela¢ao de afeto e confianca)
levou percentagem menor de usudrios de
drogas (17). Contudo, evidencia-se que o
estilo parental negligente estd relacionado a
uma tendéncia maior de tornar os adolescen-
tes vulneraveis ao uso de drogas.

No Brasil a venda de bebida alcodlica é
proibida para menores de 18 anos (18), po-
rém nos discursos dos adolescentes, obser-
va-se a compra de bebida alcodlica e de ciga-
rro como um fato recorrente. Pesquisa sobre
compra de bebida alcodlica por adolescentes
realizada em duas cidades de Sao Paulo re-
velou que 85,2% dos adolescentes de Pauli-
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nia-SP e 82,4 % de Diadema - SP obtiveram
bebida alcodlica nos estabelecimentos co-
merciais com grande facilidade (19).

A presenca das drogas na comunidade
favorece situagdes de risco devido a violén-
cia que pode ser ocasionada pela policia em
interrogatdrios violentos para a localizacao
de pontos- de- venda, batendo, humilhando
e atirando; pelo traficante que utiliza a vio-
léncia em disputa de territério, de pessoas,
cobrancas de dividas de drogas e as vezes as-
sassinatos (20).

A proximidade e a disponibilidade de
drogas facilitam o acesso do adolescente as
drogas, possibilitando a compra, o uso e in-
clusive a venda. Os depoimentos também
informam sobre o envolvimento de amigos
de familiares no uso e venda de drogas bem
como a facilidade como se encontram essas
substancias nos locais onde esses jovens cir-
culam e até as atitudes que podem envolvé-
los em situagoes de grande risco, como a in-
formacao de pontos-de-venda, contato com
traficantes e usudrios, que podem aumentar
a possibilidade de sofrerem repressao poli-
cial, ingressarem no trafico de drogas e no
consumo, que estao intimamente ligados a
acoes violentas.

A dependéncia quimica familiar e outras
situagoes de estresse como a morte do geni-
tor podem ter impacto negativo no desen-
volvimento de criangas e adolescentes, tais
como em filhos de dependentes quimicos,
a existéncia de consequéncias negativas na
vida dos, como risco aumentado para trans-
tornos psiquidtricos, desenvolvimento de
problemas fisico-emocionais e dificuldades
escolares (21-23). Dentre as consequéncias
fisicas, destacam-se os ferimentos acidentais,
abusos fisicos e sexuais. Outras conseqiién-
cias sociais e psicolégicas como problemas
financeiros, vergonha do familiar, nervosis-
mo, tensao, depressao, baixa autoestima e di-
ficuldade de relacionamentos também foram
observadas (21).

Os resultados apresentam que o envolvi-
mento de familiares com as drogas, em geral,

¢ acompanhado de atos ilegais cujos resulta-
dos os adolescentes vivenciam no cotidiano,
como prisoes e abuso de autoridade policial.
A detencao é uma das consequéncias sociais
das drogas, o uso e o tréifico de drogas condu-
zem a criminalidade e aumentam o nimero
de delitos (24).

A violéncia foi outro tema presente nas
falas desses adolescentes. A violéncia pode
ser definida como o uso intencional de forca
fisica ou poder, em grau de ameaga ou efeti-
vado, contra si mesmo, outra pessoa ou um
grupo, que resulte ou tenha alta probabilida-
de de resultar em lesoes, morte, danos psico-
légicos, transtornos de desenvolvimento ou
de privagao (25). Essa manifestacao apareceu
nos relatos que envolviam as a¢oes policiais
principalmente, e também ficou caracteriza-
da nas abordagens acerca violéncia interpes-
soal, na subcategoria violéncia intra-familiar
a qual diz respeito a qualidade dos relaciona-
mentos familiares como um todo e o uso da
autoridade dos pais em particular; e os fato-
res sociais, entre eles, o uso de dlcool e drogas
(26, 27).

Os participantes da pesquisa encontram-
se num periodo da vida notadamente marca-
do por vulnerabilidades fisicas, emocionais,
sociais e convivem em um ambiente familiar
exposto ao uso de drogas psicoativas e a vio-
léncia, em uma comunidade que proporcio-
na facilidade de oferta de substincias psico-
ativas, e com a possibilidade de ingresso no
trafico de drogas. Autores (4) afirmam que
muitas situagdes de risco associadas podem
comprometer o desenvolvimento do adoles-
cente, a aquisi¢ao de habilidades, o desempe-
nho de papéis sociais, por isso a necessidade
de prever os fatores de risco para se intervir.
Além de as adversidades enfrentadas por es-
ses adolescentes poderem interferir no seu
desenvolvimento e representar um agravo,
também podem favorecer a manifestagao do
fator protetor, desenvolvendo habilidade e
resisténcia para vencer e superar o agravo, o
que denota a resiliéncia (7).

O mercado de substincias psicoativas ili-
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citas envolve a produgdo, comércio e também
a violéncia fisica e corrupgao para sua ma-
nutencao (28). Em razao da dificuldade de
acesso do aparato repressor, a maior parte da
existéncia de pontos-de-venda e distribui¢ao
de drogas ilicitas estao localizados nas comu-
nidades da periferia das cidades (20).

Os adolescentes participantes deste estu-
do convivem com o trafico de drogas e esta
convivéncia passa a ser uma oferta para o seu
ingresso no trafico. Estudo refere que jovens
se iniciam no consumo de substincias psi-
coativas quando vivem préximos a pontos-
de-venda, e caso os vendedores ou gerentes
do tréfico percebam que algum deles tem
responsabilidade, convidam-no a trabalhar
(20).

Percebe-se que os adolescentes desse meio
estao expostos a situagoes de risco, devido a
presenca de pontos de trafico de drogas, do
uso por pessoas proximas e familiares. Inter-
veng¢oes visando prevenir o uso de drogas e o
ingresso no comércio dos mesmos mostrou-
se uma prioridade. Para isso é importante a
promocao de estratégias que possam “substi-
tuir” o lugar da droga e do traficante na vida
de tal comunidade.

A promogao de atividades culturais, re-
creativas, esporte, ensino de profissio nos
periodos em que os adolescentes nao se en-
contrem em hordrio escolar sao algumas
possibilidades que também envolvem o po-
der publico. A concep¢ao baseada em agdes
para desenvolvimento da qualidade de vida,
discute a droga como agente agressor a vida
saudavel e centra as préticas em experiéncias
para desenvolvimento da cidadania (29) .

Os dados obtidos desta pesquisa revelam
que os adolescentes participantes apresen-
tam fatores de risco relacionados as drogas,
revelado pela disponibilidade, ficil acesso,
falta de vigilancia da familia e envolvimento
de familiares no consumo e tréafico de drogas.
Porém a convivéncia com as consequéncias
negativas do consumo e trafico de drogas
parece ser fator protetor no sentido de expe-
renciarem situagoes de sofrimento entre os

proprios familiares e moradores da comu-
nidade, fazendo com que os mesmos tomem
consciéncia dos problemas que envolvem o
uso e trifico de drogas, e assim desejarem
ndo passar por tais dificuldades na vida.

A realizagao do grupo focal possibilitou
conhecer as opinides dos adolescentes, o seu
conhecimento sobre o tema e foi um meio
de refletirem sobre as atitudes que podem
ter frente a oferta de drogas, sendo que os
mesmos demonstraram que nao usariam ou
venderiam drogas, pois véem o uso e trafico
como “errado”, “proibido”, porém também
demonstram opinides favordveis aos trafi-
cantes, com julgamentos de valor positivos,
pessoas boas, que tém familia, e o trafico se-
ria um meio de trabalho e sustento familiar.

Observou-se ainda durante os grupos fo-
cais que os participantes estreitaram vinculos
entre eles e sentiram esses momentos como
de apoio, na medida em que foi propiciado
um espago estimulador da livre expressao de
informacoes e opinioes, sem julgamentos de
valor pela facilitadora. Embora muitos jd se
conhecessem, tomaram ciéncia de problemas
uns dos outros e puderam também se identi-
ficar com as vivéncias similares.

Quanto a coordena¢ao do grupo, o fato
de solicitar sigilo a respeito das experiéncias
expressadas no grupo, bem como a atitu-
de compreensiva e de aceitagao favoreceu o
estabelecimento de vinculo que pareceu ser
valorizado pelos adolescentes, pois manifes-
taram desejo de que houvesse continuidade
dos encontros. Essa experiéncia mostrou o
potencial desse procedimento como meio
propiciador de atividades preventivas.

Com relagao a atuagao do enfermeiro en-
quanto agente promotor da preven¢ao em
satde, por meio deste estudo percebe-se a
necessidade de participa¢ao interdisciplinar
e intersetorial nas instincias educacionais,
em uma perspectiva microsocial, com uso de
estratégias de preven¢ao em conjunto com
profissionais escolares, de modo a desenvol-
ver atividades educativas e conscientizadoras
junto a populac¢ao adolescente. Além disso,
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também faz-se necessario o apoio de drgaos
publicos, de modo a ampliar a a¢ao no con-
texto macrosocial da comunidade em que tal

populac¢ao se insere de acordo com suas pe- 10.

culiaridades.
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