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RESUMO: O abjetivo deste trabalho foi descrever as estratégias de intervencao do enfermeiro no atendimento de
dependentes de substancias psicoativas. O método utilizado foi a analise bibliografica de productes indexadas em
bibliotecas virtuais e material impresso. Por meio do levantamento dos dados, observou-se que o consumo de
substancias psicoativas, inicialmente ligadas a rituais religiosos, transformou-se em uma enfermidade crénica e
um problema grave de salde publica. O estudo mostra que existem lacunas na atuacdo dos profissionais da
enfermagem, evidenciando dificuldades como: utilizacdo de senso comum para atendimento, discriminacéo,
preconceitos, auséncia de bases teoricas e dificuldade de implantacdo de politicas voltadas a esse publico.
Considera-se a importancia do trabalho do profissional em enfermagem no contexto da dependéncia quimica, na
condigdo que deve promover acdes voltadas a contribuir direta e, significativamente, para o tratamento dos
pacientes bem como, com a conscientizacdo da comunidade.
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Nursing Care in Intervention to Abuse of Substances Psychoactive

Abstract: The aim of this study was to describe the nurse intervention strategies in caring for substance
dependents. The method used was the bibliographical analysis of indexed productions in virtual libraries and
printed material. Through the survey data, it was observed that the consumption of psychoactive substances,
initially linked to religious rituals, became a chronic disease and a serious public health problem. The study shows
that there are gaps in the performance of nursing professionals, highlighting difficulties: the use of common sense
to care, discrimination, prejudice, lack of theoretical and difficulty of implementation of policies to the public. It
is considered the importance of professional work in nursing in the context of addiction, provided that should
promote actions to contribute directly and significantly to the treatment of patients as well, with community
awareness.
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INTRODUCAO

O uso de drogas € uma pratica humana que percorre 0s seculos, disseminada por

diferentes povos e culturas nos diferentes contextos historicos. As drogas fizeram parte da
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historia da humanidade nos rituais religiosos, no lazer ou mesmo para promover o aumento de
disposicao e energia e para curas e fins terapéuticos, tornando-se, atualmente, questdo de saude
publica, especialmente ilicitas, que entraram na pauta das discussfes de salde publica, visto
que o uso inadequado de substancias psicoativas tem representado uma grave ameaca a salde
de inimeros brasileiros e contribuido para a elevacdo dos indices de violéncia e criminalidade
em nossa sociedade (GABATZ et al, 2013).

Sdo chamadas de drogas psicoativas ou psicotrépicas as substancias que atuam,
sobretudo sobre o cérebro, comprometendo a percepcao, o humor, a cognicao, as emocdes e a
motivacdo, o que pode levar a dependéncia. A classificacdo de depressoras estimulantes e/ou
perturbadoras ocorre de acordo com a acdo que elas exercem sobre o cérebro (BRASIL, 2012).

Considerando os indices alarmantes e o impacto na saude publica, causado pela
dependéncia quimica e pela criminalidade que esta fortemente ligada ao uso de drogas, algumas
instituicbes tém proposto medidas que colaborem para o tratamento e recuperacao dos adictos
(GONCAVES; TAVARES, 2007), a exemplo das Comunidades Terapéuticas, dos alcoolicos
anénimos e do Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPSad).

O enfermeiro se insere nesse contexto, a medida que pode ser considerado como um
profissional que atuara com esse publico durante sua pratica profissional, seja na atuacdo em
hospitais, CAPS, programas de Estratégia da Familia, Unidades Basicas de Saude, entre outras
(VARGAS et al., 2013).

Assim, o objetivo deste trabalho foi descrever as estratégias de intervencdo do
enfermeiro no atendimento de dependentes de substancias psicoativas. Por meio dos recursos
da Pesquisa Bibliografica, buscou-se relatar as consequéncias do uso abusivo de substancias
psicoativas e ainda expor as consideracdes a respeito do diagndstico de dependéncia quimica.
Foram apresentadas, também, as maneiras como o enfermeiro atua frente as demandas desse
fendmeno, relatando a importancia da assisténcia desse profissional na promocdo e na

prevencdo ao uso de substancias psicoativas.

1 METODO

No presente artigo cientifico, realizou-se uma pesquisa bibliografica, modalidade que é
desenvolvida a partir de material ja elaborado e publicado por outros pesquisadores (GIL,
2008), os quais buscaram os dados sobre o tema em publicacGes de pesquisas anteriores em

fontes bibliograficas, tais como: livros, publicacdes e obras académicas.
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Visando discutir o tema, esta pesquisa foi de carater exploratdrio-descritivo,
compreendendo-se que as pesquisas exploratorias buscam explicar e proporcionar um maior
entendimento sobre determinado problema e as descritivas descrevem as caracteristicas de
determinado fendmeno (GIL, 2008).

2 USO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS E SAUDE PUBLICA

Nas Ultimas décadas, apesar de comum em rituais religiosos, o0 aumento da frequéncia
do uso de drogas tornou-se alarmante. Das pequenas quantidades nos rituais, passou-se para
producdo, consumo e distribuicdo em grande escala. No contexto atual, o consumo de drogas
proliferou sem distinguir raca ou classe social, encontrando na contemporaneidade condigdes
ainda mais comodas a sua propagacdo, contribuindo para inseparaveis prejuizos a saude
humana e a toda sociedade (OLIVEIRA, 2014).

De acordo com Noto et al. (2003, p.70), “O tema ‘drogas’ envolve varias questdes que
vao alem da saude, como, por exemplo, tréafico, violéncia, delinquéncia, aspectos morais, entre
outros”. O autor infere que apesar de o uso de drogas ocorrer desde os tempos remotos, nao
havia atingindo a magnitude de prejuizos como de algumas décadas para ca, ocasionado todo
um desconforto social e moral para a geracao atual, bem como cronificagdo e adoecimento de
toda a sociedade contemporanea.

De acordo com Baptista, Cruz e Matias (2003), estima-se que um homem em cada cinco
utilize o uso de drogas para ter acesso a algo diferente do que esté habituado a ver e a pensar,
entretanto, € sabido que 0 uso constante e abusivo de drogas provoca alteracGes organicas,
psicoldgicas, sociais, fisicas e compromete a qualidade de vida.

Inferem Beck e David (2007) que o uso nocivo de drogas provoca uma exclusao
continua, na qual o individuo altera habitos de vida diaria, deslocando sua prioridade para
obtencdo da droga e a insercdo ao circulo social marginalizado que a envolve. Tal contexto
resulta, segundo os autores, em consequéncias como: aumento do absenteismo no trabalho,
perda do emprego, interrupcdo dos estudos, negligéncia dos papéis sociais, adoecimento das
relacGes familiares, desvalorizacdo da autoimagem, incapacidade de cumprir as tarefas/metas
estipuladas, descompromisso financeiro, subordinacdo a subempregos, tracos depressivos e
sentimentos de carater negativo com maior frequéncia.

Sdo chamadas de drogas psicoativas ou psicotropicas as substancias que atuam,

sobretudo sobre o cérebro, comprometendo a percepcdo, humor, cognicdo, as emocgoes e a
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motivacdo, o que pode levar a dependéncia. A classificacdo de depressoras estimulantes e/ou
perturbadoras, ocorre de acordo com a a¢do que elas exercem sobre o cérebro (BRASIL, 2012).

A utilizacdo de drogas leva a dependéncia quimica e, de acordo com Costa (2001, p.
216), “pode ser assim chamada, pois abarca o uso de todos os tipos de substancias psicoativas
[SPA]; ou seja, qualquer droga que altera 0 comportamento e que possa causar dependéncia:
alcool, maconha, cocaina, crack, dentre outras”. De acordo com a Organizagdo Mundial de
Saude (OMS), a dependéncia quimica é considerada como uma sindrome, conjunto de sinais e
sintomas que requer diagndstico e tratamento adequados (BRASIL, 2012).

De acordo com o CID 10 (Classificacdo Internacional das Doencas em sua décima
edicdo), deve-se considerar o diagnostico de dependéncia quimica, no caso de trés ou mais
elementos diagndsticos, a partir da seguinte listagem:

a) Forte desejo ou compulsdo para usar a substancia;

b) O paciente ter consciéncia de sua incapacidade de controlar o consumo que faz da
droga, tanto em termos de inicio e término, quanto da quantidade consumida;

c) Sintomas corporais da sindrome de abstinéncia que emergem quando o consumo da
substancia é diminuido ou interrompido, quando for confirmado por: sindrome de
abstinéncia caracteristica da substancia; uso da substancia (ou de outra muito
semelhante) com a intencéo de aliviar sintomas de abstinéncia;

d) Evidéncia clinica do estado de tolerancia, quando se torna necessario o consumo de
doses progressivamente altas para produzir o efeito que era antes produzido por doses
mais baixas;

e) Diminuicdo gradual de outras fontes de prazer e divertimento que possa ser atribuida ao
uso de substancia de que o paciente depende;

f) aumento do tempo dedicado pelo paciente para obter a substancia, consumi-la ou
recuperar-se de seus efeitos;

g) Persisténcia no consumo da substancia pelo paciente, a despeito da clara evidéncia de

indissimulaveis consequéncias perniciosas.

3 MODELOS DE TRATAMENTOS PARA DEPENDENTES QUIMICOS

Apesar de percorrer 0s diversos contextos histéricos do homem, o uso de drogas tornou-
se um problema de salde publica, com graves consequéncias para a sociedade, para economia

e para o proprio individuo. Neste contexto, o Ministério da Salde reconheceu, a partir dos
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movimentos sociais em prol da saide mental, a necessidade de superar o atraso historico
alinhado as politicas publicas que lidavam com os problemas de satde decorrentes do uso de
drogas e alcool, definindo, enfim, uma Politica para atencdo integral aos usuarios de alcool e
outras drogas (GONCALVES; TAVARES, 2007).

Nesse contexto, sdo criados, implantados e regulamentados alguns dispositivos de
atencdo aos individuos com problemas provenientes do uso abusivo de drogas. Esses
dispositivos constituem-se importantes ferramentas para promoc¢do da saude, sendo alguns
exemplos o Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS ad - dispositivo do sistema
publico de Saude), os Narcéticos Andnimos (N.A.), os Alcodlicos Andnimos (A.A.) e as

Comunidades Terapéuticas (CT), como apresentado a seguir.

3.1 Centro de Atenc&o Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS ad)

Durante a década de 1970, ocorre no Brasil uma intensa mobilizacdo dos trabalhadores
em salde mental, com o intuito de romper com o contexto precario no qual se encontravam e
atuavam o0s hospitais psiquiatricos. Inicia-se, entdo, no final da década de 1980, o
fortalecimento e estabelecimento da ideia de servicos substitutivos de atencdo a Saude Mental,
sendo que, somente a partir de abril de 2001, quando foi aprovada e sancionada a Lei da Saude
Mental ou Lei Paulo Delgado, é que se deu a desinstitucionalizacdo e consolidacdo dos CAPS
- Centros de Atencdo Psicossocial, que se constituiram como institui¢ces publicas de atencdo a
salde, com objetivo de oferecer aos seus usuarios um tratamento mais humanizado
(LARENTIS; MAGGI, 2012).

Em marco de 2002, foram criados os CAPSad (Centro de Atencéo Psicossocial Alcool
e Drogas), servicos de atencdo psicossocial voltados ao atendimento de pacientes com
transtornos decorrentes do uso abusivo e prejudicial de alcool e outras drogas. Estes deveriam
oferecer atendimento diério, intensivo, semi-intensivo ou ndo intensivo. O Ministério da Saude
preconiza que estes servicos devam elaborar um planejamento terapéutico individualizado de
evolucdo continua, possibilitando intervencdes precoces, bem como apoio de préaticas de
atencdo comunitaria e de leitos psiquiatricos em hospitais gerais (ALVERGA; DIMENSTEIN,
2006; BRASIL, 2004; LARENTINS; MAGGI, 2012).

A proposta do CAPSad ¢ a articulagdo de um trabalho interdisciplinar e integral e o
desenvolvimento de a¢bes com intuito de cuidado aos usuérios de drogas especifico, tais como:

acolhimento universal e incondicional ao paciente e seus familiares, tratamento de abstinéncias
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leves de crack em nivel ambulatorial; realizacdo de busca ativa em articulagdo com atencédo
basica em casos de abandono de tratamento; desenvolvimento de oficinas terapéuticas; e apoio
ao trabalho dentro da perspectiva de Reducdo de Danos (RD), suporte e apoio aos familiares
(BRASIL, 2012).

3.2 Alcodlicos Andnimos (AA)

De acordo com a definicdo de Oliveira e Freitas, os Alcodlicos An6nimos (AA)
configuram-se como um grupo social que atua como uma irmandade, com direcdo voltada a
intervencdo para aqueles que fazem uso abusivo de bebidas alcodlicas. Segundos esses autores,
nesse grupo ndo ha diferenciagdo entre os individuos, isto é, todos séo iguais, sendo preservado
0 anonimato pessoal. Essa ultima particularidade se traduz como sendo o alicerce espiritual do
AA (OLIVEIRA; FREITAS, 2014).

Segundo estimativa levantada pelos Alcodlicos anonimos, em 2009, os AA atendiam
em 150 paises, com mais de 2 milhGes alcoolicos recuperados. Constitui-se como uma entidade
filantrépica, que ndo dispensa custo algum aos integrantes, tendo como propdsito primordial
manter seus integrantes sobrios e ajudar outros dependentes a alcancar a sobriedade
(ALCOOLICOS ANONIMOS, 2009).

O modelo terapéutico do AA fundamenta-se na busca pela sobriedade, baseado numa
triade: “dar/receber/retribuir”, 0s grupos séo locais e cada grupo realiza reunides regulares, nas
quais 0os membros relatam entre si suas experiéncias, geralmente, em relacdo aos "Doze passos”
sugeridos para a recuperacdo, e as "Doze tradicOes” sugeridas para as relacbes dentro da
Irmandade e com a comunidade de fora (MOREIRA, 2005).

Postulam Mendes e Macedo (2012) que os AA elaboram estratégias terapéuticas que
viabilizem a recuperacdo de seus vinculos sociais, familiares e pessoais, retomando sua
responsabilidade sobre a vida, o cuidado e a valorizacdo de sua saude, e possibilitando a
minimizacdo dos estigmas da falta de comprometimento perante seus afazeres e da ressalva

social de sua busca incessante em parar de beber.

3.3 Narcoticos Andnimos (NA)

Este grupo de ajuda matua surge, no Brasil, em 1988 e tem seus principios baseados nos

“Doze passos” e nas “Doze tradigdes” do grupo dos AA, utilizando algumas modificagdes
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direcionadas ao uso de drogas psicoativas.

O grupo de Narcéticos andnimos (N.A.) é formado por dois ou mais adictos que se
reinem com o propdsito de se recuperar da adi¢do e encontrar uma nova forma de viver sem as
drogas. Segundo Cardoso (2006), as reunides duram em média uma hora e meia e tém inicio
pontualmente no horario marcado e, em geral, sdao fechadas, s6 para membros, mas
periodicamente acontecem reunides abertas a qualquer pessoa que queira assisti-las. Durante as
reunides, cada membro tem a oportunidade de escutar e de partilhar experiéncias de
recuperagao.

3.4 Comunidade Terapéutica (CT)

Segundo a Resolucdo 101/01, que estabelece o Regulamento Técnico para o
Funcionamento das Comunidades Terapéuticas (CT), elas séo:
[...] servicos de atencdo a pessoa com transtornos decorrentes do uso ou abuso de
substancias psicoativas (SPA), em regime de residéncia ou outros vinculos de um ou
dois turnos, segundo modelo psicossocial, sdo unidades que tém por func¢éo a oferta
de um ambiente protegido, técnica e eticamente orientado, que forneca suporte e
tratamento aos usudrios abusivos e/ou dependentes de substancias psicoativas, durante
periodo estabelecido de acordo com programa terapéutico adaptado as necessidades
de cada caso. E um lugar cujo principal instrumento terapéutico é a convivéncia entre
os pares. Oferece uma rede de ajuda no processo de recuperacdo das pessoas,

resgatando a cidadania, buscando encontrar novas possibilidades de reabilitacdo fisica
e psicologica e de reinsercdo social (BRASIL, 2001, p. 45).

No que se refere a uma definicdo mais detalhada e concreta com relacdo as comunidades
terapéuticas, o objetivo € o de reintegrar o dependente quimico e seus familiares em um novo
contexto social, educacional e familiar, visando a recuperacdo e a reintegracdo social de
dependentes quimicos. Na maioria dos casos, as CTs trabalham apenas com internacao
voluntéria, pois se entende que a conscientizacdo do dependente quimico é parte essencial em
sua recuperacao (SILVA et al., 2015).

Atuam como instituicbes sociais com o objetivo de diminuir, curar e/ou restaurar o
dependente quimico, buscando uma modificacdo integral do individuo (LEON, 2003).
Propdem-se a promocao e reabilitacdo da saude fisica e psicoldgica, recuperacédo, resgatando a
cidadania e a reinsercdo social do individuo dependente, por meio de um programa e
planejamento terapéutico individual que pode envolver laborterapia, convivéncia comunitaria,
desenvolvimento de atividades profissionalizantes, programas culturais, atividades religiosas e

espirituais, atendimento as familias, etc. (SILVA et al., 2015).
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Segundo Pacheco (2013), com relagéo as exigéncias e as hormas:

[...] cada sujeito possuia uma tarefa didria predeterminada na comunidade, que
envolviam em sua rotina cuidar dos animais, cuidar da horta, fazer artesanato, cozinhar
ou lavar as roupas. Rezar; estudar a Biblia, no minimo, uma vez por dia e antes de
completarem oito meses de internacdo. Além disso, 0s sujeitos s6 podem sair da
instituicdo acompanhados pelos administradores, pois ap0s esse prazo, poderiam ir para
casa somente aos finais de semana (PACHECO, 2013, p. 67).

Trata-se de um sistema estruturado, com limites precisos e fun¢es bem delimitadas,
regras claras e afetos controlados, através de normas, horérios e responsabilidades. O
comportamento de cada um dentro da comunidade e o grau de interagéo social s&o monitorados,
tanto pelos préprios internos como pela equipe, a fim de que cada individuo possa se avaliar e
se responsabilizar por seu tratamento (SABINO; CAZENAVE, 2005).

4 ENFERMAGEM E DEPENDENCIA QUIMICA: PRATICAS E PERSPECTIVAS

Trabalhar o fendmeno da dependéncia quimica € um desafio de todas as areas que atuam
direta e indiretamente no tratamento. Entretanto, o despreparo dos profissionais pode
comprometer o atendimento e a assisténcia ao adicto. Nesta perspectiva, alguns estudos tém
apresentado algumas caracteristicas dos atendimentos de enfermeiros junto ao problema da
dependéncia quimica.

Em um estudo exploratorio de abordagem qualitativa com 16 enfermeiros de 13 servicos
localizados na cidade de S&o Paulo-SP, realizado por Vargas et al. (2013), com o objetivo de
identificar as representacdes sociais desses enfermeiros sobre o dependente quimico, 0s autores
evidenciaram gue, na representacdo dos enfermeiros, os dependentes quimicos sdo individuos
acometidos por uma doenca, que tém dificuldade de limites, sdo manipuladores e responsaveis
pelo desenvolvimento da dependéncia.

O estudo concluiu que as representacdes desses profissionais sdo uma producdo do
senso comum, condicdo que evidencia a auséncia de bases tedricas sobre o assunto, durante a
formacdo desses enfermeiros (VARGAS et al., 2013). Assim, 0 senso comum prevalece como
verdade e marca o atendimento aos adictos de forma negativa, j& que o profissional ndo
compreende os fatores que envolvem a dependéncia quimica e seu tratamento.

Corroborando o estudo citado acima, faz-se relevante citar a pesquisa de Vieira (2010),
cujo objetivo foi identificar e analisar a Representacdo Social do Enfermeiro acerca das praticas
assistenciais aos usuarios de alcool e outras drogas na Estratégia de Saude da Familia (ESF),

utilizando-se de pesquisa qualitativa e a partir da entrevista com 8 enfermeiras da equipe da
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ESF do municipio de Lorena- SP. Nessa pesquisa, 0 autor concluiu que as falas centravam-se
na inexisténcia de um processo de trabalho sistematizado, compreensdes difusas e, por vezes,
mistificadas da dependéncia quimica adoecer em &lcool e outras drogas, que havia
desconhecimento tedrico-pratico por parte dos profissionais e dificuldade no acesso aos
servicos especializados, permeado pelo estigma social presente no fazer dos enfermeiros.

O estudo de Rocha (2005), de caréater exploratério com abordagem qualitativa, objetivou
aprofundar o conhecimento sobre a inser¢do do enfermeiro na equipe interdisciplinar do Centro
de Atencdo Psicossocial, considerando que essa insercéo se reflete em suas possibilidades de
cuidar do cliente. Os dados foram coletados atraves de entrevistas com trés enfermeiros e dois
coordenadores de Centro Psicossocial para usuarios de Alcool e Drogas, no Estado do Rio de
Janeiro e em S&o Paulo.

A analise dos dados apontou fatores de suma importancia para uma formacéo adequada
dos enfermeiros que atuam nesses Centros, tendo em vista a relevancia da integracdo do mesmo
junto a equipe multidisciplinar, mantendo as diferencas técnicas e suas especificidades
profissionais inalteradas, porém flexiveis (ROCHA, 2005). Portanto, verificou-se que a
dificuldade na implantacéo de servicos voltados ao atendimento de usuarios de alcool e drogas
foi considerada de grande relevancia, como a falta de formacéo especializada em satde mental
dos enfermeiros que compdem a equipe multiprofissional dos Centros de atendimentos, nos
quais o trabalho desta equipe estd voltado para a recuperacdo e reinsercdo dos pacientes na
sociedade.

Nesse mesmo sentido, Souza e Pinto (2012) realizaram um estudo exploratorio-
descritivo, com abordagem qualitativa, em Gravatai-RS, que objetivou identificar como os
enfermeiros atuam na Salde da Familia e abordam a tematica do alcool e de outras drogas.
Foram abordados oito enfermeiros por meio de entrevistas semiestruturadas que permitiram a
constatacdo do aumento na demanda de usuarios de alcool e outras drogas e ainda uma caréncia
na formacéo cientifica e profissional da equipe de enfermagem, implicando nos resultados que
véo desde a identificacdo até a recuperacio dos usuarios de Alcool e Drogas.

Os enfermeiros sdo de extraordinaria importancia na deteccdo desse publico, devido a
sua atuacdo de forma direta e indireta junto a comunidade, podendo assim envolvé-los com a
tematica e com mais veeméncia em palestras educativas e preventivas, com objetivo de
melhorar o quadro atual, atividades relevantes durante o tratamento e acompanhamento deste

publico.
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Entretanto, o que os estudos tém mostrado sdo profissionais com uma formacéo precéria
para atendimento a esse publico, considerando que a dependéncia quimica tem aumentado sua
incidéncia e por ser considerado um problema grave de salde publica. Assim, exige que 0s
cursos da area de saude promovam contetdos e atuacdo extensiva para preparar seus estudantes

para possiveis atuacdes e intervencdes junto a adictos.

CONSIDERACOES FINAIS

Apesar dos desafios que envolvem o atendimento a dependéncia quimica, o enfermeiro
possui um papel relevante no acolhimento ao adicto e nas medidas de intervencédo, fazendo-se
significativo que este profissional possua estratégias e uma base tedrica coerente com o local
em que esta atuando.

O estudo evidenciou que ha algumas lacunas a serem preenchidas, quanto ao
atendimento do enfermeiro junto aos dependentes quimicos, e que praticas erradas e senso
comum tém sido usados para discriminar e excluir esse publico de um tratamento digno e
adequado. Portanto, 0s cursos devem estar atentos a essa demanda crescente que necessita de
cuidados com olhar mais cauteloso e empatico, em uma busca de compreender os fatores que
envolvem a dependéncia quimica e a elaboracdo das melhores intervencdes para cada caso.

Considera-se primordial que outros estudos possam apresentar praticas de profissionais
da enfermagem que tenham contribuido com a quebra de estigmas sobre o assunto entre 0s
enfermeiros e os préprios estudantes de enfermagem, contribuindo, assim, para praticas mais
assertivas e com resultados mais favoraveis para o adicto, sua familia e a sociedade.

Ao profissional de enfermagem, a responsabilidade de se abster dos preconceitos e
“achismos” sobre a tematica e promover estudos tedricos que fortalecem o entendimento sobre
0 assunto e contribua para praticas efetivas na atencdo ao dependente quimico,

independentemente da instituicdo em que ele seja atendido.
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