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RESUMO

Este trabalho final de graduacao caracteriza-se por uma reflexdo dos processos de
formacéo do estagio supervisionado em Servigo Social realizado na Comunidade
Terapéutica Espirita Chico Xavier (CTECX). O objetivo deste trabalho consiste em
atraves do relato de experiéncia sistematizar uma reflexado referente ao histérico da
Dependéncia quimica no contexto de transformacdes da sociedade e a contribuicdo
do Servico Social no processo de orientacdo e tratamento dos dependentes. A
metodologia utilizada para realizacéo deste estudo esta baseada no método dialético
critico, o qual busca analisar a realidade através das categorias explicativas de
historicidade, totalidade e contradicdo. Analisando o uso de drogas pela sociedade
desde a antiguidade até os dias atuais, contemplando o processo de trabalho do
assistente social na CTECX, a experiéncia de estdgio bem como de execucao do
“Projeto Acorda despertando a juventude para um futuro sem drogas”. O Servico
Social tem contribuido na fomentacédo de espacos de discusséo e reflexdo sobre o
uso e abuso de drogas, no acesso a direitos como informacdo acerca das
consequéncias do envolvimento com substancias psicoativas e no conhecimento da
rede de atencédo a dependentes quimicos no municipio de S&o Borja.

PALAVRAS CHAVES: Dependéncia quimica, Prevencéao, Servico Social.



ABSTRACT

This final work graduation is characterized by a theoretical -practice of compulsory
training in  Social Work held in ChicoXavier Spiritist Therapeutic ~ Community
(CTECX). The aim of this work isthrough the experience
report a systematic reflection in relation tothe historical Substance abuse in the
context of changes in society and the contribution of social work in this process. The
methodology used for this study based on this critical dialectic method, which seeks
to look at reality through the explanatory categories of historicity, completeness
and contradiction. Examining the use of drugs by society from antiquity to the present
day, covering the process of social work in CTECX, the internship experience as well
as execution of the “Project Awakeawaken the youth to a future
without drugs”. Having contributed tothe Social Service of fostering opportunities for
discussion andreflection about the use and abuse, accessto rights such
asinformation about the consequences  of involvement  withpsychoactive
substances and knowledge of the care networkaddicts in the city of San Borja .

KEYWORDS: Addiction, Prevention, Social Service.
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1 INTRODUCAO

O presente trabalho final de graduacéo objetiva realizar uma reflexdo dos
processos de formacéo a partir da experiéncia de estagio supervisionado do curso
de Servico Social vivenciado pela académica na Comunidade Terapéutica Espirita
Chico Xavier localizada no municipio de Sao Borja/RS, que tem como objetivo o
tratamento para dependéncia quimica para homens com idade entre 18 e 65 anos.

Este estudo tem como tema central o trabalho do assistente social na area da
dependéncia quimica, a partir de espacos de tratamento, mas que também podem
ser espacos de prevencdo ao uso e abuso de drogas como as Comunidades
Terapéuticas, bem como o ambiente escolar, como um espaco de insercao
profissional que auxilia na prevencao de substancias psicoativas.

Através das atividades desenvolvidas na Comunidade Terapéutica Espirita
Chico Xavier, desenvolveu-se o “Projeto de Intervencdo Acorda: despertando a
juventude para um futuro sem drogas”, tendo como publico alvo alunos da 7° série
do ensino fundamental da Escola Estadual Jodo Goulart localizada no municipio de
Séo Borja/RS.

A experiéncia a ser relatada apresenta a prevencao ao uso e abuso de drogas
dentro do espaco escolar como forma de evitar ou retardar o uso de tais substancias
psicoativas por adolescentes. Sendo a escola um espaco que oferece formacgéo,
informacé&o e desenvolvimento para criancas e adolescentes.

O trabalho estrutura-se em trés capitulos. O primeiro capitulo faz um breve
resgate historico de alguns pontos sobre o uso de drogas, desde a antiguidade até
os dias atuais, as tipificacOes e a prevencdo ao uso e abuso de drogas, a escola
como espaco de prevencéo, e por fim a contribuicdo do trabalho do assistente social
na dependéncia quimica.

O segundo capitulo apresenta 0 campo socio-ocupacional onde se
desenvolveu o processo de estagio curricular obrigatério em Servigco Social | e I,
trazendo num primeiro momento o histérico da instituicdo, o trabalho desenvolvido
pela mesma, e por fim a experiéncia cotidiana de trabalho do assistente social neste

espaco.
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O terceiro capitulo primeiramente referencia o método dialético critico, o qual
embasou a elaboracgéo deste estudo, apos traz o relato de experiéncia onde se pode
vivenciar a pratica profissional do assistente social, seguida da apresentacdo do
projeto de intervencdo Acorda: despertando a juventude para um futuro sem drogas,

a metodologia e os resultados e andlises. Por fim as consideracdes e as referéncias.
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2 DEPENDENCIA QUIMICA: HISTORICIDADE NO CONTEXTO DE
TRANSFORMACOES DA SOCIEDADE

O debate sobre a Dependéncia Quimica € recorrente nos dias atuais, seja ela
no meio académico, na politica, em campanhas publicitarias, entre outros, € uma
discussdo que vem tomando espaco da sociedade, ndo sé no Brasil, mas também
no mundo. Conhecer a trajetoria desta doenca e como ela foi encarada ao longo dos
anos pela sociedade, explanar sobre as formas de classificacdo das drogas bem
como algumas delas, formas de prevencdo ao uso de droga séo os itens a que se

prop&e esse trabalho neste primeiro capitulo.

2.1 Alguns pontos sobre a retrospectiva histérica no uso e abuso de drogas

Neste capitulo buscar-se-& realizar uma breve retrospectiva histérica sobre o
uso e abuso! de drogas a nivel mundial, tendo basicamente por referéncia o uso de
duas substancias psicoativas, o alcool e a cocaina, analisando a partir das mesmas
como se deu a relacdo do homem com tais substancias durante a sua trajetéria.

O uso de substancias psicoativas® ndo pode ser considerado um fendmeno
contemporaneo, pois ao realizar um resgate historico se compreende que desde
tempos antigos o homem faz uso de tais substancias, o0 que nos remete a uma
questdo, o debate acerca da Dependéncia Quimica pode ser atual, mas esta
demanda vem sendo enfrentada pela sociedade ao longo dos tempos.

! para Duarte e Morihisa (2011) o uso de drogas €é a auto-administracdo de qualquer quantidade de
substancia psicoativa. O abuso de drogas pode ser entendido como um padrdo de uso que aumenta
o risco de conseqiiéncias prejudiciais para 0 usuario.

% As substancias psicoativas € outra denominagdo para as também chamadas drogas psicotropicas,
as quais causam alteragbes no funcionamento cerebral, e também modificacdes no seu estado
mental. (BRASIL, 2011)
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O autor Silva (2010) destaca que o uso de drogas® é um dado que
acompanha a sociedade ao longo do seu curso, a maneira que tais substancias
eram utilizadas alterava de acordo com a cultura e necessidade de cada sociedade,
dentre as diversas formas de uso destacam-se as religiosas, misticas, sociais,
culturais, medicinais® e até mesmo militares”.

Conforme Colett (2010) as substancias psicoativas além de serem usadas
como medicamentos ou venenos pelas antigas civilizacbes como as peruanas,
gregas e romanas, estas também empregavam tais substancias como forma de
obter uma mudanca de animo e percepgéo.

O ser humano sempre buscou maneiras de abrandar os seus males, fugir da
sua condicdo habitual, fazendo o uso de substancias que proporcionassem prazer,
esta busca por prazer e fuga da sua atual condi¢édo, nos dias atuais € ainda uma das
afirmacdes para o uso e abuso de drogas. (AZEVEDO, 2000).

Para Marques (2001) o registro mais antigo de uso de substéancia psicoativa
data do velho testamento®, de acordo com relatos e estudos o &lcool, a droga mais
usada pela sociedade, ocupa varias passagens biblicas, ficando clara as
modificacdbes em aspectos, psicolégicos, morais e ambientais através de sua
influéncia em situagdes de uso abusivo.

Destaca-se ainda que o uso do &lcool era predominantemente até entao
associado a questdes de cunho religioso, festivos ou rituais, em contraste com o0 uso
frequente e abusivo que ocorreu apds a descoberta do processo de destilacdo e o
aumento da disponibilidade (MARQUES, 2001).

Na Grécia e Roma, conforme Silva (2010) o uso de bebidas alcodlicas nédo
estava somente ligado a cunho mistico e religioso, mas também em comemoracdes
festivas, como jogos, vitdrias e festas, estando assim entrelacado a eventos sociais.

Assim como o éalcool a cocaina segundo Leite (2001) possui registros de
cerca de 2000 anos antes do descobrimento da América do Sul, sendo esta droga

* Nos dias atuais a palavra drogas esta conexa a substancias capazes de alterar o estado mental do
individuo, proporcionando sensacdes que o0 levam ao uso continuo e a dependéncia desta
substancia. Neste conceito o qual utilizamos atualmente a palavra droga foi mencionada na lingua
francesa, DROGUE (substancia quimica ou farmacéutica, remédio, tintura, ingrediente, produto
farmacéutico) SILVA (2010).

O opio era utilizado pelos gregos e arabes para fins medicinais, para alivio da dor e como
tranquilizante (BUCHELE e CRUZ, 2011, p.94).
®Uso de morfina e anfetaminas pelos soldados das guerras que ocorreram no século XX. (SILVA,
2010, p. 11).
® O velho testamento abrange o periodo que antecede a vinda de Cristo, de acordo com estudiosos
este espacgo de tempo compreende cerca de 2200 anos a.C (Almeida, 1993).
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utilizada também em rituais religiosos, ocupacionais ou privilégios da classe mais
abastada dos povos que faziam uso de tal substancia.

O uso da folha da cocaina ocorria de forma controlada’, através da folha
mascada, pois a utilizacdo desta maneira libera uma baixa dosagem de cocaina,
substancia que ativada provoca os efeitos da planta (LEITE, 2001), o autor ainda
retrata que a constatacdo desta forma de uso se deu por tribos peruanas até a
civilizacdo Inca®.

A difusdo dessas drogas para outras culturas como a africana, européia e
asidtica, se deu através dos processos de expansdo desses povos conquistando
espacos proximos aos seus territérios como nos apresenta Silva (2010). Ou mesmo
através da descoberta de novos povos por meio das navegacées como no caso da
civilizacdo Inca dominada pelos espanhois (LEITE, 2001).

Segundo Leite (2001) tdo logo a dominagcdo do povo Inca, os espanhdis
tomaram conhecimento do uso da cocaina e dos efeitos estimulantes da planta,
passando entdo a transportar a mesma para O continente europeu, 0 que
ocasionava na perda da substancia ativa que tinha por consequéncia os efeitos
experimentados pelos espanhdis, este € um fator preponderante para a falta de
registros ou publicacbes sobre o uso da cocaina na Europa antes do século
passado.

J& Silva (2010) revela que durante o momento de advento e poder da Igreja
Catélica, no periodo Medieval®, para que a mesma ndo perdesse o dominio
conquistado na época, acredita-se que muitas pessoas foram mortas ou silenciadas,
por conhecerem os efeitos psicoativos de algumas plantas, neste periodo o uso de
substancias que estimulassem o sistema nervoso ja era restrito e condenado, com

excecdo do alcool.

" O controle se dava pela maneira que a substancia era utilizada, na forma mascada a qual libera
uma baixa dosagem de cocaina. Leite (2001)

& A civilizacdo Inca é considerada um dos povos mais civilizados das Américas. Habitou a regido
atualmente composta pelo Equador, Peru, Chile (norte), Bolivia (oeste) e Argentina (noroeste). Em
1553 o Império Inca foi conquistado por Pizarro, sendo submetido a coroa espanhola, logo apés a sua
cultura foi totalmente destruida, tendo atualmente somente as ruinas dos seus grandiosos
monumentos. (Histdria do Mundo, 2011)

° O inicio da Idade Média, também chamada de era Medieval, é caracterizado pela queda do Império
Romano, em 476. A invasdo dos povos barbaros causou a fragmentagcdo de um gigantesco império,
alterando as relacdes politicas dai por diante. Historiadores dividem a Idade Média em trés
periodos: Alta Idade Média, Idade Média Classica e Baixa ldade Média. Essa divisdo ocorre porque
€ possivel notar variagbes na estrutura geral dentro do proprio periodo Medieval. Na Idade Média, a
Igreja Catolica aumenta significativamente seu poder e capacidade de influéncia sobre a populagdo
interfere nas Artes, na Arquitetura, na Politica, na Cultura, na Filosofia, nas guerras, além, claro, das
questdes religiosas. (JUNIOR, 2010).


http://www.infoescola.com/historia/alta-idade-media/
http://www.infoescola.com/historia/baixa-idade-media/
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Com o fim da Idade Medieval e inicio da Idade Moderna aproximadamente
datada de 1473, Junior (2010) relata que advém uma era de grandes modificagcbes
para a sociedade, € um periodo de inovacdes, aonde as relacdes humanas e as
maneiras de enxergar e refletir sobre o mundo se altera.

Ainda segundo Junior (2010) em decorréncia das grandes navegacdes
ampliou-se as rotas comerciais, a qual possibilitou a descoberta de novos
continentes como as Américas e Africa. Este fator agregado a outros como nos
refere Silva (2010) como a Revolucdo Industrial e o Capitalismo levaram a um
aumento da populagdo urbana, isto gerou a industrializacdo da producdo de
bebidas, elevando o consumo de alcool.

Segundo Silva (2010) além do consumo de alcool ter elevado o uso de outras
substancias psicoativas também tomou grandes proporcdes, pois 0s habitantes
advindos de outros continentes como Asia, Africa, América e india, utilizavam certas
substancias como forma medicinal ou para a de obtencéo de prazer, o contato entre
esses paises através das navegacdes proporcionou um intercambio de drogas.

Ja no fim século XIX ocorre uma disseminag¢do além de um amplo consumo
de outras substancias como o 0pio, cigarro e xarope de coco (SILVA, 2010). O uso
da cocaina em forma aspirada também tornou febre na Europa no século XIX, pois o
efeito era maior do que o da folha mascada, este periodo é conhecido como a
primeira epidemia de cocaina. A injecdo foi outra forma de uso de droga que se
tornou muito difundida através do avanco da medicina para administrar
medicamentos. (LEITE, 2001).

Para Leite (2001) no ano de 1914 a sociedade da época, tomava consciéncia
do poder devastador da cocaina, pois se deparou com vastas complicacdes em
decorréncia do uso abusivo desta substancia. Passava entdo a ser proibido o
consumo de cocaina tanto nas Américas, da onde a mesma é originaria, como no
Velho Continente, aonde a substancia chegou por meio dos espanhais.

Diferentemente da cocaina, o 4&lcool teve seus efeitos devastadores
conhecidos muito antes, conforme retrata Marques (2001), ap6s o comeco do
processo de destilacdo de bebidas e por consequiéncia o aumento da disponibilidade
desta substancia, tornou-se comum o abuso de alcool pela sociedade, passando
entdo esse comportamento a ser considerado pecador e fraco pelas pessoas, sendo

na época este conceito congregado as regras morais das mais diversas culturas.
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E o abuso de &lcool e as conseqiiéncias que 0 mesmo acarretava a
sociedade, que afloram a necessidade de pensar formas de tratamento, bem como a
realizacdo de estudos e pesquisas, a fim de compreender a acdo dessa substancia
na vida dos individuos.

De acordo com Bonadio (2010) em meados do século XVIII a compreenséo
do beber demasiado como um costume a ser rompido e ndo mais como um pecado,
extrai esta discussdo do campo da moral, colocando-a numa perspectiva clinica
sobre a questéo do alcoolismo.

E neste contexto de mudanca que surge o conceito de alcoolismo, através de
estudos, pesquisas e publicacdes de estudiosos, o estigma moral comeca a ser
rompido, e o sujeito passa a ser visto ndo como um “vagabundo” que gosta de
beber, mas sim através de uma perspectiva clinica, como uma pessoa que precisava
de tratamento.

Foi apos a | Revolugdo Industrial, que estudos e pesquisas comecaram a ser
feitas, em decorréncia dos efeitos que o uso abusivo de alcool estava causando a
sociedade, Marques (2001) ainda traz alguns registros importantes difundidos por

alguns estudiosos

[..] Benjamin Rush, um dos fundadores da psiquiatria americana, e
considerou o uso do alcool como uma doenga, ou “transtorno da vontade”,
publicando em 1789 um livro sobre o efeito dos “espirituosos” sobre a mente
e o corpo humano (MARQUES, 2001 apud FORTES 1975).

As primeiras construcdes sobre o conceito de alcoolismo datam do século
XVIIl, quando o beber excessivo era entendido como uma “doenga da mente” e/ou
“transtorno da vontade” como refere Benjamim Rush na citagdo acima, (BONADIO,
2010 apud TOSCANO Jr, 2001).

[...] Em 1849 na Suécia, apés a publicacdo do trabalho de Magnus Huss,
“Alcoolismus Chronicus” o termo “alcoolismo” foi usado como sinénimo de
“ebriedade” pela primeira vez na Europa e o conceito de doenga foi
difundido pelo mundo (MARQUES, 2001 apud FORTES 1975).
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Em se tratando de conceito, conforme Bonadio (2010) é a partir da publicacéo
de Magnus Huss que a concepcéo de alcoolismo como doencga se estabelece no
século XIX, antecipando neste periodo as complicagfes fisicas centrais ocasionadas
pelo consumo demasiado do alcool (BONADIO, 2010 apud BERTOLOTE, 1997).

Nesta época, a concepcdo de adicdo como doenca ou transtorno encontra
campo fértil para se desenvolver, a partir das mudangas envolvendo os
paradigmas da medicina clinica, da psiquiatria e da saude (BONADIO, 2010
apud MEYER, 1996).

Para Marques (2001) durante a primeira metade do século XIX, ha uma
tentativa de abolir o estigma moral e a vergonha gerados pelo uso abusivo do alcool,
0S quais muitas vezes impediam a busca para o tratamento das graves

complicagbes geradas pelo excessivo uso de tal substancia.

O contexto histdrico que marca esta consideravel evolugdo no conceito de
alcoolismo caracteriza-se pelo movimento de distanciamento da medicina
de posi¢cdes limitadamente organicistas e positivistas, iniciado em fins do
século XIX. Nesta época, a Psicologia passa a exercer influéncia sobre as
concepcdes relacionadas ao alcool, contribuindo para a construgao de um
novo discurso e uma pratica alternativa ao tratamento custodial -
evidenciada pelo surgimento de clinicas ambulatoriais e pela utilizagdo de
procedimentos psicoterapicos (BONADIO, 2010 apud TOSCANO Jr, 2001).

O século XX é marcado por avancos em alguns conceitos, e também pelo
acontecimento de duas guerras mundiais'® as quais introduziram na sociedade,
através dos soldados que retornavam dos conflitos, o uso de novas substancias
psicoativas, a anfetamina e a morfina, a primeira usada para aumentar o rendimento
dos combatentes, e a segunda para o alivio da dor dos feridos. (SILVA, 2010).

De acordo com Marques (2001), no ano de 1952 h4 um grande avan¢o no
gue se refere ao alcoolismo, pois tal conceito é incluido no Manual do Diagndstico e

10 A primeira guerra teve duracdo de 4 anos sendo datada de 1914 até 1918 iniciado por um
confronto regional entre o Império Austro-Hungaro e a Sérvia, em 28 de julho de 1914, mas que mais
tarde culminou numa guerra mundial com a participacdo de 32 nagdes. Ja a segunda guerra mundial
teve duragdo de 6 anos, datada de 1939 até 1945, iniciou como um confronto militar europeu entre a
Alemanha e a coalizdo franco-britanica, mas que se estendeu até afetar a maioria das nacoes.
(Histéria do Mundo)
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Estatistico das Desordens Mentais (DSM-I) da Associagcdo Psiquiatrica Americana
(APA). A autora ainda refere que nos manuais do diagndstico posteriores foram
introduzidos os sintomas de abstinéncia, além da mudanca em relacdo ao foco de
guestdes relativas apenas ao psiquismo, mas da inclusdo das consequéncias fisicas
decorrentes do uso abusivo do &lcool e de outras substancias psicoativas.

A inclus&o do conceito de alcoolismo no DSM-I mostra que o abuso de &lcool
passa a ser reconhecido como uma doenca, que necessitava de tratamento, € neste
momento que consegue se perceber uma mudanga na forma de enxergar a
dependéncia de alcool, pois a questao passa a ser problematizada, deixando de ser
uma questao pecaminosa de cunho moral e religioso.

O alcoolismo e o uso de outras substancias psicoativas, capazes de alterar o
comportamento, tornam-se cada vez mais recorrentes em consonancia as mudancas
que ocorriam no Brasil e no Mundo, processo de industrializagédo, urbanizacgao,
crescente numero de pessoas advindas do campo para a cidade, surgimento de
favelas e corticos.

A década de 60 é marcada pelo fortalecimento do capitalismo no ocidente,
gerando assim ha necessidade de méo-de-obra, de trabalhadores rapidos, sébrios e
ativos, as exigéncias desse sistema ocasionaram em uma forte rebeldia dos jovens
a nivel mundial, e o uso de substancias psicoativas foi uma das formas de protestar
contra o sistema econémico vigente (SILVA, 2010).

O uso de drogas pelo homem € um fator que acompanha a sua trajetdria, mas
o fortalecimento do capitalismo, e as exigéncias que o mesmo impunha aos
trabalhadores, geraram nos jovens uma oposicdo contra o0 sistema vigente, que
encontraram no uso e abuso de substancias psicoativas uma forma de clamar por
mudancas, essa maneira de rebeldia e protesto intensificou e agravou o uso de
drogas na sociedade.

O autor Silva (2010) retrata que na década de 60 na Franca ocorrem 0S
movimentos estudantis que repercutem por todo continente europeu, ja nos EUA o
movimento hippie tecia questionamentos acerca da economia capitalista, buscando
alternativas para viver com ideais que julgavam fundamentais, como a busca do
prazer, liberdade sexual, afeto e da religiosidade.

A chamada “juventude transviada” tem como sua principal caracteristica o uso
de drogas, sexo e rock'n roll, as principais substancias utilizadas nesta época, sao
as alucinbgenas como a maconha e o LSD, foi pelo uso exacerbado de tais
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substancias que levou com que os EUA, por exemplo, propusessem a ONU a
resolucdo no qual criminaliza o uso de drogas ilicitas, a qual é seguida até os dias
atuais. (SILVA, 2010).

O elevado consumo de alcool e de outras substancias psicoativas nesse
periodo ocasionou também o aumento de pesquisas sobre os mecanismos de agéo
e também de propostas para o tratamento da dependéncia quimica (MARQUES,
2001 apud ANTONHY, 1991).

O conceito de dependéncia de alcool conforme Bonadio (2010) é introduzido
na nona edicdo da Classificacdo Internacional de Doencas (CID-9), sendo esta
revisdo datada de 1977. Para Marques (2001) a definicdo de dependéncia de alcool
adotada pela OMS nesta época, referia como uma sindrome com um continuo de
gravidade.

Um avanco que se percebe nesta época em relagdo ao alcool, € o
reconhecimento dos aspectos sociais e psicolégicos™, aliados ao aspecto fisico do
alcoolismo, nascendo assim uma visdo mais global do fendmeno, a visdo organicista
gue se tinha neste periodo passa a perder forca (BONADIO, 2010).

As décadas seguintes sdo marcadas pelo advento de novas substancias, e a
volta da cocaina, a qual de acordo com Leite (2002) adquirem surpreendentemente
o rotulo de droga segura e “light”, tendo como consequéncia o boom de consumo na
América do Norte, atingindo o seu auge nos Estados Unidos no ano de 1985, e no
Brasil em 1990. A alusdo aos Estados Unidos se faz necessaria para compreender o
uso de drogas a nivel mundial, tendo o mesmo como referéncia no uso e abuso de
drogas.

O crescente consumo da cocaina nos EUA entre as décadas de 70 e 80, de
acordo com Azevedo (2000) estd pautada a uma ideologia consumista e de
ascensao social, fase que ficou conhecida como “yuppie” relacionando assim, o
consumo da droga com uma sensacdo de aumento da energia e capacidade
intelectual.

Na década de 80, ainda no mundo h& uma intensificacdo no uso de drogas
produzidas em laboratorio, as chamadas drogas sintéticas, como as anfetaminas e o

ecstasy, ha nesta década também, a formacéao de “cartéis internacionais de drogas”,

1 Os problemas relacionados ao abuso de &lcool passam a ser vistos ndo unicamente pela 6tica da
salide, em relagdo as consequéncias fisicas que atingiam o sujeito, mas também nos seus aspectos
sociais, perda do emprego, de vinculos familiares e dos aspectos psicoldgicos.
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sendo a Colombia a sua concentracdo. Nasce entdo a segunda maior economia no
mundo, o trafico de drogas, perdendo apenas para a area da informética através da
producao de softwares e computadores (SILVA, 2010).

Conforme Azevedo (2000) além das questbes apontadas acima, no Brasil ha
neste periodo o retorno da cocaina e, paralelamente a isso o surgimento da AIDS, e
sua associacdo ao uso de drogas injetaveis através do compartilhamento de
seringas. A partir de entdo a sociedade comeca a ter nocdo da gravidade do
problema, tanto do uso de drogas quanto da rapida contaminacéo da AIDS'? através
da administracao intravenosa.

Para Silva (2010) o uso de drogas na década de 90 estd relacionando
também as questdes que estavam ocorrendo a nivel mundial. Durante esta década
ocorre 0 advento do neoliberalismo, bem como o processo de globalizacdo, tais
eventos ocasionam uma diminuicdo da qualidade dos servigos publicos, como a
saude e a educacdo, além da reducéo de protecao dos sujeitos.

Os processos de mudanca e estruturacdo da economia interferem
diretamente na vida dos sujeitos, através da precarizacao do trabalho, desemprego,
do n&o acesso aos direitos garantidos. A dependéncia de substancias psicoativas
em regra € vista neste processo como uma maneira de busca por prazer, fuga da
realidade, uma forma de aliviar as tensdes e pressdes ocasionadas pelo cotidiano do

sujeito.

O contexto econdmico e politico atual é marcado por muitas mudancgas:
fruto de um novo modo de acumulagdo, fundado no capital financeiro,
articulado a uma politica neoliberal de privatizagdo e terceirizagdo, com
profundas consequencias nas relacdes de trabalho e emprego e na gestéo
do social — espaco onde sdo criadas as novas caracteristicas que assume a
guestao social™® na contemporainedade (Domingos e Machado, p.5, 2005).

'2 Desde o inicio da epidemia, em 1980, até junho de 2011, O Brasil tem 608.230 casos

registrados de aids (condigdo em que a doenga ja se manifestou), de acordo com o Ultimo Boletim
E;idemiolégico (BRASIL, 2011).

! Segundo Carvalho e lamamoto a questéo social é entendida como: expressdes do processo de
formacao e desenvolvimento da classe operaria e de seu ingresso no cenario politico da sociedade
exigindo seu reconhecimento como classe por parte de empresariado e do Estado. E a manifestacéo
no cotidiano da vida social, da contradi¢@o entre proletariado e a burguesia, a qual passa a exigir
outros tipos de intervencao, mais além da caridade e da repressdo (CARVALHO, IAMAMOTO, 1991,
pég. 77).


http://www.aids.gov.br/pagina/o-que-e-aids
http://www.aids.gov.br/publicacao/2011/boletim_epidemiologico_2011
http://www.aids.gov.br/publicacao/2011/boletim_epidemiologico_2011
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Este contexto pautado na politica neoliberal minimiza o Estado no que refere
a garantia de direitos e enfrentamento da questdo social através de politicas sociais,
a pouca atencao por parte do Estado com situacdes que interferem na vida dos
sujeitos como desemprego, dificil acesso a saude, a educacdo, a falta de
saneamento basico, de momentos de lazer e cultura, faz com que muitas vezes
esses sujeitos vivenciem processos de vulnerabilidades em que a Unica
possibilidade encontrado pelos mesmos para suportar a realidade em que vivem € a
busca por substancias psicoativas, proporcionando momentos de fuga e alienacao.

A dependéncia quimica € uma das novas formas que assume as refracfes da
questado social na atualidade, o uso de drogas é muitas vezes visto pelo sujeito como
uma maneira de experimentar outra realidade, que difere da qual ele convive
diariamente, que por vezes € marcada por conflitos, contradicées e desigualdades
advindas de um processo de exploracdo e alienacdo do sujeito, consequéncias
trazidas pelo modo de producéo capitalista.

Na sociedade atual que tem como caracteristica 0 consumismo, onde se
busca obter o prazer imediato e a frustracdo nédo € tolerada, sdo alguns dos fatores
que contribuem para o aumento do consumo de drogas, e a dependéncia de tais
substancias. E na dependéncia, o individuo, em vez de enfrentar a realidade e lidar
com as mudancas, transforma apenas sua percepcao da realidade como forma de
alienacado como afirma Silveira (2008).

Tais processos geram cada vez mais pessoas que buscam o uso de drogas
como forma rapida de obter prazer e “alegria” momentanea, rebatendo assim na
criacao de espacos que possam atender esses sujeitos a fim de que o mesmo possa
enfrentar a dependéncia de drogas, e reinserir-se nhovamente na sociedade e no
mercado de trabalho, além de qualificacdo de profissionais para intervir nessa
demanda cada dia mais crescente.

Segundo Domingos e Machado (2005) se percebe atualmente, de forma cada
vez mais generalizada consequéncias sociais na vida do individuo dependente
guimico, que afetam tanto ao sujeito quanto aos seus familiares, tais consequéncias
podem ser, desagregacdo familiar, violéncia'®, criminalidade, indices de suicidio,

depressao, acidentes de trabalho, desemprego, dentre outros.

1 Segundo Silveira (2011) um estudo realizado pelo Centro Brasileiro de Informacdes sobre Drogas
(CEBRID) apontam que 52% dos casos de violéncia doméstica estao ligados ao abuso de alcool pelo
espancador.
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A Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas (SENAD) em parceria com
Unidade de Pesquisa em Alcool e Drogas (UNIAD) da Universidade Federal de S&o
Paulo (UNIFESP) realizou um estudo com mais de 1.000 adultos brasileiros e
constatou que 45% dos usuarios de alcool tinham problemas decorrentes do uso de
tal substancia. (SILVEIRA, 2011).

O uso e abuso tanto do &lcool como de outras substancias psicoativas, rebate
demandas em todas as politicas publicas, na seguranca, na saude, na assisténcia
social, na previdéncia social, na educacdo, devendo esta problematica ser
enfrentada por todas de forma integrada e articulada.

A articulacdo dessas politicas é quase inexistente™, em regra trabalham suas
guestbes de forma isolada, o que dificulta uma abordagem mais eficaz tanto na
prevencdo quanto no tratamento e reinsercdo social do individuo. Mas um dos
fatores que dificulta essa articulacdo vem do proprio conceito de dependéncia
quimica.

De acordo com Frossard (2009), a Organizacdo Mundial de Saude (OMS),

referencia a dependéncia quimica vista de um ponto mais bioldgico e psicoldgico

Trata-se de um estado psiquico e as vezes fisico resultante da interacao de
um organismo vivo e uma substancia, sendo assinalado por mudangas no
comportamento e outras rea¢cfes que sempre incluem um acometimento a
valer-se de uma substancia de modo continuo ou periddico, com intento de
experimentar seus efeitos psiquicos e, algumas vezes, de evitar seu
desconforto de privacdo (FROSSARD, 2009. p. 3).

A dependéncia quimica além de interferir nas dimensdes biolégicas e
psiquicas aborda o ser humano também nas dimensfes espiritual e social e, hoje
em dia é reconhecida como uma das expressfes da questdo social brasileira, a
medida que atinge todas as classes sociais como bem coloca Frossard (2009).

O entendimento da dependéncia quimica como uma das expressbes da
guestao social, ndo pode se caracterizar pelo simples fato de a mesma atingir a
todas as classes sociais, mas também por seu envolvimento com substancias
psicoativas ser muitas vezes influenciado pelo contexto de exploracdo e excluséao

social imposto pelo sistema capitalista e a politica neoliberal, interferindo na vida do

1 Compor uma articulagdo entre as politicas de saude, educacdo, assisténcia, seguranca e

previdéncia, através de programas ou projetos que visem a prevencdo, o tratamento e a reinsercao
social.
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sujeito e nas relacdes que o mesmo estabelece, no trabalho, na familia, ou com os
amigos.

A dependéncia quimica e os problemas relacionados a esta, estiveram e
ainda estéo relacionados ao campo da moral, o sujeito ainda € visto muitas vezes
como um vagabundo, perigoso, apesar das mudancas ocorridas nas ultimas
décadas, dentre elas o entendimento de que a dependéncia de drogas necessitava
de tratamento e intervencéo profissional, e do cédigo internacional de doencas (CID-
10) ter incluido o conceito de alcoolismo e posteriormente o de dependéncia
quimica.

Estas mudancas conquistadas ao longo dos anos demonstram que este
processo de conscientizacdo da sociedade, do Estado e dos profissionais seja da
saude, da assisténcia, ou da educacdo, ainda estdo sendo absorvidas, e
compreendidas.

Estratégias estdo sendo construidas a fim de enfrentar esta problemética que
nao € atual, mas se expressa hoje ndo somente como uma questéo de religiosidade,
nem de festividades, de transcendéncia do sujeito em busca de entrar em contato
com os deuses, mas sim como uma questdo de salude publica, que atinge os
sujeitos sem distincdes ou preconceitos, e que deve receber atencdo ndo sé por
parte dos profissionais da area da salde, mas dos profissionais das mais diversas
areas.

Para tanto é necessario, que o trabalho se realize de forma interdisciplinar
incluidas neste processo o enfermeiro, 0 psiquiatra, o psicologo, o assistente social,
profissionais de educacao fisica, dentre outros, e que a linguagem entre a equipe se
materialize de maneira clara, e que haja uma apreensdo de todo o processo
vivenciado pelo sujeito, em todas as suas dimensdes, bioldgicas, fisicas,
psicoldgicas, e sociais.

E importante que o Assistente Social ao trabalhar com essa demanda, possa
apreender os tipos de substancias psicoativas, as formas como esta se classificam,
como estas atuam a fim de modificar o comportamento do sujeito e interferir nas
relacbes que o mesmo estabelece com sua familia, com amigos, na escola, ou no

emprego.
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2.1.1 Formas de classificacéo, uso e Prevenc¢éo de drogas.

As substancias psicoativas podem ser classificadas de varias maneiras, a
primeira conforme a sua condi¢do legal ou ilegal, também podem ser dispostas
segundo a atividade que produzem no sistema nervoso central, sendo depressoras,
perturbadoras e estimulantes, e ainda podem ser classificadas por serem naturais ou
sintéticas.

As substancias psicoativas classificadas como legais (licitas) sdo o alcool, o
tabaco, alguns medicamentos com prescricdo médica, tais substancias séo
comercializadas e aceitas socialmente, ja as ilegais (ilicitas) sdo a maconha, a
cocaina, o crack, estas tem sua comercializacéo proibida.

De acordo com Observatorio Brasileiro de Informagfes sobre Drogas (2010)
as substancias psicotrépicas™® dividem-se em trés grupos: depressoras, estimulantes

e perturbadoras do Sistema Nervoso Central*’: sendo assim descritas

Drogas Depressoras do SNC as drogas diminuem a atividade de nosso
cérebro, ou seja, deprime seu funcionamento, o que significa dizer que a
pessoa que faz uso desse tipo de droga fica "desligada", "devagar",
desinteressada pelas coisas (CEBRID, p. 9, 2010).

O autor Nicastri (2011) refere que hd uma variedade de substancias a qual se
classificam como depressoras do SNC, mas estas se diferem no que corresponde
aos seus efeitos quimicos e fisicos, mas tem como fator comum a diminuicdo da
atividade global ou de certos sistemas do SNC. Inclui-se nessa categoria drogas
|18’

como o &lcoo solventes e inalantes®, opidides, barbitiricos®® e os

benzodiazepinicos?.

* 0 termo psicotrépico é composto por duas palavras: psico e tropico. Psico esta relacionado ao
psiquismo, envolvendo as funcgdes do sistema nervoso central; e tropico significa em direcdo a,
portanto substancias ou drogas psicotrépicas séo aquelas que atuam sobre o cérebro, alterando de
alguma forma o psiquismo (Observatério Brasileiro de Informagfes sobre Drogas)

" SNC — Sistema Nervoso Central

18 0 4lcool etilico & um produto da fermentacédo de carboidratos (aglcares) presentes em vegetais,
como a cana-de-aglicar, a uva e a cevada. Suas propriedades euforizantes e intoxicantes séo
conhecidas desde tempos pré-historicos e praticamente, todas as culturas tém ou tiveram alguma
experiéncia com sua utilizacdo. E seguramente a droga psicotropica de uso e abuso mais
amplamente disseminada em grande nimero e diversidade de paises na atualidade. Nicastri (2011).
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Dentre as substancias que compde o grupo de drogas depressoras o alcool é
0 mais utilizado pela sociedade, é uma substancia licita e socialmente aceita, bem
como o tabaco, é visto como a porta de entrada para a dependéncia de outras
drogas.

Um estudo realizado pelo CEBRID, com 48 mil estudantes da rede publica de
ensino da 5° série do ensino fundamental, comprovou que dois a cada trés jovens ja
fizeram uso de bebidas alcodlicas aos 12 anos de idade, e que um a cada quatro ja

experimentaram cigarro.

Pesquisa encomendada pelo Governo Federal sobre os custos dos
acidentes de transito no Brasil (IPEA/MS e Cols., em desenvolvimento),
mostra em seus resultados preliminares que 53% do total dos pacientes
atendidos por acidentes de transito, no Ambulatério de Emergéncia do
Hospital das Clinicas/SP, em periodo determinado, estavam com indices de
alcoolemia em seus exames de sangue superiores aos permitidos pelo
Cadigo de Transito Brasileiro, sendo a maioria pacientes do sexo masculino,
com idades entre 15 e 29 anos (MINISTERIO DA SAUDE, p. 14, 2006).

Neste indice apresentado pelo Ministério da Saulde, estdo expressos trés

demandas atuais enfrentadas pela sociedade, o uso de alcool por adolescentes e as

19 Esse grupo de substancias, entre os depressores, ndo possui nenhuma utilizagédo clinica, com
excecgdo do éter etilico e do cloroférmio, que ja foram largamente empregados como anestésicos
gerais. Solventes podem tanto ser inalados involuntariamente por trabalhadores quanto utilizados
como drogas de abuso, por exemplo, a cola de sapateiro. Outros exemplos séo o tolueno, o xilol, o n-
hexano, o acetato de etila, o tricloroetileno, além dos ja citados éter e cloroférmio, cuja mistura é

chamada, frequentemente, de “langa-perfume”, “cheirinho” ou “lolé. Nicastri (2011)”.

Pertencem ao grupo de substancias sintetizadas artificialmente desde o comeco do século XX, que
possuem diversas propriedades em comum com o alcool e com outros tranquilizantes
(benzodiazepinicos). Seu uso inicial foi dirigido ao tratamento da insbnia, porém a dose para causar
os efeitos terapéuticos desejaveis ndo esta muito distante da dose toxica ou letal. Sdo drogas que
causam tolerancia (sobretudo quando o individuo utiliza doses altas desde o inicio) e sindrome de
abstinéncia quando ocorre sua retirada, o que provoca insonia, irritacéo, agressividade, ansiedade e
até convulsGes. Em geral, os barbitiricos séo utilizados na pratica clinica para indugdo anestésica
(tiopental) e como anticonvulsivantes (fenobarbital).

O uso crdnico dessas substancias pode levar a destruicdo de neurbnios, causando danos

irreversiveis ao cérebro, assim como les@es no figado, rins, nervos periféricos e medula éssea. Outro
efeito ainda pouco esclarecido dessas substancias (particularmente dos compostos derivados, como
o cloroférmio) é sua interacdo com a adrenalina, pois aumenta sua capacidade de causar arritmias
cardiacas, o que pode provocar morte subita. Nicastri (2011).
! Esse grupo de substancias comecou a ser usado na Medicina durante os anos 60 e possui
similaridades importantes com os barbitUricos, em termos de a¢fes farmacolégicas, com a vantagem
de oferecer uma maior margem de seguranga, ou seja, a dose toxica, aquela que produz efeitos
prejudiciais a saude, € muitas vezes maior que a dose terapéutica, ou seja, a dose prescrita no
tratamento médico. Nicastri (2011).
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infragbes por dirigir sem estar em condi¢cdes legais, visto que a habilitacdo para
dirigir s6 é permitida a pessoas maiores de 18 anos, e ainda estar alcoolizado.

Um alerta para a sociedade, pais e profissionais a fim de pensar e elaborar
formas de enfrentar esta demanda, visto que o contato com substancias psicoativas
tem se iniciado cada vez mais precocemente, e tendo em vista que jovens com
idade abaixo dos 18 anos pelo Art. 81%* do Estatuto da Crianca e do Adolescente
nao deveriam fazer uso de qualquer droga licita ou ilicita.

Mas o alerta ndo deve focar somente a prevencdo ao uso do alcool, o V
Levantamento Nacional sobre o consumo de drogas psicotropicas entre estudantes
do ensino fundamental e médio em 27 capitais brasileiras revela que em relacdo ao
uso de drogas por sexo, os homens além do alcool, utilizam muito a cocaina,
energéticos e a maconha, ja as mulheres utilizam mais anfetaminicos (moderadores
de apetite) e ansioliticos (tranquilizantes).

Em relacdo as mulheres no que se refere a utilizacdo de moderadores de
apetite, isto reflete a uma questdo latente nos dias atuais que é exaltacdo a
magreza, mulheres em busca de um corpo ideal, sem medir esforcos muitas vezes
fazem uso de medicamentos para se enquadrar num padrao de beleza hoje imposto
pela e para a sociedade.

Substancias como a cocaina e as anfetaminas, se enquadram na

classificacdo de drogas estimuladoras do sistema central.

Drogas Estimuladoras do SNC: aquelas que atuam por aumentar a atividade
de nosso cérebro, ou seja, estimulam o funcionamento fazendo com que o
usudrio fique "ligado", "elétrico”, sem sono (CEBRID, p. 9, 2010).

Nesta classificacao estdo inclusas as drogas capazes de elevar a atividade de

determinados sistemas neuronais, vindo a gerar no individuo consequéncias como

22 Art. 81. E proibida a venda a crianca e ao adolescente de:

| —armas, municfes e explosivos;

Il — bebidas alcodlicas;

Il - produtos cujos componentes possam causar dependéncia fisica ou psiquica, ainda que por
utilizacdo indevida;

IV — fogos de estampido ou artificio, exceto aqueles que pelo seu reduzido potencial sejam incapazes
de provocar qualquer dano fisico em caso de utilizagao indevida;

V — revistas e publicac6es a que alude o art. 787

VI — bilhetes lotéricos ou equivalentes.

(Estatuto da Crianca e do Adolescente. Art. 81 p. 63, 2005).
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insbnia, aceleracdo de processos psiquicos e estado de alerta exagerados,
conforme refere Nicastri (2011).

Um dos agravos do uso da cocaina que pode ser administrada tanto por via
nasal (sendo aspirada pelas narinas) como pela forma intravenosa (sendo injetada
na veia com seringa) € a transmissdo através do compartiihamento de seringas

pelos usuérios da hepatite e da AIDS.

Estudo realizado entre Usuarios de Droga Injetavel — UDIs acessados por
projetos de reducéo de danos (Pesquisa AJUDE Brasil 1l - 2001) apontam
que 38,6% concederam agulhas e seringas a outra pessoa, enquanto 35,9%
utilizaram agulhas e seringas de outra pessoa. A taxa de soroprevaléncia de
HIV é de 36,5% (Ministério da Saude, p.14, 2006).

A epidemia da AIDS no final da década de 80%® entre usuérios de droga, e
também entre usuérios do sistema prisional®* é relatado pelo médico Drauzio Varela
no livro Estacdo Carandiru, no qual o mesmo relata sua experiéncia iniciada em
1989, num trabalho voluntario de prevencdo a AIDS até o ano de 2002, data de
desativacdo da Casa de Detencéo.

De acordo com o Ministério da Saude no ano de 2010 foram registrados
592.914 casos de AIDS no pais, atualmente a disseminacdo da doenca nao centra o
foco unicamente no uso de drogas, mas também nas relagbes homossexuais e
pratica de sexo sem 0 uso de preservativo.

O Brasil no tratamento da AIDS® atualmente é reconhecido pela Organizac&o
Mundial da Saude (OMS) como o modelo mais avancado no mundo, tornando-se
referéncia para outros paises. A distribuicdo de medicamentos de forma gratuita
consegue prolongar a expectativa de vida dos pacientes, e abrange no tratamento a

populacao sem distingdes de classes, religides, orientacéo sexual, ou etnia.

% No ano de 1980 é descoberto o primeiro caso de Aids no Brasil na cidade de So Paulo, sendo
classificado apenas no ano de 1982 (Ministério da Saude — Histéria da Aids, 2011).

** pela falta de acesso a informacdes sobre prevencdo e salde sexual que existe para populacdo
carceraria, no ano de 2003 o governo federal langcou o Plano Nacional de Saude no Sistema
Penitenciario. O plano prevé a inclusdo dessa populacdo no Sistema Unico de Saude (SUS),
garantindo que o direito a cidadania se efetive na perspectiva dos direitos humanos (Ministério da
Saude, 2011).

® No ano de 1989 em Porto Alegre (RS) foi aprovado a Declaragdo dos Direitos Fundamentais da
Pessoa Portadora do virus HIV, criado por profissionais da sadde e membros da sociedade civil, com
0 apoio do Departamento DST, AIDS e Hepatites virais (Ministério da Saude, 2011).
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No que tange ao tratamento da AIDS, existem alguns estudos sobre a
interacdo de drogas com os medicamentos anti-retrovirais (ou coquetel como € mais
conhecido no senso comum), entre esses estudos esta a interagcdo da maconha com
a eficacia dos medicamentos.

Uma reportagem da revista Super Interessante de agosto de 1995, traz
informacdes sobre o uso de capsulas e cigarros de maconha como auxiliares no
tratamento da AIDS, em relacdo ao aumento de apetite por parte dos pacientes que
usavam a droga como medicamento.

Segundo Petta (1995) uma das frentes usadas para defender a legalizacéo da
maconha é o fato dela ser usada de forma medicinal no tratamento de algumas
doencas, como o cancer e a AIDS também, pois minimizam sintomas como nauseas
e dores de cabeca, apds sessbes de quimioterapia, e ajuda no combate a fraqueza
advinda de diarréias e perda de peso, pois aumenta o apetite.

A maconha compde assim como o LSD e o ecstasy o quadro de drogas que

perturbam o sistema nervoso central.

Drogas Perturbadoras do SNC: constituido por aquelas drogas que agem
modificando qualitativamente a atividade de nosso cérebro; ndo se trata,
portanto, de mudangas quantitativas, como aumentar ou diminuir a atividade
cerebral. Aqui a mudancga é de qualidade! O cérebro passa a funcionar fora
de seu normal, e a pessoa fica com a mente perturbada (CEBRID, p. 9,
2010).

7z

Neste grupo de substancias o efeito primordial € causar alteragdes no
funcionamento cerebral a ponto do individuo sofrer com alucinacdes e delirios, como
destaca Nicastri (2011).

Em relacdo as alucinacbes e delirios provocados pelo uso de drogas que
perturbam o sistema nervoso central, pesquisas sao realizadas para a comprovagao
cientifica de que o uso de tais substancias pode gerar estados de confusdo mental,
perda de memodria, além de doencas como a esquizofrenia.

Percebe-se que as consequéncias geradas pelo o uso e abuso de
substéancias psicoativas sendo elas licitas ou ilicitas, podem ser as mais diversas,

violéncia domeéstica, acidentes de transito, contagio de doencas sexualmente
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transmissiveis, além de doencas psiquicas sem cura, mas com tratamento como
esquizofrenia.

Compreender a relacdo do usuario com a substancia, entender que algumas
drogas fazem parte da cultura da sociedade, e assim circulam livremente nos lares,
em festas, em reunides com amigos, e apreender as consequéncias na vida do
individuo sejam elas fisicas, biologicas, psiquicas ou sociais, € de extrema
importancia para qualquer profissional que venha trabalhar com esta demanda.

A fim de que as mais diversas areas do saber, através dos estudos que sdo
realizados, e das analises concebidas no seu cotidiano de trabalho criem e articulem
formas de intervir nessa realidade, nas mais diversas frentes, através da prevencéo,
do tratamento do usuario e também de sua familia e também na reinsercédo social
desses sujeitos na sociedade, no mercado de trabalho e no seu ambiente familiar.

Como ja foi referido anteriormente o contato com as drogas tem-se dado cada
vez mais precocemente, intervir nessa realidade a fim de que os jovens néo se
envolvam com substancias psicoativas é o desafio que se apresenta nos dias atuais
para o Estado, a sociedade e a familia.

Torna-se necessario pensar formas de atuar e intervir junto a uma populacao
em desenvolvimento, que esta em fase de plenas transformacbes fisicas e
psicoldgicas, que enfrenta pressdes dos amigos, a questdo da curiosidade, a

questao cultural e familiar.

O uso de drogas, inclusive &lcool e tabaco, tem relacdo direta e indireta com
uma série de agravos a saude dos adolescentes e jovens, entre 0s quais
destacam-se: acidentes de transito, agressdes, depressdes clinicas e
disturbios de conduta, ao lado de comportamento de risco no &mbito sexual
e transmissdo do HIV pelo uso de drogas injetaveis e de outros problemas
de saude decorrentes dos componentes da substancia ingerida, e das vias
de administracdo (MINISTERIO DA SAUDE, 2006).

Todas essas questbes apontadas podem ser vivenciadas a partir ou nao do
uso e abuso de drogas pelos adolescentes, mas independente da relacdo entre os
fatores, a prevencao dentro da escola deve centrar no &mbito de evitar ou retardar o
uso de drogas, a transmissdo de doencas sexualmente transmissiveis, a pratica de
atos infracionais, a gravidez na adolescéncia, como outros temas pertinentes a

juventude.
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A prevencao de drogas dentro do espacgo escolar, esta expressa na Lei
11.343%° no Art. 19 o qual refere que:

Xl - a implantacéo de projetos pedagogicos de prevencgdo do uso indevido
de drogas, nas instituicbes de ensino publico e privado, alinhados as
Diretrizes Curriculares Nacionais e aos conhecimentos relacionados a
drogas (Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas — Sisnad,
2006).

A participagdo na formulacdo, implantacdo e execugcdo de projetos
pedagogicos nas instituicdes de ensino sdo espacos de insercdo para o assistente
social, bem como outros profissionais como enfermeiros, advogados, educadores
sociais, pedagogos, professores e diretores de escola, a fim de que o projeto venha
contemplar as mais diversas areas e enfoques no que refere a prevencédo de drogas,
abrangendo o assunto’ de maneira interdisciplinar.

Para tanto é necessario conhecer as formas e/ou niveis de prevencédo de
drogas, definindo o publico o qual se busca intervir para criar estratégias e formas de
atuacao que entrem em consonancia com o contexto em que vivem as criangas e

adolescentes que participarédo do projeto.

2.2. As formas de prevencao ao uso de drogas

A elaboracdo de projetos de prevencédo de drogas é importante, pois visa o
retardamento e/ou 0 ndo contato de criancas e jovens com substancias psicoativas,
mas para tanto é necessario que se tenha claro qual o publico que o projeto objetiva
atingir, se sédo criangas ou adolescentes que nao tiveram nenhum contato com
drogas, se ja tiveram algum contato ou sdo usudrias, ou se ja sdo dependentes de
algum tipo de substancia licita ou ilicita.

Segundo Meyer (2003) existe trés niveis para prevencao de drogas, cada um

com 0s seus proprios objetivos

% A Lei 11.343 que institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas Sobre Drogas — Sisnad traz em
seu texto medidas de prevencao, atengéo e reinsergdo social a usudrios de drogas, além disso prevé
a repressdo para a reproducdo ndo autorizada e o trafico de drogas, também define crimes e da
outras providéncias (Ministério da Justica, 2006).
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A prevencdo primaria quer evitar ou retardar a experimentacdo do uso de
drogas. Portanto, refere-se ao trabalho que é feito junto aos alunos que
ainda ndo experimentaram, ou jovens que estdo na idade em que
costumeiramente se inicia o uso. (Meyer, p. 3, 2003)

Este nivel de prevencédo, que visa evitar ou retardar a experimentacdo de
drogas, por criancas e adolescentes deve-se iniciar nas séries inicias de formacéao,
visto que a pesquisa realizada pelo CEBRID aponta que criancas pertencentes a
53série do ensino fundamental, ja fizeram uso de alguma substancia psicoativa.

Este dado expresso pelo CEBRID, o qual revela que criangas com idade entre
10 e 12 anos ja fizeram uso de alguma substancia psicoativa remete a importancia
da realizacdo da prevencao secundaria nesta faixa etaria, pois a mesma visa a nao

evolucéo do uso ocasional para um uso abusivo de drogas.

A prevencgdo secundéria tem como objetivo atingir as pessoas que
ja experimentaram e que fazem um uso ocasional de drogas, com intuito de
evitar que o uso se torne nocivo, com possivel evolucdo para dependeria.
Na prevencdo secundaria 0 encaminhamento para especialistas também
pode e muitas vezes é indicado como uma forma preventiva de evitar danos
maiores a saude. (Meyer, p. 3, 2003)

Identificar situacdes de uso de drogas além de prevenir para que este tipo de
situacdo ndo evolua para quadros de uso nocivo e dependéncia, previne também
para as consequéncias geradas pelo abuso de substancias psicoativas, as quais
causam danos sociais, fisicos e psicologicos na vida dessas criangas, como evasao
escolar, abandono do lar, prostituichio como forma de conseguir dinheiro para
sustentar a dependéncia de drogas, pratica de atos infracionais, gravidez na
adolescéncia, e o risco de contaminacdo de doencas sexualmente transmissiveis
através da pratica de sexo sem nenhuma seguranca.

A participacdo de profissionais como assistentes sociais e enfermeiros em
projetos de prevencdo nas escolas, é relevante na identificacdo de casos de uso
ocasional, através da utilizacdo de técnicas como a observacédo e a realizacao de
visitas domiciliares, a fim de conhecer o contexto em que a crianga esta inserida,
compreender a relagdo que a mesma e/ou a sua familia estabelece com substancias

psicoativas, e também para identificar casos em que € necessario O



35

encaminhamento da crianca para tratamento de dependéncia quimica, o que

objetiva o ultimo nivel de prevencao.

A prevencgdo terciaria corresponde ao tratamento do uso nocivo ou da
dependéncia. Portanto este tipo de atencdo deve ser feita por um
profissional de salde, cabendo a escola identificar e encaminhar tais casos.
(Meyer, p. 3, 2003)

A importancia da realizagdo de um trabalho interdisciplinar se evidencia
claramente na prevencdo terciaria, a participacdo de profissionais da saulde,
juntamente com outros profissionais como professores, orientadores sociais e
assistentes sociais, na identificagdo e encaminhamento de casos de uso nocivo de
droga, reflete a necessidade que haja uma articulagdo da rede de atendimento a
criancas e adolescentes, usuérios ou ndo de drogas.

A articulacdo de instituicbes como escolas, conselho tutelar, comunidades
terapéuticas para criancas e adolescentes, hospitais com leitos para internacéo e
desintoxicacdo, o CREAS?’ (Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia
Social), propicia uma melhor abrangéncia e eficacia através da rede de atendimento.

Mas a articulacdo ndo deve ocorrer somente entre as instituicbes, mas
também entre os niveis de prevenc¢do, compreendendo que num mesmo grupo a ser
trabalhado, pode haver casos de ndo uso de drogas, uso ocasional e uso abusivo,
tendo que estar assim o projeto e os profissionais capacitados a atender essa
demanda.

Além dos niveis de prevencéo que visam o individuo a partir da relacdo que o
mesmo estabelece com as substancias psicoativas podendo ser ocasional ou de
dependéncia, ou 0 ndo contato com as mesmas, Silveira (apud Claude Olievenstein,
1990) refere pode-se pensar acdes preventivas em trés dimensdes partindo do tripé

drogas, sociedade e individuo:

A primeira dimenséo volta-se para a droga, dizendo respeito, sobretudo a
repressdo, englobando medidas que visam & diminuicdo e a

2 Segundo o site do Ministério do Desenvolvimento e Combate a Fome configura-se como CREAS —
uma unidade publica e estatal, que oferta servigo especializado e continuados a familia e individuo
em situacdo de ameaca ou violacdo de direitos (BRASIL, 2011).
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regulamentacdo e a oferta do produto, bem como a discusséo sobre a
legalizacdo e a descriminalizacdo das substancias psicoativas (SILVEIRA,
2008, p. 8 apud Claude Olievenstein, 1990).

Voltada diretamente a substancia, esta dimenséo refere-se a um trabalho a
ser realizado pela politica de seguranca publica, através da repressdo® a producéo
nao autorizada de drogas bem como do combate ao trafico de drogas, abrangendo
medidas que tem por intuito a diminuicdo, regulamentacdo e oferta do produto.
Segundo Frossard (2009) a politica de enfrentamento as drogas abrange a
repressdo ao trafico de drogas, que esta vinculada diretamente a politica de

seguranca publica.

A segunda dimenséo refere-se ao individuo, aonde prevenir significa formar
jovens menos vulneraveis a dependéncia, entdo se busca a infancia onde
comeca a formar a esséncia do ser, onde o individuo em crescimento
adquirird um sentido de poder e eficacia de suas ac¢bes (SILVEIRA, 2008, p.
8 apud Claude Olievenstein, 1990).

Esta dimensdo pode-se afirmar que busca a prevencao de jovens para que
este se desenvolva integralmente, estimulando suas potencialidades e criatividades,
para que este consiga conviver com suas adversidades, sem ter que fazer uso de
nenhuma droga como anestésico, como “alimento”, como substituto de vinculo
afetivo, ou como fuga dos “problemas”.

Esta dimensédo € a que atualmente mais tem se buscado trabalhar, em forma
de palestras educativas em escola, seminérios, campanhas publicitarias, a fim de
informar e educar os jovens para que estes ndo se envolvam com drogas licitas e
ilicitas, fato que tem se tornado recorrente nos dia de hoje, o envolvimento com
drogas cada vez mais cedo.

Salienta-se a importancia da participacdo de profissionais como assistentes

sociais e psicologos na realizacdo de trabalhos preventivos, principalmente em

8 As medidas previstas no que se refere a repressao ao uso de drogas, sdo encontradas no Titulo IV
— DA REPRESSAO A PRODUGCAO NAO AUTORIZADA E AO TRAFICO ILICITO DE DROGAS, da
Lei 11.343 de agosto de 2006 a qual institui o Sistema Nacional de Politicas sobre drogas (BRASIL,
2006).
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escolas, pois € o ambiente de formacgdo, educagdo e socializacdo onde se
encontram criangas e adolescentes.

A abertura de espacos de informacéo, discusséo e reflexdo acerca do uso de
drogas e das consequéncias geradas na vida do sujeito nas mais diversas
dimensdes da sua vida, vem a contribuir para o processo de conscientizacao,
formacdo e protagonismo de criancas e adolescentes perante as escolhas que
realizam.

A importancia de conhecer a realidade onde vivem essas criancas é relevante
para que o assistente social, o psicélogo e os demais profissionais envolvidos no
trabalho de prevengédo possam compreender as influéncias geradas pelo contexto
sécio cultural em que se encontram e também para perceber as influéncias como
desemprego, condicBes precéarias de vida, situacdes de vulnerabilidades geradas

pelo sistema capitalista na vida desses sujeitos.

A terceira dimensao diz respeito ao contexto sécio cultural onde se da o
encontro entre o individuo e a substancia. A sociedade atual € vulneravel a
expansédo do uso indiscriminado de drogas, pois é caracterizada pela crise
econdmica, falta de perspectiva de trabalho, condiges precéarias de vida,

violéncia e trafico, e a dependéncia estd relacionada & marginalizagéo,
frequentemente ao crime, de forma que muitos usuéarios de drogas acabam
excluidos de todos os servicos que a administragdo publica propicia
(SILVEIRA, 2008, p. 9 apud Claude Olievenstein, 1990).

Pode se dizer que o uso abusivo de drogas esta inteiramente ligado ao
contexto socio econémico e cultural e que a sociedade acaba por fazer com que o
sujeito carregue estigmas morais definindo-o muitas vezes como marginal,
vagabundo e perigoso, conceitos do senso comum 0s quais acabam deixando de
lado a realidade dos usuérios dificultando em algumas situagbes na busca por
tratamento, pelo ndo entendimento de que o uso de substancias psicoativas abrange
determinantes multifatoriais que podem ou né&o influenciar o sujeito em entrar em
contato com drogas.

Os usuérios de substéncias psicoativas que sofrem com as refracbes da
guestdo social, em alguns casos acessam somente aos servicos ofertados pelo
poder publico como os CAPS, que oferecem tratamento através do sistema Semi-

Aberto, no qual o préprio usuario tem que querer e buscar o tratamento, o que acaba
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dificultando as vezes a eficdcia da sua recuperagdo, pois o mesmo fica mais
vulneravel as recaidas; e pelos hospitais gerais os quais oferecem tratamento
através da internacdo para desintoxicacdo por um tempo considerado curto, em
alguns casos que necessitam de tratamento e acompanhamento por um periodo
maior que 30 ou 45 dias que é o previsto para internagdo nos hospitais gerais.

O assistente social vem contribuir ao perceber essa realidade e as
contradicdes que compde a mesma, realizando mediagbes e garantindo ao usuario a
efetivacdo de seus direitos, como 0 acesso aos servicos ofertados para tratamento,
reinsercdo e prevencdo a dependéncia quimica sejam do poder publico, clinicas

particulares, ou organizagfes do terceiro setor, como as comunidades terapéuticas.

2.3 A escola como espago de prevencédo ao uso de drogas

O tema sobre o0 uso e abuso de substancias psicoativas, especialmente as
ilicitas, tem ocupado lugar de evidéncia na midia, campanhas eleitorais, planos e
orcamentos governamentais, além de fazer parte da lista de principais inquietacfes
dos pais em relacdo aos seus filhos adolescentes nas ultimas décadas.

O uso de drogas é uma questédo cotidiana na vida dos jovens atualmente, e a
prevencdo ao uso e abuso de tais substancias € um tema que vem sendo muito
discutido, em campanhas publicitarias e em projetos desenvolvidos em escolas,
visto que esse segundo é também um local de desenvolvimento e formacdo de
criancas e adolescentes.

Conforme Moreira (2003) no que concerne a educacdo, para atender a
necessidade da abrangéncia de questdes cotidianas na vida dos jovens foi proposta
a adocdo de temas transversais no curriculo escolar dos alunos. Esta proposta é

considerada a maior inovacao proposta pelos Parametros Curriculares Nacionais.

Trata-se de “[...] um nudcleo de conteudos, ou temas, reunidos sob a
denominagdo geral de ‘Convivio Social e Etica’, em que a ética, a
pluralidade cultural, 0 meio ambiente, a salde e a orientagdo sexual devem
passar a ser trabalhados nas escolas transversalmente aos conteldos
tradicionais” (Moreira apud Araujo, 2001, p. 43).
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O que se percebe nos dias atuais é que pouco tem se feito em relacéo a esta
proposta, pois ainda o que se vé nas escolas € um distanciamento no que
concernem as guestdes que permeiam a vida dos alunos e o ensino, pouco tem se
contribuido para discussdo em sala de aula, questdes como drogadicao, orientacao
sexual, saude, entre outros, as vezes devido a resisténcia dos pais que muitas vezes
acham que falar sobre certos assuntos é um incentivo a pratica dos mesmos, as
vezes pela demanda de trabalho do proprio professor que ndo encontra tempo para
propor uma forma de trabalho que incentive esse tipo de debate em sala de aula.

De acordo com Moreira (Migliori & D’Ambrosio, 1999), explica que “A
Constituicdo Federal de 1988 coloca como obrigacdo do Estado o estabelecimento
de conteudos minimos. Mas o MEC optou por apresentar um parametro curricular
nao-obrigatorio que contivesse ndo apenas contetdos minimos, mas tudo aquilo que
todas as criancas do Brasil tém direito a aprender, ressaltando a importancia de se
respeitar as especificidades de cada regido, de cada comunidade. E nessa
perspectiva que 0s temas transversais se incluem, pois 0s mesmos tratam de
guestdes que atravessam a sociedade na atualidade.

Nesse sentido, a insercdo do Assistente Social no cotidiano escolar a fim de
trabalhar com préticas reflexivas no ambito escolar vai ao encontro da proposta dos
Parametros Curriculares Nacionais, que tém uma visdo da educagdo como exercicio
de cidadania e da escola com um espaco privilegiado para se trabalhar questdes
como a prevencao de drogas.

A escola é uma porta de entrada comunitaria, além de sua a¢édo pedagodgica,
formadora e de socializacdo, ela é reservatorio dos conflitos, limites, esperancas e
possibilidades sociais. A escola recebe e anuncia as contradicbes da sociedade.
Nesse contexto, o Servico Social tem ampla contribuicdo a dar a politica publica da
Educacao e aos desafios que se deparam para a ascensao do rendimento escolar, a
concretizacdo da escola como espaco de inclusédo social e a formacao cidada de
nossas criancas e jovens. (QUINTAO, 2007).

Segundo Amaro (1997) o contexto escolar € um ambiente social rico e
fecundo, onde as contradi¢cdes sociais, 0s jogos de forca e a luta pelos direitos de
cidadania estdo vivos e pulsantes, expressando assim a realidade como ela é a
partir dos sujeitos que por ela transitam, 0s quais vivenciam situacdes de

desemprego, fome, violéncia, dependéncia quimica, entre outros.
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7

Para tanto € necessario que o profissional que adentre esse espago seja
qualificado, criativo, que esteja em sintonia o Servigo Social no contexto atual que de

acordo com lamamoto (2008) se constitui da seguinte forma:

O Servico Social na contemporaneidade teve o desafio de decifrar os novos
tempos, que exigiu um profissional qualificado, ndo sendo apenas critico
reflexivo, mas com suporte tedrico e metodoldgico para embasar-se em
suas criticas e diante da realidade construir propostas de trabalhos criativos
(IAMAMOTO, 2003, p. 19).

Esse processo de mudanca no perfil profissional exigido pelas novas
configuracbes da sociedade pode ser vivenciado na area da educacdo, sendo a
década de 90 um momento importante para o Servico Social no contexto
educacional, segundo Amaro (1997) a partir de um concurso publico realizado no
ano de 1994, a profissdo ampliou o seu quadro profissional na area de educacéo,
retomando assim o movimento em busca de maior rigor critico e tedrico no seu
pensar e na sua praxis.

Segundo Amaro (1997) as situagcbes que anteriormente eram atendidas
especialmente por médicos, psicélogos e demais profissionais, passam agora a
contar com a abordagem de um assistente social, passando este a compor equipes
de saude escolar, intensificando-se assim a preocupacao em viabilizar espacos de
discussdo de teméaticas como drogas, gravidez na adolescéncia, criancas e
adolescentes vitimas de maus tratos, depressivos, portadores de necessidades
especiais, investindo assim na informacdo como instrumento de formacédo para a
cidadania.

Como bem destaca Almeida (2007) o trabalho realizado pelos Assistentes
Sociais ndo se confunde ao dos educadores. Em que pese a dimenséo socio-
educativa de suas ag0bes, sua inclusao tem se dado no sentido de fortalecer as redes
de sociabilidade e de ascensdo aos servicos sociais e dos processos socio-
institucionais voltados para o reconhecimento e aumento dos direitos dos sujeitos
sociais. A presenca dos assistentes sociais nas escolas anuncia uma intencao de
apreenséo da propria educacdo em uma dimenséao de integralidade, envolvendo os
processos soécio-institucionais e as relagdes sociais, familiares e comunitarias que

fundam uma educacédo cidada, articuladora de distintas dimensfes da vida social
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como constitutivas de novas formas de sociabilidade humana, nas quais 0 acesso
aos direitos sociais é crucial.
O acesso a informacdo é um direito garantido no Estatuto da Crianca e do

Adolescente em seu Art. 71 em que refere:

A crianca e o adolescente tém direito a informacao, cultura, lazer, esportes,
divers@es, espetaculos e produtos e servicos que respeitem sua condicao
peculiar em desenvolvimento (Estatuto da Crianca e do Adolescente. Art. 71
p. 61, 2005).

Sendo assim, 0 assistente social ao se inserir no contexto escolar a fim de
trabalhar no enfrentamento das mais diversas manifestacdes da questao social que
perpassam pela escola, e também em prol do acesso dos jovens a informacfes em
um espaco onde 0s mesmos possam discutir tematicas que envolvam o seu
universo juvenil, este profissional, esta garantindo um direito, formando jovens
cidaddos com uma apreensdo mais critica da realidade em que vivem e, além disso,
contribuindo para uma formacao mais integral e inclusiva.

Mas a prevencdo as drogas ndo deve ser o Unico foco de trabalho do
assistente social quando o assunto € dependéncia quimica, este profissional
também se torna necessario na atuacdo direta com o usuario de drogas, garantindo
0 acesso aos locais de tratamento seguros e qualificados, levando em conta as
particularidades de cada sujeito, além de também trabalhar com a familia e com o

processo de reinsercao social do mesmo.

2.4 O trabalho do Assistente Social na Comunidade Terapéutica.

Neste subitem sera abordado o trabalho do assistente social em Comunidade
Terapéutica, como um espaco de insercéo profissional atuando diretamente com as
discrepancias sociais decorrentes da dependéncia quimica, através do tratamento,
reinsercao social e prevencdo de drogas. Mas primeiramente se faz necesséario uma
breve explanacao sobre o trabalho do profissional do Servigo Social no inicio de sua

trajetoria.
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Segundo Sousa (2008) o Servico Social no bergco de sua histéria hasce como
uma profissao interventiva, visando a producdo de mudanca no cotidiano de vida
dos usuarios que eram atendidos pelos seus servicos.

Essa mudanca a qual visava o0 assistente social, ndo pretendia uma
emancipacao do sujeito, nem tampouco o percebia enquanto sujeito de direitos, pois
o profissional ndo buscava apreender a realidade vivenciada pelo individuo, mas
pautava sua atuacdo em adequar o sujeito a sociedade, pois 0 entendia como um
desajustado, que precisava se enquadrar nos padrbes exigidos pelo contexto da
época.

A profissé@o surge no periodo histérico em que Estado e mercado comecam a
intervir nas consequéncias geradas pela questao social que advém do processo de
industrializacdo vivenciado pelo pais na década de 30, a fim de mediar conflitos
entre as classes através das politicas sociais.

Para Pereira (2008) a politica social vive em uma relacdo conflituosa entre
Estado e Sociedade, pois lida com interesses distintos e sofre pressdes de classes
opostas em favor aos seus interesses, tornando-se assim um verdadeiro cabo de
guerra entre Estado e mercado e as classes subalternas em garantir seus direitos,
sendo que ora a politica social vem para atender a uma demanda de necessidades
basicas humanas, ora ela vem atender aos interesses politicos e econdmicos como
forma de apaziguar as tensoées.

As modificagcbes provocadas pelo processo de industrializacdo, como
jornadas excessivas e precarizagdo do trabalho, baixos salarios, aumento da
populacdo urbana, falta de estrutura nas cidades; aliados a falta de atencdo do
Estado através de politicas publicas que abrangessem tais questbes, vem
interferindo significativamente, gerando mudancas na vida dos sujeitos e da
sociedade como, por exemplo, o gradativo aumento do uso de substancias
psicoativas, reflexo da precarizacdo das questdes econdmicas, sociais, politicas e
culturais decorrentes do sistema capitalista.

Segundo lamamoto (1998) as politicas sociais tem se tornado cada vez mais

focalizadas, descentralizadas e privatizadas, tudo isso em face de minimizac&o® do

% Este processo faz com que na década de 90 acontece um boom de Organizacbes Nao
Governamentais da Sociedade Civil —- ONGs, estas vem assumir a responsabilidade de acdes que
deveriam estar a cargo do Estado.
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Estado em relacdo as suas responsabilidades sociais, gerando uma desorganizacéo
e descentralizagcdo dos servigos sociais publicos.

Tendo em vista os processos de vulnerabilidades vivenciados e a desatencao
por parte do Estado em garantir condicbes minimas de sobrevivéncia para a
populacdo através das politicas sociais, sendo que muitos encontram no alcool e/ou
outras drogas uma forma de aliviar tensbes, bem como as pressdes impostas pela
realidade em que se encontram.

lamamoto (2004) refere que na atualidade o profissional do Servico Social,
deve articular as trés dimensdes de competéncias profissional, a fim de que este se
insira de forma qualificada no mercado de trabalho e possa responder as demandas
cotidianas impostas pela realidade em continua transformacao.

O profissional deve adotar uma postura investigativa acerca da realidade, que
esta sempre em processo de transformacdo, viver em processo de qualificacdo
continuada para poder intervir nas expressdes da questao social que se apresentam
no seu cotidiano de trabalho.

O Assistente social ndo deve-se contentar s6 com o0 aparente, mas deve ir
além, daquilo que é mostrado pelo usuério, ndo enxergar s6 a dependéncia quimica,
mas todas as outras questBes que estdo envoltas a essa problematica, violéncia
sexual, desemprego, negligencia familiar, exclusao social entre outras.

A partir disso o0 sujeito ndo poder ser visto como isolado, mas parte de uma
sociedade, inserido num contexto que afeta sua vida, e que num processo dialético
faz com que através do uso de substancias psicoativas esse mesmo sujeito
modifique o0 contexto aonde esta inserido. Sobre tal realidade torna-se
imprescindivel a acdo do assistente social através dos seus instrumentos técnicos
operativos.

Sousa (2008) coloca que quando o assunto é instrumentalidade sdo diversas
as maneiras que o profissional pode intervir na realidade, mas que nao basta o
profissional ter conhecimento dos instrumentos®® e técnicas é necessario que o
profissional reconheca o seu objetivo naquele trabalho.

O profissional que esta inserido em espacos de trabalho como nos hospitais
gerais com os leitos para internacdo e desintoxicacdo, sejam os CAPS AD com o

%0 5 instrumental é o resultado da capacidade criativa e da compreensdo da realidade social, para
gue alguma intervencdo possa ser realizada com o minimo de eficacia, responsabilidade e
competéncia profissional (Sousa, 2008 p. 131).
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programa de reducéo de danos, ou as comunidades terapéuticas com 0s programas
de abstinéncia, tendo como demanda a dependéncia quimica tem que saber que o
seu objetivo naquele espaco socio ocupacional, deve ser o de promocao, prevencao
e recuperacdo da saude biopsicossocial dos usuarios como sujeitos de direitos.
Reconhecer o seu objeto de trabalho e seu objetivo faz com que o profissional,
munido de seus instrumentais, e analisando a realidade de cada sujeito como Unica,
escolha as melhores técnicas para cada situacéo apresentada.

Segundo Lersch (2010) o profissional do servigo social diante da dependéncia
quimica trabalha nos mais diversos espacos socio-ocupacionais. Dentre essas,
encontram-se as comunidades terapéuticas, onde este profissional desenvolve entre
as mais diversas atividades como, a realizacdo de grupos com familias, visitas
domiciliares, entrevistas, observacdo, estudos socais® e também elaboracdo de
projetos para captacdo de recursos para oferecer um tratamento integral e de
qualidade aos usuarios desse servi¢o, visando a promocdo da cidadania e sua
reabilitacdo fisica, psicolégica e social, estando em consonancia com 0 que
preconiza o conceito de Comunidade Terapéuticas expresso pela Federacéo

Brasileira de Comunidades Terapéuticas (FEBRACT).

Ambiente residencial protegido, técnica e eticamente orientado, cujo
principal instrumento terapéutico e a convivéncia entre os pares. Seu
objetivo é tratar os residentes resgatando sua cidadania, buscando sua
reabilitacdo fisica e psicologica e a reinsercao social (MONT SERRAT,
2010, p. 1).

O trabalho do assistente social frente a problematica da dependéncia quimica,
além de estar em consenso com 0 que caracteriza o trabalho das Comunidades
Terapéuticas, também esta em harmonia com a definicdo de usuario atendido pelo
assistente social no seu cotidiano de trabalho, estando expresso pela Politica

Nacional de Assisténcia Social no item 2.4

%1 0 estudo social contempla a narrativa na qual o assistente social contextualiza o seu processo de
trabalho tornando-se assim um instrumento para garantia dos direitos. Seu contetdo deve privilegiar
a articulagcdo dos fundamentos tedricos metodoldgicos, ético politicos e técnicos operativos, onde
situa-se a direcdo social da profissédo (Turck,2007 p.40).
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Constitui como publico usuéario da politica de assisténcia social, cidadaos e
grupos que se encontram em situacbes de vulnerabilidades e riscos, tais
como: familias e individuos com perda ou fragilidade de vinculos de
afetividade, pertencimento e sociabilidade; ciclos de vida; identidades
estigmatizados em termos étnico, cultural e sexual; desvantagem resultante
de deficiéncias; excluséo pela pobreza e, ou, no acesso as demais politicas;
uso de substancias psicoativas; (BRASIL, 2004).

Os usuarios de substancias psicoativas referenciado pela politica de
assisténcia social, podem também receber atendimento pelas organizacdes do
terceiro setor como as comunidades terapéuticas, as quais compdem a rede
socioassistencial de protecdo ao sujeito, mesmo que esta forma de tratamento em
regime de internacdo ndo seja reconhecida pelos CAPS AD como espaco de
tratamento clinico como refere Frossard (2009).

E preciso compreender que cada sujeito € Uinico e possui suas singularidades
e que cada situacdo exige uma forma de intervencdo, devendo o profissional
apreender a realidade de cada caso a fim de realizar encaminhamentos para 0s
servicos de atencdo aos usuarios de substancias psicoativas que mais se adaptem a
cada caso. O cotidiano de trabalho ndo tem uma receita a ser seguida, € uma
construcdo continua feita diariamente pelo profissional. Faz-se necessario analisar a
realidade e o contexto em que vive o sujeito para desenvolver as mediacdes.

E necesséario que o assistente social apreenda as varias formas que a
guestao social assume na atualidade, e assim possa fomentar formas de resisténcia,
mas para que isto ocorra é de fundamental importancia que o profissional seja capaz
de decifrar as mediacdes por meio das quais se manifesta a questdo social hoje
(IAMAMOTO, 1998).

Atualmente vive-se um processo de amplo consumo ditado pelo mercado e
divulgado pelas midias, influenciando nos valores da sociedade, os individuos
vivenciam estéo cada dia mais individualistas, vivendo relagdes fragilizadas, em uma
constante sensacéo de incerteza e inseguranga.

lamamoto (1998) diz que o profissional na atual conjuntura precisa com
urgéncia de um banho de realidade brasileira, munir-se de informagbes que
possibilitem a identificagdo das formas particulares da questao social, bem como os
processos sociais que a reproduzem.

Deve ser um profissional critico, criativo e propositivo, capaz de através de

sua percepcao direta com as diversas questdes trazidas pelo usuario, seja capaz de
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ser um profissional que participe da formulacdo das politicas sociais que sejam
capaz de modificar a realidade que ele analisa e vivencia, agente fomentador de

conhecimento.
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3 COMUNIDADE TERAPEUTICA ESPIRITA CHICO XAVIER

Este capitulo ira apresentar sobre a Comunidade Terapéutica Espirita Chico
Xavier, que tem por objetivo o tratamento para dependéncia quimica para homens
com idade entre os 18 e 65 anos, sendo esse 0 espago socio-ocupacional do
Assistente social onde se realizou o processo de estagio | e Il e que servira de base
para realizacdo desse estudo.

Tem como subitens a apresentacdo do campo de estagio, os objetivos geral e
especificos da instituicdo, a historicidade do mesmo, as atividades realizadas pela

instituicdo bem como o trabalho do assistente social.

3.1 Apresentacao do campo de estagio

A fim de compreender o cenario onde se situa a Comunidade Terapéutica
Espirita Chico Xavier, faz-se necessario uma breve explanagéo sobre o histérico do
municipio onde se localiza a instituicao.

S&o Borja se localiza na fronteira Oeste do Estado do Rio Grande do Sul, com
uma populacao de 61.671 habitantes, deste total 89,4% da populacédo se concentra
na area urbana e 10,6 na area rural, em relacdo ao sexo 49,1% sdo homens,
enquanto 51,0 % sdo mulheres (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2010).

Inserida neste cenario esta a Associacdo Espirita José Ferreira de Moraes,
desde o dia 03 de maio de 1929, inaugurada entdo com a nomenclatura de
Sociedade Espirita José Ferreira de Moraes, fundada por pessoas da comunidade
identificadas com o ideério espirita.

A Associagao Espirita, com intuito de ampliar seus servi¢os, e atender a uma
demanda crescente no municipio, desde 2009 vinha organizando-se para fundar
uma Comunidade Terapéutica® para atendimento de dependentes de drogas,

provenientes tanto do municipio de Séo Borja como das localidades vizinhas.

32 A Comunidade Terapéutica tornou-se nomenclatura oficial a partir da Resolucdo 101 da ANVISA
de 30 de maio de 2001, essa terminologia aparece no titulo da Resolugcdo “que estabelece regras
para as clinicas e comunidades terapéuticas”. E em seu artigo 1° define o que entende por
comunidade terapéutica “servigo de atengcéo a pessoas com problemas decorrentes do uso ou abuso
de substéncias psicoativas, segundo modelo psicossocial” (FROSSARD, 2009).
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A Comunidade Terapéutica Espirita Chico Xavier possui uma area de seis
hectares, a qual comporta horta, campo, espaco para lazer, realizacdo de jogos
recreativos, além de um prédio com capacidade para 40 residentes, tendo objetivo a
ampliacdo das instalacbes para compor 80 residentes (PROGRAMA
TERAPEUTICO, 2010).

A estrutura fisica da CTECX compreende dez quartos com capacidade para
quatro residentes cada, com ventiladores de teto e armarios embutidos, cozinha
equipada com materiais a fim de que sirva para realizacdo de cursos
profissionalizantes, refeitorio e sala de reunides equipadas com DVD, data show e
TV LCD. Visando o futuro através da auto-sustentabilidade a Comunidade
Terapéutica, desenvolveu o plantio de mudas de arvores frutiferas (PROGRAMA
TERAPEUTICO, 2010).

A instituicAo possui no seu quadro de funcionarios, um assessor
administrativo, uma psicologa, uma assistente social, trés monitores e um
coordenador. Tem como objetivo o0 tratamento para dependéncia quimica, para
homens com idade entre 18 e 65 anos, oferecendo a estes um ambiente seguro,
ético, com orientacéo técnica e religiosa (PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

Dentro deste principio maior, estad a busca pelo restabelecimento do sujeito e
a valorizacao da vida, contribuir para a prevencao de drogas, ofertando assisténcia a
comunidade, investirem na recuperacao do sujeito através de um plano terapéutico
individualizado® compreendendo as suas particularidades, e por fim oferecer ao
residente e sua familia o acompanhamento profissional de psicélogo e servico
social, para que os mesmos sejam ouvidos, orientados e fortalecidos (PROGRAMA
TERAPEUTICO, 2010).

A CTECX tem como missdo promover a transformacado do individuo através
de uma mudanca de héabitos, a fim de que o mesmo possa vencer as dificuldades e
venha a sentir-se parte de algo maior que a sua individualidade, possibilitando assim
0 seu crescimento pessoal. A instituicdo tem como valores um mundo sem drogas e
a valorizac&o da vida (PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

O tratamento para dependéncia quimica ndo é o unico foco de intervencao

que visa o trabalho da Comunidade Terapéutica, esta visa também a reinsercao

® 0 plano terapéutico individualizado (PTI) é construido em equipe, considerando aspectos

fundamentais previstos na Portaria 430/2008, a qual regulamenta a prestacdo de servicos de atengao
a dependentes de substancias psicoativas (PLANO TERAPEUTICO, 2010).
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social do sujeito bem como a prevencdo do uso de drogas. Estas atividades bem
como o processo de implantacdo da CTECX no municipio de Sao Borja séo

descritas nos subitens a seguir.

3.1.1 Historicidade

De acordo com Dutra (2008) esta inserida no municipio de Séo Borja desde o
dia 03 de maio de 1929, a Sociedade Espirita José Ferreira de Moraes, fundada por
pessoas da comunidade identificadas com o ideério espirita, dentre elas Walter
Sanches, Jodo Ribeiro, Rosalino Pompeu de Almeida, Jovino Marques, Lednidas
Escobar da Silva e Modesto Martins. As atividades foram iniciadas em uma sala
cedida por um simpatizante do grupo, nhum prédio onde atualmente se situa o Hotel
Pampa. No dia 31 de mar¢co de 1934 foi criado de fato e de direito, a Sociedade
Espirita José Ferreira de Moraes, elaborando-se entdo o estatuto que a regeria,
elegendo-se o primeiro presidente Oscar Ramos da Silva.

Em dezembro de 2006, a Sociedade atendendo as necessidades da nova
legislagdo, passou a chamar-se Associacdo® Espirita José Ferreira de Moraes.
Atualmente é filiada a FERGS - Fundacao Espirita do Rio Grande do Sul, & FEB —
Fundacao Espirita Brasileira, bem como pertence a coordenadoria da 7° regido e a
UME — Unido Municipal Espirita, também possui cadastro ao Conselho Municipal de
Assisténcia Social, estando regida por um estatuto® social e regimento interno
conforme Dutra (2008).

A Associacdo Espirita em seu Estatuto no artigo primeiro® declara-se uma

instituicdo sem fins lucrativos, conforme Simdes (2008) a Lei n. 9.790/99, que institui

3 Conforme Simées (2008) as associacbes em sua definicdo mais vasta, sdo unibes de pessoas
fisicas, juridicas ou ambas, organizadas segundo seus estatutos, com o objetivo de atingirem a
satisfacdo de certos interesses sociais nao lucrativos, sejam eles sindicais, religiosos, cooperativistas,
politicos, partidarios, filantropicos, assistenciais, esportivos, artisticos, cientificos, habitacionais, de
gsesquisa ou outros (art. 5°, XVIII E XXI CF e arts. 53 a 61 e 2.031 CC)

Os estatutos das associacbes devem contemplar, obrigatoriamente, a sua denominacgéo, as
finalidades sociais, os requisitos para admisséo, demisséo e exclusdo dos socios, os seus direitos e
deveres, as fontes de recursos para sua manutencdo, o0 modo de constituicdo e funcionamento dos
seus o6rgaos deliberativos e administrativos e as condigcbes para a sua alteracdo e dissolucgéo,
conforme Simdes (2008).

% Art. 10-0 presente Estatuto rege as atividades da Associagdo Espirita Dr. José Ferreira de
Moraes, organizacao instituida nos moldes do artigo 54 do Cddigo Civil Brasileiro, de fins nao
econdmicos, fundada em 25 de dezembro de 1934, com seus atos constitutivos registrado no Cartorio
de Registro de Pessoas Juridicas da Comarca de Sao Borja, de duracao indeterminada, estabelecida
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as OrganizagcBes da Sociedade Civil de Interesse Publico (OSCIPS), definiu como

sem fins lucrativos:

“A pessoa juridica de direito privado que ndo distribui, entre seus sdcios ou
associados, diretores, empregados ou doadores, eventuais excedentes
operacionais, brutos ou liquidos, dividendos, bonificagdes, participagdo ou
parcelas de seu patrimdnio, auferidas mediante ou exercicio de suas
atividades, e que os aplica integralmente na consecucdo do respectivo
objeto social” (SIMOES, 2008 p. 397).

Ainda conforme Simfes (2008) as associacdes prevéem o0s seus 6rgaos
dirigentes ou executores (geralmente uma diretoria ou coordena¢do e um conselho
fiscal) e o6rgédos deliberativos, dentre os quais ressalta a assembléia geral dos
socios.

A Associagdo Espirita divide-se em 13 departamentos, entre eles esta o
Departamento de Assisténcia Social, através do qual implementou-se a insercao do
Servico Social por meio do projeto de extensdo Reviver, desenvolvido pela
Universidade Federal do Pampa — Curso de Servico Social — tendo como objetivo
geral: sistematizar no a@mbito da assisténcia social, atendimento as familias que
recebem auxilio imediato, para haja um comprometimento da Instituicdo, com a sua
ascensao perante a sociedade, cumprindo com seu papel de promover o individuo,
ofertando aprendizagem e crescimento social, culminando na possibilidade de
estabilizacdo da dignidade individual.

E dentro deste mesmo departamento que esta vinculada a CTECX desde
junho de 2010, tendo como objetivo central o tratamento para dependéncia quimica
para homens com idade entre 18 e 65 anos.

Conforme Lersch (2010) as primeiras iniciativas a fim de implantar um local
para tratamento de dependentes quimicos no municipio de S&o Borja se deram em

trés esferas: na sociedade civil, no poder publico e na esfera privada.

na Rua Bardo do Rio Branco, 2080, nesta cidade onde esta sua sede e foro. A associacdo de ordem
religiosa, cultural filantropica, de assisténcia social, sem finalidade lucrativa, pessoa juridica de direito
privado, que serve desinteressadamente a coletividade, tendo como finalidades:

a) O estudo, a difuséo e a préatica do Espiritismo;

b) A orientacéo a infancia, a juventude e a familia;

c) Assisténcia e promocgao social.
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Na sociedade civil a iniciativa se deu através do Grupo de Auto Ajuda Amor-
Exigente, no ano de 2006 a partir do coordenador do grupo na época através do
projeto que levava o nome de Voo Livre, o qual tinha como objetivo a manutencao
dos recursos humanos e materiais para continuar a promover 0s encontros do grupo
0 qual se realizavam semanalmente. Este projeto acabou por ser fomentado por
uma empresa local, que reconheceu a importancia deste tipo de trabalho e da
dimensdo que a dependéncia quimica atingia o municipio de Séo Borja (Lersch,
2010).

De acordo com Lersch (2010), o poder publico em 2009 através de uma
reunido com gestores locais dos municipios de Macambard, Itaqui, Itacurubi, Sdo
Borja e Unistalda entraram em consonancia e assinaram um protocolo de intencéo,
no qual comprometeriam uma parte do orcamento do executivo para a criacdo de
um “Centro Regional para Tratamento de Dependentes Quimicos”, neste momento
concordaram com a realizacdo de um consorcio entre esses municipios para manter
e administrar a infra-estrutura deste espaco.

O poder privado, em 2009 juntamente com o Grupo de Auto Ajuda Amor
Exigente e o poder legislativo local, preocupados com a crescente demanda advinda
do uso e abuso de drogas, e também com a distancia para a realizacdo de
tratamento para dependéncia quimica, unem-se para construir no municipio de Séo
Borja a Comunidade Terapéutica Espirita Chico Xavier (Lersch, 2010).

Sendo assim, de acordo com Lersch (2010), tendo em vista que a Associagao
Espirita José Ferreira de Moraes, se convencionava a implantacdo da CTECX,
contou-se com a colaboracdo de um vereador local e também Bacharel em Direito,
para que analisasse o estatuto e o regimento interno da Associacdo Espirita e
indicasse as alteracfes que deveriam ser feitas, a fim de que a CTECX fosse
anexada a instituigao.

Desta maneira, atrelou-se ao Departamento de Assisténcia e Promocéao
Social Espirita (DPASE) a Fazenda Terapéutica, com a finalidade de tratamento
para dependentes quimicos, a qual recebeu o nome fantasia de Comunidade
Terapéutica Espirita Chico Xavier, e foi fundada em 03 de Junho de 2010 (Lersch,
2010).

A implantacdo de um local para tratamento de dependentes quimicos no

municipio de Sao Borja através da unido da sociedade civil, do setor privado bem
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como do poder legislativo mostra uma preocupacdo com uma demanda que vinha
crescendo ndo s6 no municipio, mas na regido.

A construcao de um espaco, que se tornassem mais uma alternativa na busca
por tratamento através do regime de internacdo, vem fortalecer a rede ja existente
gue contava com 0 CAPS AD e as internagdes para desintoxicagdo no Hospital Ivan
Goulart.

3.1.2 Atividades realizadas pela CTECX

A Comunidade Terapéutica tem como base para a realizacdo do tratamento a
dependéncia quimica um tripé composto por trabalho, espiritualidade e disciplina.

Conforme o Programa Terapéutico a espiritualidade consiste em palestras de
auto-ajuda que tem como intuito de despertar a religiosidade dos residentes através
de palestras realizadas por 20 voluntarios e que acontecem de segunda a sexta
feira, o foco deste trabalho esta na valorizacdo de valores morais cristaos, leituras
edificantes, leituras do evangelho, meditacdes, preces e cantos.

A disciplina traz a idéia de hierarquia e estabelecimento de limites, este eixo
do tripé se concretiza através de um cronograma no qual esta determinado rigoroso
cumprimento de horario, das atividades propostas, da higiene pessoal e ambiental,
fazem partes as atividades como terapia ocupacional, grupos, esportes e laboterapia
(PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

O trabalho da CTECX esta embasado em uma metodologia composta por
diversas técnicas terapéuticas de grupo, sendo elas: Grupo dos 12 passos, Grupo
de Amor Exigente, Grupo de Sentimentos, Grupo de Confronto, Grupo de Seminéario,
Grupo de Socioterapia, Grupo de Espiritualidade, Grupo de Laboterapia, e Grupo de
Meditac&o e Relaxamento (PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

A laboterapia vem auxiliar na descoberta de aptiddes e contribuir no processo
de desintoxicacao, os residentes séo divididos por setores, para que todos possam
participar das atividades ocorrem rodizios. As atividades que estdo inclusas na
laboterapia sdo: lavoura, horta, jardinagem, cozinha e cuidado dos animais. Estas
atividades possuem um planejamento prévio, e todos os residentes devem vivenciar
estes processos (PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).
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Na socioterapia estdo inclusas atividades de lazer, esportes, recreacao,
artesanato, oficinas e limpeza. Estas atividades sdo realizadas pelos residentes
durante o periodo de nove meses (ou doze meses se prorrogado) de tratamento, o
qual é assim subdivido em trés momentos:

O primeiro momento € chamado de periodo de adaptacdo e desintoxicacao
(00 a 03 meses): a adaptacdo ao programa ocorre de forma lenta e gradual, é um
processo de descoberta e de conhecimento de uma nova rotina. Alguns residentes
durante o periodo que fazem uso de drogas deixam de alimentar-se, de fazer sua
higiene pessoal, de dormir durante a noite, ocorre nesse primeiro momento a
adaptacdo e retomada de hébitos como disciplina, alimentagéo equilibrada, higiene
pessoal e do ambiente. Ocorrem nesse periodo crises de abstinéncia de alguns
residentes que se manifestam na forma de dores de cabeca, sudorese, sede
excessiva, pesadelos, medo, inseguranca e gula. A desintoxicacdo acontece atravées
das atividades de laboterapia, bem como de seminarios que abordam teméticas
relacionadas a dependéncia quimica (PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

O segundo momento é chamado periodo de conscientizacdo e interiorizacao
(03 a 06 meses): os residentes neste periodo j4 estdo adaptados as normas da
instituicdo, percebem-se as primeiras modificagbes, como uma tomada de
consciéncia quanto a gravidade e extensdo da sua problemética. H4 uma melhor
integracdo com 0s outros residentes, através das atividades realizadas em equipe.
Neste periodo séo preparadas as saidas de sete dias da instituicdo, para dar inicio
ao processo de ressocializacdo (PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

O terceiro e ultimo momento é chamado periodo de ressocializacdo e
reinsercdo social (06 a 09 meses): estes Ultimos meses compdem 0 processo de
reinsercdo do sujeito a sua familia e a sociedade, este periodo de ressocializacéo
acontece da seguinte forma, o residente permanece durante sete dias em casa, e
retorna para passar o restante do més na CTECX. Neste momento o residente
poderd identificar as dificuldades ao reinserir-se novamente, e para que nado haja
quadros de recaida a instituicdo através dos técnicos disponibilizara
acompanhamento, além de orientacbes com seminarios e material didatico quanto
ao processo de recaida. Ao final do programa de tratamento o residente podera se
sentir necessidade, de prorrogar por mais trés meses, ou graduar-se e ficar como
estagiario a fim de auxiliar outros residentes no seu tratamento (PROGRAMA
TERAPEUTICO, 2010).
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Durante os meses de internacdo na Comunidade Terapéutica os residentes e
os familiares contam com um programa de atencgéo, que pode ser tanto realizado de
forma individual ou grupal pelos técnicos e monitores.

Na forma individual este atendimento pode ser psicoterapico/psicoldgico
realizado no setor de psicologia, o qual prioriza o atendimento de casos mais
urgentes, e quando se percebe a necessidade utiliza-se de uma abordagem mais
frequente. O atendimento também pode ser social realizado pelo servico social,
onde se observa as particularidades de cada familia e sujeito, e busca-se a
articulacdo com a rede interna e externa, visando a sustentagdo do tratamento e o
retorno para o convivio social. Através dos monitores acontece a orientacdo
individual, na qual recebem orientagdes sobre o funcionamento da instituicdo
(PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

Na forma grupal as atividades desenvolvidas sdo grupo psicoterapico
realizado pela psicéloga, semanalmente, juntamente com os residentes, monitores e
o coordenador, com o intuito de troca de experiéncias. O grupo operativo € realizado
tanto pelo assistente social quanto pelo coordenador, o servigo social trabalha no
grupo quinzenalmente, o objetivo deste grupo € manter uma coesao no tratamento,
por fim o grupo terapéutico e de reflexao, trabalha com os residentes 0s processos
de recaida, busca analisar e refletir através das vivéncias dos residentes formas de
contribuir para que momentos de recaida ndo ocorram, possui também um carater
preventivo (PROGRAMA TERAPEUTICO, 2010).

O atendimento as familias acontece por parte de toda a equipe, em especial
pelo servigo social, através de visitas, entrevista, ou no grupo de familia realizado
em conjunto com a psicologa. Entende-se que o trabalho com a familia € um fator
relevante, visto que esta € um dos eixos de sustentacdo do tratamento, o resgate de
vinculos e a conscientizacdo da familia quanto a sua importancia durante o
tratamento sdo os pontos mais trabalhados.

No que se refere as familias que ndo residem no municipio de Séo Borja, a
intervencao familiar, ocorre por telefone, durante as visitas aos residentes que
acontecem no terceiro domingo de cada més, ou através da rede de apoio do seu
municipio sede.

A equipe da comunidade terapéutica também participa de eventos sociais

guando é solicitada, através de palestras em escolas, empresas, seminarios, a fim
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de esclarecer sobre o0s servi¢os oferecidos pela instituicdo, bem como prevenir o uso
de drogas.
O préximo subitem busca referenciar como se desenvolve o trabalho do

profissional do Servico Social na Comunidade Terapéutica Espirita Chico Xavier.

3.1.3 O trabalho do Assistente Social na CTECX

O trabalho do assistente social em comunidades terapéuticas € algo recente
no Estado do Rio Grande do Sul, conforme Lersch (2010) a primeira CT a contar
com uma profissional do Servico Social em seu quadro de funcionarios foi a Pastoral
de Apoio ao Toxicbmano (PATNA) da cidade de Caxias do Sul, no ano de 1998.
Atualmente a esta instituicdo conta com o trabalho de trés profissionais do Servigo
Social em seu quadro de funcionarios.

Na CTECX o reconhecimento da importancia do trabalho da assistente social
se deu de acordo com Lersch (2010) através da convivéncia com os estagiarios do
Servigo Social da Universidade Federal do Pampa, por meio do projeto de extensao
Reviver, orientado por uma das docentes da Universidade Federal do Pampa -
UNIPAMPA.

No primeiro momento, por ser um campo novo de atuacdo profissional,
buscou-se apreender a realidade do espaco institucional no municipio®’, e as
demandas que 0 mesmo apresentava, neste contato, foi observado algumas
necessidades de trabalho tais como: fortalecimento da rede interna, trabalho
interdisciplinar, elaboracdo de projetos para captacdo de recursos e articulacdo da
rede de servicos da saude (Lersch, 2010).

Além dessas questdes expostas, 0s rebatimentos que a dependéncia quimica
gera na vida do individuo e de seus familiares, € outro objeto de trabalhado do
assistente social na CTECX, a fim de que através de suas estratégias e
intervencdes, contribua para a emancipacdo e para a efetividade dos direitos
garantidos para que o mesmo exerca sua condi¢do de cidadao (Lersch, 2010).

Conforme Prates (apud Marx, 1989, p. 202) os elementos que compde o

processo de trabalho sdo: “1) a atividade adequada a um fim, isto &, o préprio

" Municipio de Sao Borja
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trabalho; 2) a matéria a que se aplica o trabalho, o objeto de trabalho; 3) os meios de
trabalho, o instrumental de trabalho”.

Os meios de trabalho, ou seja, o que o assistente social utiliza para a
realizacdo do seu trabalho, desde recursos materiais como sala, computadores,
canetas, folhas, bem como os instrumentos e técnicas que seriam, as palestras,
encaminhamentos, planejamento, entrevista e visitas domiciliares.

Para que todo esse processo de trabalho ocorra, € necessario um
planejamento das atividades a serem realizadas pelo profissional durante seu
cotidiano de trabalho, tendo o0 mesmo uma metodologia, que orienta as suas
atividades dentro da Comunidade Terapéutica, sempre em consonancia com o
Caodigo de Etica profissional, a Lei de Regulamentacédo da Profissdo e o Projeto
Etico Politico da categoria profissional.

As entrevistas que sdo realizadas com a mae, pai, ou responsavel pelo
residente, para fornecimento das informacgfes sobre a histéria de vida do sujeito, a
fim de que se possa entender todo o contexto em que este viveu, e as relacdes
sociais que este estabeleceu ao longo da sua trajetdéria com a familia, com os
amigos, no trabalho entre outras.

Segundo Gil (2007) pode-se definir como entrevista uma técnica em que o
investigador se apresenta frente ao investigado e Ihe formulam perguntas, visando a
obtencdo dos dados que interessam a investigacdo, portanto é uma forma de
interacdo social, mais especificamente uma forma de didlogo assimétrico em que
uma das partes busca a coleta de dados e a outra parte se apresenta como fonte de

informagao.

A entrevista € uma das técnicas de coleta de dados mais utilizadas no
ambito das ciéncias sociais. Psicologos, socidlogos, pedagogos, assistentes
sociais e, praticamente todos os outros profissionais que tratam de
problemas humanos valem-se dessa técnica, ndo apenas para a coleta de
dados, mas também com objetivos de voltados para o diagnéstico e
orientacdo. (GIL, 2007)

Em uma entrevista, ao procurarmos conhecer a historia de vida dos sujeitos,
privilegiaremos ndo uma reconstituicdo cronolégica, mas a narrativa a partir de
episodios significativos, contextualizados, na tentativa de realizar o que Prates apud

Lefebvre (1966) chama de movimento detour, um rebate ao passado, que,
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reencontrado e reconstruido, por sucessivas reflexdes, retorna mais aprofundado,
libertado de seus entraves, superado, no sentido dialético como nos coloca Prates
(2003).

ApoGs esse primeiro processo de compreensédo da vida do usuéario, € realizada
uma visita domiciliar para compreender o sujeito no seu espago, ha sua vivencia
cotidiana, e para poder também realizar um acompanhamento no ambito familiar,
visto que a familia é parte fundamental no processo de tratamento para dependéncia
quimica, para tanto as visitas sdo agendadas com prévia antecedéncia com o
familiar ou responsavel.

A visita domiciliar é uma forma de observar o sujeito no seu cotidiano e as
relacbes que este estabelece, de acordo com Prates (2003), na realizacdo de uma
visita domiciliar, ndo serdo analisadas somente as condicfes de vida dos sujeitos,
mas procurar-se-a perceber o seu estilo de vida, expresso no dia-a-dia de sua vida
familiar, comunitaria, no seu trabalho, nas relac6es que estabelece o sentido que
atribui a essas relacbes, na linguagem, representacfes, visando sempre a

construcdes de novas sinteses.

“Uma pratica profissional investigativa ou de atendimento, realizada por um
ou mais profissionais, junto ao individuo em seu proprio meio social ou
familiar. No geral, a visita domiciliar, como intervencao, reine pelo menos
trés técnicas para desenvolver: a observacdo, a entrevista e a histéria ou
relato oral”. (AMARO, 2003)

De acordo com Amaro (2003) ao realizar uma visita domiciliar devemos estar
atentos a captar o todo, devemos estar aptos a analisar e interpretar a verdade
particular que se expressa naquela realidade que esta pronta, devemos também
observar o que nao esta explicitado, isso torna um caminho a descobertas que
configure em aspectos importantes daquela realidade, o aparentemente 6bvio pode
ser uma visao parcial da verdade devemos procurar evidéncias também no que esta
encoberto.

Através das entrevistas e das visitas domiciliares, a assistente social
esclarece aos familiares e ao residente quanto a possibilidade do recebimento do
auxilio doenca através da previdéncia social, este beneficio vem auxiliar o residente

gue muitas vezes nao tem condi¢cdes de arcar com as despesas do tratamento na
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CTECX, ou também no sustento da sua familia enquanto esse se encontra internado
para tratamento da dependéncia quimica.

Compondo o rol de atividades do assistente social destaca-se também
articulacdo com a rede de atendimento a nivel municipal através de
encaminhamentos para internacdo em leitos® destinados a desintoxicacdo de
dependentes de alcool e/ou outras drogas no hospital do municipio para que o
mesmo possa aderir ao tratamento na CTECX, tendo em vista que realizar a
desintoxicacdo € um condicionante para que 0 sujeito possa iniciar o tratamento na
instituicd0®°, o encaminhamento para o hospital também é realizado quando o sujeito
e/ou assistente social compreende que o tratamento prolongado de nove meses de
internacdo em um CT néo é recomendado naquela situacdo especifica.

O processo de desintoxicagcdo também pode ser realizado juntamente ao
CAPS AD*, ou no CAPS | quando o sujeito que busca tratamento para dependéncia
quimica na CTECX advém de um municipio que nao possui um centro de
atendimento psicossocial para alcool e outras drogas. Este tipo de servico em meio
aberto vem contemplar uma conquista do movimento de reforma psiquiatrica, que
lutava pelo fim das internacbes em hospitais psiquiatricos, aonde o0 sujeito
vivenciava um processo de ruptura de vinculos familiares, o que dificultava na
aderéncia e na eficicia do tratamento.

A articulacdo com a rede intermunicipal é de suma importancia, pois faz com
gue o servico prestado pela CTECX ndo mantenha o foco somente na demanda de
Sao Borja, mas abranja 0s municipios pertencentes as regides proximas como a
fronteira oeste e regido das missbes, e também o restante do Estado,
proporcionando através de convénios com a administracdo dos outros municipios a

garantia de acesso ao tratamento para dependéncia quimica. Esta articulacéo se da

% Segundo Frossard (2009) os hospitais gerais contam com leitos psiquiatricos compondo uma
estratégia da Politica de Saude Publica. Os dependentes de alcool e/ou drogas em tratamento
recebem atendimento médico, psicologico e social e outros que se fizerem necessario de acordo com
as particularidades de cada caso.

% Refere-se aqui a Comunidade Terapéutica Espirita Chico Xavier.

“ Os CAPS AD surgem como uma forma de atendimento a usuérios de substancias psicoativas
estando de acordo com as diretrizes da reforma psiquiatrica a qual prevé o tratamento visando a
reducdo de danos e ndo o modelo de internagdo como é o caso das Comunidades Terapéuticas.
Frossard (2009).
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através do contato com as secretarias de saude, CAPS I, CAPS AD, secretarias de
assisténcia social, CRAS*, profissionais como psicélogos psiquiatras e advogados.

O trabalho interdisciplinar demonstra também uma articulacdo entre o0s
profissionais do Servico Social e da Psicologia, através do desenvolvimento em
conjunto do grupo com os residentes o qual tem o intuito de trabalhar questbes
subjetivas de cada sujeito, mas também esclarecer duvidas, fornecer informacdes, a
respeito das drogas, das consequéncias, dos sintomas de abstinéncia, ressalta-se
agui a importancia do Assistente Social se apropriar desses conhecimentos, que
referem-se mais a salde do sujeito, mas € importante ter esclarecimento sobre
essas questdes para uma melhor apreensédo do processo vivenciado pelo residente
e auxiliar realizando encaminhamentos quando entender ser necessario outro tipo
de abordagem, tratamento ou intervencao de outro profissional.

Além do grupo com os residentes desenvolve-se um grupo com familia, que
tem por objetivo o fortalecimento dos vinculos familiares, e a aderéncia da familia
juntamente com o residente no seu processo de tratamento, este grupo também vem
auxiliar na troca de experiéncia, entre profissionais e familiares, e entre os proprios
familiares, promovendo assim um espaco de socializacao e reflexao.

Destacam-se ainda a utilizacdo de palestras em escolas, empresas e
seminérios, a fim de promover a prevencdo ao uso de drogas, por criancas,
adolescentes e por trabalhadores, e também de se apropriar de espacos de
discusséo e reflexdo sobre questbes que envolvam o debate sobre a dependéncia
quimica, a rede de atencdo aos usudarios bem como estratégias de reinserir esse

sujeito no mercado de trabalho.

L Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) atua como a porta principal do Sistema Unico
de Assisténcia Social, sendo responséavel pela organizagéo e oferta de servicos de Protecao Social
Bésica nas areas de vulnerabilidade e risco social (BRASIL, 2012).
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4 RELATO DE EXPERIENCIA

Neste capitulo primeiramente faz-se uma explanacéo sobre o método dialético
critico, que foi a base para a construgcdo deste trabalho. A seguir é apresentada a
experiéncia de estdgio na Comunidade Terapéutica Espirita Chico Xavier tendo por
base o instrumento de Diario de Campo, bem como apresentar o Projeto Acorda:
despertando a juventude para um futuro sem drogas, desenvolvido durante o estagio

Il na Escola Estadual Joao Goulart.

4.1 Metodologia

Segundo Minayo (2007) compreende-se como metodologia o caminho do
pensamento e a pratica exercida ao abordar a realidade cotidiana, através da
articulacédo da teoria, com a realidade empirica e o0 pensamento sobre a realidade.

A realizacao deste estudo objetiva uma reflexdo teorico — pratica tendo como
suporte o método dialético critico, o qual analisa a sociedade na sua totalidade,
reconhecendo-a como um processo dinamico e permeado por contradigdes.

Segundo Faleiros (1985) a dialética busca compreender a realidade
entendendo esta como um processo dinamico e contraditorio, € um modo de pensar
o concreto, aquilo que esta posto, através de categorias abstratas, que articulem os
processos particulares aos globais e vice e versa.

As categorias que comp8e o método dialético critico e que servem para
analisar a sociedade sao a totalidade, historicidade e a contradicdo, segundo Turck
(2007) apropriar-se dessas categorias é de fundamental importancia para o
profissional para que o0 mesmo possa compreender os fatos que se contextualizam
no cotidiano vivenciado pelos sujeitos.

A totalidade segundo Konder (2008) € uma estrutura significativa da
realidade, a qual s € permitida enxergar, quando se tem uma visao do conjunto e
desta visdo se elabora uma sintese, que néo ird compreender toda a riqgueza de
detalhes que compde a realidade, mas nos permitira apreender melhor a realidade.

Para Prates (2003) ao falar em andlise de realidade, e compreender a mesma

como um processo continuo de mudancas e transformacdes, significa decifra-la a
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partir da totalidade, constituida por suas mais variadas e articuladas determinagdes,
através de suas fei¢cdes sociais, politicas, econémicas e culturais.

Sendo assim ao analisar a trajetoria da dependéncia quimica tem que se
apreender a mesma num processo continuo de transformacdes da sociedade,
compreendendo a relacdo que o homem estabelece com as substancias psicoativas
ao longo da histéria da sociedade e de suas modificagbes composta de
contradicoes.

Para Turck (2007) é nas contradicdes que se materializam os espacos de
resisténcia, nos quais o profissional do servico social ira operacionalizar o método
dialético critico realizando uma apreensao da realidade onde esta inserido, e a
realidade vivenciada pelo sujeito.

A contradicdo segundo Konder (2008) é reconhecida pela dialética como o
principio basico do movimento no qual os sujeitos existem, de maneira que as
situagdes ndo podem ser compreendidas como isoladas uma das outras, mas de
gue ha uma conexao entre elas, a qual faz prevalecer dependendo do contexto em
gue se encontram o lado A ou B da situacéo apresentada.

Segundo Leiria (2010) compreende-se como historicidade o movimento
continuo em forma de espiral da realidade, demonstrando assim que a mesma vive
em constante processo de transformacéo, instigando o assistente social a estar

realizando cotidianamente apreensfes da realidade.

4.2 Experiéncia de estagio

A experiéncia de estagio realizou-se na Comunidade Terapéutica Espirita
Chico Xavier, e posteriormente através do projeto de intervencdo realizou-se na
Escola Estadual Jodo Goulart localizados ambos no municipio de S&o Borja/RS, no
periodo de abril a dezembro de 2010.

No primeiro momento, realizaram-se duas aproximacoes, primeiramente com
0 campo de estagio, com intuito de apreciar por meio da observacédo o cotidiano
institucional e do trabalho do assistente social, em segundo a aproximacao se deu
com estudos acerca da dependéncia quimica.

A fim de conhecer a instituicdo, elaborou-se a andlise institucional, a qual visa

apreender a realidade institucional através da sua historicidade, conhecendo as
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contradicdes e correlacbes de forca® presentes no espaco sécio-ocupacional,
também visava o conhecimento dos objetivos institucionais, publico alvo, as suas
relacGes, bem como os limites e possibilidades de intervencéo para o servi¢o social.

Durante o processo de estagio os instrumentos utilizados foram observacéo,
planejamento, entrevistas, visita domiciliar, elaboragéo de estudos sociais, palestras,
grupos, e criagao e execucao do projeto de intervencéo.

A observacéo se fez presente durante todo o estagio, esta possibilita analisar
a realidade, que segundo Prates (2003) deve ser compreendida como dinamica e
interpretada na sua totalidade. Ao utilizar essa técnica podem-se tecer reflexdes e
mediacfes entre a teoria e a prética, entre 0os processos vivenciados e observados
na instituicdo, com processos mais abrangentes, como a relacdo da situacdo de
outras Comunidades Terapéuticas (CT) no Estado, do trabalho realizado com os
residentes, com as familias, da insercdo do Servico Social nesses espacos sécio-
ocupacionais.

Por meio dos relatos dos residentes que ja passaram por tratamento em
outras CTs, pode-se observar a existéncia das diferencas na realizacdo do
tratamento, nas instalacdes, e também no quadro de funcionarios, em relacédo a
CTECX. Em relagdo ao tratamento eles relatam que muitas instituicdes tém préticas
de castigo e punicédo, quando compreende que o residente tem um comportamento
inadequado.

Por fim no quadro profissional, a CTECX é umas das poucas instituicdes que
comporta o profissional do Servico Social, pois compreende que a atuacdo deste é
relevante, tanto no contato direto com o residente no seu processo de tratamento
para dependéncia quimica, quanto na intervencao junto aos familiares, no processo
de reinsercao social do mesmo, ou em projetos de prevencdo ao uso de drogas.

Essas observacfes e analises constituem-se como suporte para apreensao
da realidade institucional, a utilizacdo de outros instrumentais, também apoiam para
a compreensdo da realidade dos sujeitos atendidos pela assistente social da
instituicdo dentre eles a entrevista.

As entrevistas realizadas pela assistente social com o pai, mde ou

responsavel (pelo residente), contavam com a participacédo do estagiario, podendo o

2 As divergéncias que ocorrem entre administrador e administradores, entre categorias profissionais,
transformam esses lugares em campo de competicdo e luta. Sendo que os diferentes profissionais
lutam entre si pelo controle do poder e dos recursos como nos coloca Faleiros (1985).
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entrevistado (a) aceitar ou recusar a presenca do estagiario, caso ndo se sentisse a
vontade, o profissional no inicio de sua intervencgdo deixava clara a questédo do sigilo
ético prevista no Cédigo de Etica do Assistente Social®.

Nunca houve recusa por parte do entrevistado, sendo que a participacao
nesse processo foi relevante, pois era quando se dava o primeiro contato da familia
com a instituicdo, neste momento a mesma contava suas fragilidades, o historico de
vida do residente, fatos que julgava importante como a perda de um familiar, brigas
entre 0s pais, processos que poderiam ter influenciado no inicio do uso de drogas.
Também era possivel perceber a diferengca nas demonstracbes de emocoes,
principalmente quando a entrevista era realizada com as mées, algumas choravam
ao relembrar fatos, davam risadas no relato de algumas situacdes, outras pareciam
nao demonstrar emocao nenhuma, como se a situacao lhe fosse indiferente.

Reconhecer essas diferencas se faz necessario, para compreender o
ambiente em que muitos dos residentes foram criados, visto que familia é de
fundamental importancia nesse processo, pois a mesma também vivencia 0s
rebatimentos da dependéncia quimica, e a partir dessas analises fazer mediactes
com outros processos por ele vivenciado, o abuso de drogas € causado por
questdes multifatoriais que se entrelacam questdes familiares, psicoldgicas,
questdes culturais, amizades, relacbes de trabalho, falta de atencdo do Estado no
gue se refere a abrangéncia das politicas publicas.

Em uma das entrevistas realizadas no processo de estagio a maconha € vista
por grande parte dos jovens como uma substancia ndo prejudicial a salde, o que
nao é totalmente comprovado pela medicina, o “totalmente” refere-se ao fato de a
maconha ser uma substancia ilicita, que causa dependéncia e prejuizos a memoria,
mas no que se refere a tratamento de pessoas com cancer e AIDS a mesma auxilia
nos sintomas de nauseas e aumento de apetite respectivamente.

Questdes como essas, de haver outro usuario de alcool ou outras drogas na
familia é que séo fatores importantes para elaboracdo da intervengcédo do assistente
social, no que se refere a familia e/ou ao residente, com vista a trabalhar o apoio

familiar e a mudanca de habitos, pois durante os meses de tratamento o residente

®0 Capitulo V — do Sigilo Profissional, expressa no seu Art. 16 que o sigilo profissional protegera o
usuario de tudo aquilo que o assistente social tome conhecimento, como decorréncia do exercicio
profissional (Cédigo de Etica do Assistente Social, 2005).
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ndo tem contato com substancias que possam promover a recaida, que € a volta do
uso de substancias psicoativas.

E preciso preparar tanto o residente para se reinserir de volta ao ambiente
familiar que muitas vezes se mostra contraditorio e diferente ao que ele aprendeu
durante os 6 primeiros meses de internacdo na CT, quanto preparar a familia para
recebé-lo, compreender que o contato com alcool e outras drogas € sim uma
realidade a ser enfrentada pelo sujeito quando este terminar o tratamento, mas que
também é importante a familia apreender que este primeiro de volta a realidade,
pode comprometer o tratamento do mesmo.

No que se refere a familia, o contato com a mesmo ndo se deu somente no
ambito da entrevista, mas também com a realizacédo de visitas domiciliares, atraves
destas pode-se ter um contato direto com a realidade vivenciada pelas familias, a
vulnerabilidade econdbmica que muitas vivenciam, além de enxergar 0 que a
dependéncia quimica acarreta na vida material dos residentes e familiares.

Por meio de uma visita ao municipio de Itaqui, o qual a prefeitura municipal do
referido municipio mantém convénio na compra de leitos para tratamento de
dependentes quimicos na CTECX, realizou-se algumas visitas domiciliares a fim de
conhecer as familias de alguns residentes oriundos desse municipio, bem como ter
0 primeiro contato com residentes que estavam em processo de internacdo na
Comunidade Terapéutica.

Pode-se destacar entre os mais variados casos o depoimento do pai de um
residente que estava em processo de internacdo, onde o mesmo dizia: “moro numa
casa com duas pecas, pois meu filho dependente quimico trocou materiais como a
pia do banheiro, o vaso, torneiras, e todo o resto possivel para poder consumir
drogas”.

Esta realidade é vivenciada por muitas familias de usuarios de droga, muitos
furtam materiais, ou até mesmo dinheiro de pais, irméos, avls, para a manutencao
do uso de drogas, quando ndo conseguem, vendem até mesmo 0S proprios
pertences como roupas, cal¢cados, aparelhos eletrénicos dentre outros.

Quando este tipo de situacdo ultrapassa o ambiente familiar, vem gerar outra
refracdo da questdo social que é os usuarios do sistema prisional, a pratica de
contravencdes penais € um fato comum por usuérios de drogas, devido o sustento
do vicio se dé& através do envolvimento com o trafico de drogas, realizagéo de furtos,

roubos e assaltos.
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A visita ao municipio de Itaqui realizada pela assistente social, além da
realizacdo de visitas domiciliares pretendia acompanhar outros residentes com o
intuito a realizacdo de encaminhamento do auxilio doenca e a participacdo de uma
audiéncia referente a violéncia domestica.

Aqui se encontram duas demandas do trabalho do assistente social, a
primeira quanto ao auxilio doenca, repassado pela Previdéncia Social, esta
demanda é recorrente no cotidiano do profissional. Primeiramente logo da fundacéo
da CTECX, os auxilios doenca para dependentes quimicos eram todos recusados,
tendo em vista que os peritos da Previdéncia do municipio ndo compreendiam a
dependéncia quimica como uma doenca, e que esta gerasse incapacidade para o
trabalho, uma visdo que aos poucos foi sendo modificada e facilitando o acesso do
sujeito a este beneficio que Ihe é de direito.

Compreende-se a importancia do trabalho do assistente social na luta pela
efetivacdo do direito do usuario em garantir o auxilio doenca, entendendo que este
auxilio possibilita a realizacdo do tratamento para dependéncia quimica, em
instituicdes pagas, as quais ndo garantem o acesso a maioria dos usuarios visto que
0 uso de drogas promove situacdes de vulnerabilidades sociais e econdmicas, como
a perda do emprego e dos vinculos familiares (podendo a familia arcar com as
despesas do tratamento) em decorréncia do uso e abuso de substancias
psicoativas.

O outro sao os casos de violéncia doméstica em relacdo ao uso e abuso de
substancias psicoativas, muitos dependentes quimicos, apés fazer o uso de alguma
substancia que lhes modifica 0 comportamento, tornam-se mais agressivos, irritados,
e acabam por agredirem suas companheiras, ou filhos, de forma verbal ou fisica.

A aplicacdo ou participacdo na utilizacdo dos instrumentais como visita
domiciliar, entrevista, e elaboracdo de estudos sociais foram os vivenciados mais
cotidianamente durante o processo de estagio, mas além desses pode-se ter contato
com outras formas de atuacdo, como a participacdo em grupo realizado pela
psicologa em conjunto com a assistente social e com os residentes, o qual
proporcionou contato mais profundo com os residentes, atraveés dos relatos sobre
suas experiéncias de vida. Essa experiéncia é de extrema importancia visto que o
estagio se realiza basicamente na sede administrativa e a sede campestre onde
ficam internados os residentes, numa localidade afastada da cidade dificultando

assim o contato direto com os usuarios atendidos pelo Servigo Social da CTECX.
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A participac@o no grupo de amor exigente também é um processo que abarca
muitas experiéncias, pois € neste espagco que se encontram as familias tanto de
residentes da Comunidade Terapéutica, quanto de internos para desintoxicacdo no
Hospital lvan Goulart, quanto dos usuarios do CAPS AD. Nas reunifes familiares e
dependentes quimicos em tratamento, contam e dividem experiéncias, tiram
davidas, apreendem mais sobre a dependéncia quimica, e sobre como agir (sendo
familiar ou dependente de drogas) para tratar a dependéncia quimica através dos
ensinamentos dos 12 passos.

Durante o estagio também foram elaborados alguns estudos sociais, a fim de
apreender a realidade do residente e acompanhar o seu tratamento, para a
realizacdo do mesmo, fez-se um resgate da entrevista na qual ficou registrada a sua
histéria de vida, visita domiciliar, e apontamentos pertinentes realizados pela
assistente social sobre o residente. Através da realizacao desses estudos sociais, foi
criado um perfil para identificacdo de algumas demandas e situagdes vivenciadas
pelos residentes.

Por fim as palestras foram utilizadas como instrumental para aplicacdo do
projeto de intervencdo, instrumento de estagio elaborado a partir da identificagédo
das demandas institucionais presentes na analise institucional e na elaboracao dos
estudos sociais. A experiéncia de estagio por meio da execucdo do projeto de

intervencao esta descrita no proximo subitem.

4.3 Acorda: despertando a juventude para um futuro sem drogas

Durante o processo de estagio I, um dos documentos que enquanto
estagiarios fez-se necessario elaborar um projeto de intervencdo, com base nas
demandas identificadas na realizacdo da analise institucional. Desse processo
nasceu o projeto de intervencao Acorda: despertando a juventude para um futuro
sem drogas, com o objetivo de prevenir o uso de drogas por adolescentes.

O projeto de intervencdo Acorda: despertando a juventude para um futuro
sem drogas, foi desenvolvido em uma escola localizada no municipio de Sdo Borja,

onde os alunos que frequentam esta vivenciam diversas expressoes da questao
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social, tais como: vulnerabilidade econémica*, abandono familiar, drogadicéo,
dentre outras.

A escolha da escola Jodo Goulart para execucao do projeto se deu por meio
da indicacdo de um dos responsaveis pelo programa Proerd* (Programa
Educacional de Resisténcia as Drogas e a Violéncia), tendo em vista o
conhecimento do mesmo acerca da realidade vivenciada pelas escolas no municipio
através do desenvolvimento do trabalho de prevencdo de drogas e violéncia nas
escolas, por integrantes da Brigada Militar.

A proposta de desenvolvimento de um projeto de prevencao as drogas junto
aos adolescentes surgiu durante um periodo de estagio extracurricular desenvolvido
no Cededica (Centro de defesa dos direitos da crianca e do adolescente) — Sao
Borja, que trabalha com o cumprimento de medidas so6cio educativas de prestacéo
de servico a comunidade e liberdade assistida. O periodo de estagio neste espaco
foi proporcionado por uma parceria entre a Instituicdo e a Universidade Federal do
Pampa do campus S&o Borja, através de um projeto de extensdo desenvolvido por
uma das docentes da UNIPAMPA.

O trabalho com adolescentes autores de ato infracional, proporcionou as
académicas que estavam ligadas ao projeto uma compreensao acerca da realidade
vivenciada por adolescentes em conflito com a lei, além da observagcédo de dados
significativos que instigaram trabalhos em outras frentes. Surge entédo o interesse de
realizar junto a estes jovens um trabalho de prevencao ao uso e abuso de drogas,
tendo em vista uma porcentagem”® significativa de adolescentes autores de ato
infracional que ja experimentou ou foi usuario de droga.

A realizacdo do estagio curricular que se desenvolveu na Comunidade
Terapéutica Espirita Chico Xavier, tem como um dos eixos de trabalho a prevencéo

de drogas. Resgatou-se inicialmente o projeto de prevencdo ao uso de drogas com

* Situacdo observada pelo fato de metade da turma receber o auxilio do Bolsa Familia.

** Segundo Moreira (2010) o Proerd compde a versdo brasileira de um programa norte-americano
chamado Drug Abuse Resistence Education (D.A.R.E), o qual foi implantando na cidade de Los
Angeles/EUA no ano de 1983, atualmente o programa conta com o apoio das Organizacdo das
Nac¢bes Unidas (ONU), o programa tem o objetivo de proteger as criancas e adolescentes do contato
com as drogas, gangues e a violéncia, tendo como parceiros autoridades policias, a familia e a
comunidade.

“° Dos 40 adolescentes autores de ato infracional, gque estavam em regime de privacdo de liberdade
no CASE (Centro de Atendimento Socio Educativo) do municipio de Uruguaiana, a maioria ja havia
feito uso de drogas, sendo que a grande parte havia combinado o uso de duas ou trés substancias,
merecendo destaque o alcool, a maconha, a cocaina e o crack. Dados disponiveis no Relatério de
Pesquisa: Mapeamento do Sistema Socioeducativo de Privacdo de Liberdade no Estado do Rio
Grande do Sul (KOCOUREK, 2009 p. 9).
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adolescentes autores de ato infracional, para desenvolver um projeto de prevencgao
sobre uso e abuso de drogas com adolescentes no ambito escolar, visto que este é
um espaco de formacédo e informacao onde os jovens passam grande parte do seu
tempo, propiciando também a insercéo do servico social neste contexto para efetivar
o direito a uma educacéo cidada.

A partir do perfil dos residentes da Comunidade Terapéutica tragado durante
0 processo de estagio pode-se perceber que 60% dos internos iniciou o uso de
drogas ainda na adolescéncia, entre os 12 e 17 anos como se pode visualizar no

grafico abaixo.

Idade que iniciou o uso de droga
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Gréfico 2 — Distribui¢éo dos internos da Comunidade Terapéutica Espirita Chico Xavier
pela idade inicial do uso de droga.

O projeto de intervencdo Acorda: despertando a juventude para um futuro
sem drogas, teve entdo como objetivo central “proporcionar o desenvolvimento de
praticas reflexivas de educacdo em saude no ambito escolar no que se refere ao uso
e abuso de drogas licitas e ilicitas por adolescentes” como refere Silva (2010).

Dentro do objetivo maior desenvolveu-se trés objetivos especificos, sendo
eles, oportunizar espacos de informagéo e reflexdo no campo social sobre o uso e
abuso de drogas licitas e Iilicitas junto aos adolescentes com vistas a
conscientizacéo e capacitacdo dos mesmos para difundir as informacdes adquiridas,
dar visibilidade aos jovens quanto as consequéncias do uso e abuso de drogas
licitas e ilicitas, a fim de conscientiza-los da importancia do ndo envolvimento com

tais substancias psicoativas e a identificacdo dos locais de tratamento para
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dependéncia quimica, com vistas a proporcionar aos adolescentes conhecer a rede
de atendimento existente no municipio e se necessario realizar encaminhamentos
para tratamento.

Tais objetivos visavam o fortalecimento do espaco escolar como um espaco
de informagao, conhecimento e reflexdo sobre questdes cotidianas na vida dos
adolescentes, e também um espaco de fortalecimento do protagonismo juvenil,
podendo assim os adolescentes participarem do processo de execucado do projeto,
colocando suas opinides, suas duvidas e sugestdes, além de refletirem e formarem
opinides a partir do que tinha sido trabalhado nos encontros sobre o uso de droga na
adolescéncia, sobre as consequéncias sociais na vida do sujeito, além de

reconhecerem a rede que atende dependentes quimicos no municipio.

4.3.1 Metodologia de trabalho

A metodologia promove o0 conhecimento dos processos intervenientes no
gerenciamento do projeto, bem como as ferramentas, técnicas que podem ser
utilizadas para obtencdo de resultados efetivos. Sdo as medidas relacionadas as
acOes e execucdes do projeto, de forma colaborativa, integrada e multidisciplinar
(SILVA, 2009).

Com intuito de proporcionar praticas reflexivas junto aos adolescentes para
gue estes ndo se envolvam com substancias psicoativas, foram realizadas junto a
Escola Estadual de Ensino Fundamental Jodo Goulart apresentacfes ministradas
através de 4 eixos que foram subdivididos em 6 médulos, propondo assim trabalhar
a questdo da prevencdo em forma de tripé, em reconhecimento do objeto a ser
estudado, consequéncias do uso de drogas, reconhecimento dos locais de
tratamento existentes no municipio e o ultimo eixo um espaco de avaliacao.

O foco do Servigo Social neste projeto era levar a informacéo e a discussao
aos jovens sobre 0 uso e abuso das substancias psicoativas e suas consequéncias,
além de propiciar que a escola fosse um espaco de reflexdo sobre a questdo da
dependéncia quimica e seus reflexos na vida do sujeito, através de videos, masicas,
poesias que explanassem sobre esse assunto, visando assim a prevencdo do uso

de drogas por adolescentes.
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No primeiro momento, pretendeu-se realizar uma conversa com 0s pais sobre
0 projeto e seus objetivos, a fim de esclarecer qualquer davida, por eles apresentada
sobre os temas que seriam abordados durante os 6 encontros, um dos itens do
projeto o qual ndo pode se realizar, em funcdo de alguns contra tempos que
surgiram e atrasaram o inicio do projeto.

Neste espaco de explanacdo aos pais também seria solicitado que eles
assinassem um termo de autorizacdo para que os alunos pudessem participar do
projeto, ja que estes eram menores de idade e alguns temas que seriam abordados
como prostituicdo, doencas sexualmente transmissiveis, gravidez na adolescéncia,
necessitariam de prévia autorizacdo dos responsaveis.

O termo de autorizacdo para participacdo dos alunos durante o projeto foi
entregue durante o primeiro contato com os mesmos, a fim de que tivessem
conhecimento do projeto. Foi pedido para que os alunos trouxessem o termo
assinado pelos pais e/ou responsaveis no proximo encontro, 0 que nao ocorreu
durante todo o processo, pois 0s mesmos esqueciam, ou haviam perdido os termos
de autorizacéo.

O que pretendia-se como um segundo momento, acabou sendo o primeiro
encontro onde foi apresentado aos alunos o projeto, seus objetivos e a metodologia
utilizada para a realizacdo do mesmo. Todos o0s eixos foram trabalhados através de
apresentacoes ilustrativas, bem como com momentos de discussao e reflexdo em
conjunto com os alunos sobre o que foi explanado no dia, todos os modulos tiveram
duracdo de 50 minutos, ocupando o periodo da disciplina de ensino religioso cedida
pela professora através de prévia combinacao.

O primeiro eixo de trabalho propunha o reconhecimento do objeto a ser
estudado e, tendo sido subdividido em 2 modulos: prevencéo e o que sdo drogas, e
quais sao os tipos de drogas e como estas se classificam, para uma melhor
apreensédo pelos alunos. A apresentacdo deste modulo iniciou-se com uma masica
intitulada “depoimento de um viciado” a qual refere-se a historia de vida de um
usuario de drogas bem como as consequéncias do uso de substancias psicoativas
na vida do mesmo.

O segundo eixo também foi subdividido em 2 modulos: o que € dependéncia
guimica, quais sintomas e quais as consequéncias, para melhor apreensao pelos
adolescentes. A apresentacdo dos moédulos, por uma indisponibilidade do data show

naquela data, foi substituida por uma conversa sobre as consequéncias sociais que
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0 uso de drogas pode causar na vida do individuo como violéncia doméstica,
cometimento de crimes, ou no caso de ser adolescentes ato infracional, a
transmissao de doencas sexualmente transmissiveis, gravidez e evasao escolar.

Neste médulo também foi apresentado o filme Falcdo Meninos do Trafico que
mostra a realidade de jovens que se envolveram com o trafico de drogas em
diversas favelas ou comunidades em diferentes Estados brasileiros, a proposta para
este modulo era que os alunos pudessem visualizar, e analisar através da fala dos
adolescentes no filme sobre os motivos que levaram com que eles se envolvessem
no trafico de drogas, e trouxessem as questdes para debate em grupo.

O terceiro eixo tinha como objetivo o reconhecimento dos locais de
atendimento para dependentes quimicos existentes no municipio de Sao Borja, para
tanto foi realizado uma apresentacdo abordando cada local existente no municipio e
de que maneira é realizado o tratamento para dependéncia quimica em cada
instituicao.

O quarto eixo que compreende avaliacdo do projeto ocorreu durante o final de
cada moédulo, através de uma ficha avaliativa para que dessem uma nota para o
desenvolvimento do projeto naquele dia, bem como sugerissem temas, fizessem
perguntas, dessem sugestdes e realizassem criticas. Todo esse processo visava
uma construcao coletiva, um melhor desenvolvimento do projeto, bem como uma

maior integracao entre o projeto e os alunos.

4.3.2 Resultado e Anélise

O processo de estagio possibilitou um momento Unico e de suma importancia
para aprendizagem da pratica de trabalho do assistente social no seu cotidiano,
permitindo ao académico o contato direto com o0s usuarios, com as demandas da
instituicdo, com os limites e as possibilidades que se apresentam no dia a dia de
trabalho do profissional, enriquecendo assim a formagéo académica.

Durante o periodo de estagio obteve-se o0 contato com o0s instrumentais
utilizados pelo assistente social no seu cotidiano de trabalho, dentre eles a
realizacdo de entrevistas, visitas domiciliares, participacéo na elaboracéo de projetos

para arrecadar subvencgbes sociais, realizacdo de encaminhamentos, além de
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participacdo no grupo de apoio realizado pela assistente social e a psicéloga com os
residentes da Comunidade Terapéutica.

De todo esse processo, 0 que mais contribuiu para formacédo académica e
profissional, € processo de elaboracdo e execucdo do projeto de intervencéo, no
qual o aluno estagiario, constréi, elabora e executa o seu projeto, sempre
respeitando os principios do Codigo de Etica profissional e fundamentando
teoricamente, articulando os trés eixos ético politico, tedrico metodologico e técnico
operativo.

O processo de elaboracdo do projeto de intervencédo possibilitou um maior
aprofundamento teédrico tanto das demandas do campo de estdgio, quanto da
teméatica que permeia o presente projeto, permitindo ao académico a realizacédo de
um processo de pesquisa bibliografica que forneceu subsidios teéricos para a
formacao académica, e para a compreensao das expressdes da questdo social que
enfrentam os usuarios da CTECX e assim poder intervir de maneira mais eficaz e
qualificada.

Com o projeto de intervencdo “Acorda: despertando a juventude para um
futuro sem drogas”, desenvolvido pela académica, iniciou-se um processo de
pesquisa sobre materiais que pudessem propiciar reflexdes quanto a problematica
da dependéncia quimica, o qual possibilitou o processo de aprendizagem e o
fomento das discussdes realizadas durante esse processo.

Durante a realizacdo da pesquisa, buscou-se materiais que tornassem o
processo mais dinAmico e atrativo, tendo em vista que o publico alvo era formado
por adolescentes com idade entre 13 a 15 anos, utlizou-se muasicas que
abordassem a tematica das drogas, entendo que dessa forma a aproximacao da
teméatica da dependéncia quimica com o universo juvenil

Por meio da Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas foram adquiridas
cartilhas que explanavam sobre como os pais de criancas e adolescentes devem
abordar a questédo das drogas com seus filhos, bem como cartilhas que explanavam
sobre as consequiéncias do uso de alcool e maconha por adolescentes.

Por meio desse material € possivel perceber a preocupacéo do poder publico
em garantir informacéo aos pais e também sociedade em geral para que os mesmos
estejam capacitados para abordar temas relacionados ao uso e abuso de drogas

com criangas e adolescentes.



73

Também nesse processo se tomou conhecimento da Fundacdo americana
conhecida no Brasil como Fundacdo Para um Mundo sem Drogas, que possui
abrangéncia e reconhecimento mundial, e tem como foco de trabalho a prevencao
de drogas com criancas e adolescentes dentro do espaco escolar. Essa Instituicdo
disponibiliza no seu site*” um kit informativo sobre drogas e a histéria da Instituicio
nos Estados Unidos e em outros paises, o referido kit é fornecido de forma gratuita,
e além deste é disponibilizado também de forma gratuita um kit proprio para que
educadores possam tomar conhecimento sobre as drogas e assim poder trabalhar
guestdes de prevencédo dentro do espacgo escolar.

Todo esse processo de execucao do projeto de intervencédo possibilitou, além
da experiéncia da prética profissional dentro de um espaco que ainda esta sendo
conquistado pelos Assistentes Sociais, que € 0 espaco escolar, a possibilidade de
conhecer, apreender e adquirir novos conhecimentos, entrar em contato com outros
espacos para propor um trabalho mais criativo e diferenciado, através de videos, de
filmes, de leitura de letras musicais afim de que os alunos pudessem conhecer e
refletir as questdes que envolvem a tematica das drogas de maneira diferenciada.

A experiéncia vivenciada desta forma torna ndo sO a trajetéria de
conhecimento fecunda para o aluno que esta participando do projeto, mas também
para o profissional que esta envolvido, tornando assim o processo mais acessivel
para ser percorrido, porque se trata de uma troca de experiéncias e vivéncias entre o
aluno e o profissional, e o profissional e a gama de informacdes existentes e
disponiveis.

Os limites encontrados durante o percurso desse trabalho foram de ordem
institucional na grande maioria, entraves como a demora no inicio da realizacdo do
projeto de intervencao, visto que todo o dia programada para o inicio das atividades,
a escola planejava ou ja possuia em seu calendario escolar outras propostas para
os alunos desenvolverem.

A realizacao do projeto de intervencg&o proporcionou a Instituicdo a realizagao
do trabalho de prevencéo, o qual estd presente em seu foco inicial de trabalho, mas
gue ainda ndo estava se desenvolvendo. Tendo o projeto se realizado de forma
satisfatoria, a conquista advinda desse processo € o reconhecimento da importancia

da continuagdo do mesmo no préximo ano.

" Site da Fundacdo para um mundo sem drogas, na qual disponibiliza de forma gratuita materiais

explicativos sobre 0 uso e abuso de drogas <http://br.drugfreeworld.org/home.htmi>


http://br.drugfreeworld.org/home.html
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Outra conquista alcancada é o reconhecimento por parte dos alunos e do
corpo docente, sobre importancia da realizacdo de um projeto que venha contemplar
a tematica das drogas, proporcionando aos alunos um espaco de discussédo e
reflexdo sobre as questdes que envolvem essa expressao da questdo social, cada
vez mais presente na vida dos adolescentes e também do espaco escolar.

Constitui-se a escola como um leque de possibilidades para atuacéo do
Servico Social, pois a mesma apresenta as mais variadas expressdées da questao
social, como adolescentes envolvidos com atos infracionais, evasdo escolar,
gravidez na adolescéncia e o envolvimento com drogas, entre outros.

No que se refere ao projeto de intervencdo a atuacao do estagiario do Servico
Social possibilitou a aproximacdo de temas transversais vivenciados pelos jovens
efetivando assim o que preconiza os Parametros Curriculares, e que devido a falta
de capacitacao dos professores muitas vezes é deixado de lado.

Salienta-se a importancia do trabalho em rede de forma interdisciplinar com
vistas a garantir o atendimento do sujeito de forma integral, neste caso articulando a
politica de saude, assisténcia e educacao.

Por fim ressalta-se que os objetivos do projeto de intervencdo foram
alcancados, tendo proporcionado a capacitacao dos alunos através das explanacdes
e discussbes realizadas através da analise de letras das musicas e filmes que
abrangiam a problematica da dependéncia quimica, suas consequéncias sociais e 0
envolvimento de adolescentes no trafico de drogas, bem como o reconhecimento

dos mesmos dos locais de atendimento e tratamento a dependentes quimicos.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Através da elaboracdo desta breve retrospectiva historica sobre o uso de
drogas, se pode perceber que esta problematica permeia a trajetéria da sociedade
desde a antiguidade, tendo diferentes culturas feito o uso de substancias psicoativas
das mais diversas formas, como em festividades, rituais, jogos, misticas e religiosas
na busca de entrar em contato com os deuses, além do uso medicinal e também
militar.

Isto vem demonstrar que a busca pela transcendéncia do homem e fuga da
realidade que o mesmo vivencia ndo é um fator que se encaixa somente na
atualidade, mas compreende-se como um processo histérico que atravessa a
sociedade.

No que tange as formas de utilizagdo se comparada com o atual contexto nao
ha um distanciamento exacerbado, visto que nos dias de hoje o uso do de bebidas
alcoolicas esta intimamente ligado a festividades, o uso medicinal também presente
na atualidade como no caso das cépsulas de maconha a fim de auxiliar no
tratamento de pacientes com cancer e AIDS.

Cabe ressaltar que a visdo quanto ao usuario de substancias psicoativas
sofreu modificacdes ao longo da histéria, sendo que primeiramente era visto como
um sujeito fraco e vagabundo, e a partir de pesquisas e estudos foi se construindo o
entendimento de que era necessaria uma intervencao clinica a fim de que este
individuo pudesse tratar a sua dependéncia por alcool e/ou outras drogas.

Ainda hoje o estigma moral referente aos dependentes de substancias
psicoativas nao foi totalmente rompido, a visdo do vagabundo, “alcodlatra”, marginal
e pobre ainda permanece no senso comum, isso dificulta principalmente na busca
de tratamento por alcoolistas, tendo em vista que o alcool € uma substancia licita,
socialmente aceita ndo caracterizada como uma droga.

E necesséario compreender que a busca por substancias psicoativas advém
de um conjunto de fatores que influenciam na vida do sujeito, 0 contexto em que o
mesmo vive as relacbes que estabelece com sua familia, amigos, na escola e/ou
emprego, e também das implicagbes geradas pelo sistema capitalista e pela politica
neoliberal, como a minimizacdo do Estado frente ao enfretamento da quest&o social,

enfraquecendo a atencdo dada a populacao através das politicas publicas, deixando
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0O compromisso em assumir tais rebatimentos como desemprego, Vvioléncia
doméstica, sexual, infantil, fome, falta de moradia para a sociedade civil, através de
organizacdes do terceiro setor.

Ressalta-se nesse panorama a importancia do Assistente Social, como um
profissional que vem contribuir no enfrentamento a dependéncia quimica, a partir da
compreensdo de que a mesma ndo afeta o sujeito apenas na dimensdao fisica e
biolégica, mas entende que o envolvimento com substancias psicoativas gera
consequéncias sociais na vida do sujeito, como a perda de vinculos familiares,
evasao escolar, prostituicdo, perda de emprego, cometimento de furtos,
assassinatos, envolvimento com o trafico de drogas, doencas sexualmente
transmissiveis, entre outras questdes.

Sao rebatimentos causados na vida do sujeito com o qual vai se deparar o
assistente social no seu cotidiano de trabalho, faz-se necessario compreender que a
dependéncia quimica traz consigo ou é fruto de diversas expressdes da questdo
social. As refracbes da questdo social vao emergir a partir do olhar critico e
investigativo do profissional a cerca da realidade de cada sujeito, que néo deve se
contentar com a demanda aparente, mas buscar através da utilizacdo dos
instrumentos como observacao, visitas domiciliares, entrevistas e estudos sociais,
apreender a realidade tecendo reflexdes e mediacbes a fim de realizar uma
intervencao qualificada.

Para tanto é importante salientar a relevancia da realizacdo do trabalho
interdisciplinar e em rede, para que seja garantido ao sujeito um atendimento que
contemple as suas necessidades, sociais, habitacionais, psicolégicas, educacionais,
juridicas e de saude.

A articulacdo dos profissionais da saude, da educacéo e da assisténcia social
€ de suma importancia na criagdo e execucdo de projetos de prevencdo as drogas
nas escolas, pois como apontam as pesquisas realizadas pelo CEBRID o contato de
criancas e adolescentes com as drogas tem se dado cada vez mais cedo, sendo
necessaria a abertura de espacos de discussao, socializacdo e reflexdo sobre o0 uso
de substéncias psicoativas.

O entendimento quanto a importancia da realizacdo de um trabalho voltado
para o publico adolescente através da prevengdo ao uso de drogas, buscando a

efetivagcdo do direito a informacéo e da escola como um espacgo de formagéo cidada,
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foi conquistado através do processo de estagio realizado na Comunidade
Terapéutica Espirita Chico Xavier no municipio de S&o Borja.

O projeto de intervencao a partir do trabalho do assistente social contribuiu na
fomentacéo de espacos de discusséao e reflexdo sobre o uso e abuso de drogas, no
acesso a direitos como informagé&o acerca das consequéncias do envolvimento com
substancias psicoativas e no conhecimento da rede de atengcdo a dependentes
guimicos no municipio de Sao Borja.

A comunidade terapéutica veio fortalecer a rede de atendimento a
dependentes quimicos no municipio de S&o Borja a qual ja era composta pelos leitos
para internacdo e desintoxicacdo no Hospital Ivan Goulart e pelo Centro de
Atendimento Psicossocial — Alcool e outras Drogas (CAPS AD), atendendo uma
demanda crescente ndo s6 na cidade como na regido, propiciando assim uma nova
opcéao de tratamento.

A instituicdo através da contratacdo de um profissional do Servigco Social
possibilitou a abertura de campos de estagio para os académicos do curso de
Servico Social da Universidade Federal do Pampa, contribuindo assim para o
processo de formacao profissional, permitindo que o contato com a realidade da
populacdo usuéria e podendo assim tecer mediacdes entre a teoria e a pratica do
assistente social no seu cotidiano de trabalho.

A experiéncia de atuacdo profissional contribuiu para um enriquecimento da
bagagem tedrica, propiciou o conhecimento e entendimento no que se refere a
dependéncia quimica, e a isto vale ressaltar a importancia desse trabalho por ser
uma tematica da qual o Servico Social esta se apropriando, tornando assim este
trabalho inovador e de relevancia académica e profissional.

Observa-se a importancia da instalacdo da Universidade Federal do Pampa,
neste municipio com intuito de impulsionar o desenvolvimento da regido, uma das
formas de impulsionar esse desenvolvimento foi através dos projetos de extensao os
quais abriram portas para contratacdo de alunos graduados por esta instituicao.

Por fim ressalto a importancia do curso de Servico Social, o qual me
possibilitou compreender e analisar a realidade de uma forma diferenciada,
contribuindo ndo s6 na minha formacgao profissional, mas na minha formacédo como

ser humano.
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