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Social representations of crack users for families and health professionals

Abstract

This study aimed to analyse the social representations attributed to crack users in the
perspective of their family members and health professionals. The study was conducted
in four Psychosocial Care Centres (CAPS), where twenty relatives of users and thirty
health professionals were interviewed. For the data collection, free associations based
on the evocation technique were used, which were organized and processed with the
EVOC software. Among the family members, the evocations related to the changes
in the family environment resulting from crack use were more significant. Among
the professionals, the highlights were the conceptions focused on the need for aid
and avoidance behaviours in dealing with these individuals. These results indicate
significant challenges concerning this theme, such as the difficulties of health profes-
sionals who work with the crack addiction and the need to include the family in the

care given to drug addicts.
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Resumo

Este trabalho buscou analisar as representa¢des sociais atribuidas ao usudrio de crack
na perspectiva de familiares e profissionais de saude. O estudo foi realizado em quatro
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), onde foram entrevistados vinte familiares e
trinta profissionais de satde. Na coleta de dados foram utilizadas associagdes livres com
base na técnica de evocagdes, organizadas e processadas com o software EVOC. Entre os
familiares, as evocacgdes relacionadas as mudancas ocorridas no d4mbito familiar decor-
rentes do uso do crack foram mais significativas. Ja entre os profissionais, destacaram-se
as concepgoes voltadas para a necessidade de ajuda e os comportamentos de esquiva na
forma de lidar com esses individuos. Estes resultados sinalizam importantes desafios
concernentes a essa temdtica, tais como as dificuldades dos profissionais de satde na
atuagdo frente a dependéncia do crack e a necessidade de incluir a familia no cuidado

dispensado aos dependentes quimicos.

Palavras-chave: representagdes sociais; evocagoes livres; crack (droga)

INTRODUCAO

O Relatério Mundial sobre Drogas, divulgado em 2013, apontou aumento no
indice de consumo de drogas no Brasil, embora esse permaneca estavel, de modo
geral, em outros paises. As drogas ilicitas podem ter um impacto mortal sobre os
usudrios, reverberando sobre seu meio, pois ameagam a estabilidade e a segurancga
de todo 0 mundo, com prejuizos econémicos e sociais (UNODC, 2013). Logo, pela
velocidade com que tem ganhado lugar na sociedade, e por hoje ser considerado um
grande problema social, o crack vem sendo foco de grande preocupag¢do mundial.
O consumo de crack no Brasil cresceu de tal forma que tem sido classificado, por
alguns estudiosos, como a epidemia do crack (Oliveira & Nappo, 2008; Pulcherio,
Stolf, Pettenon, Fensterseifer, & Kessler, 2010).

No Brasil, o II Levantamento Nacional de Alcool e Outras Drogas (LENAD)
mostrou que o pais é o maior mercado de crack do mundo, além de afirmar que
o mesmo representa 20% do consumo mundial de cocaina/crack. Esta pesquisa
apontou que hé aproximadamente 2.8 milhdes de usudrios de crack no pais — entre
jovens e adultos —, com mais de 1.2 mil cracolandias (Laranjeira et al., 2012). Tais
dados sdo inquietantes, considerando a intensidade dos efeitos causados pela fissura
desencadeada por essa droga e seu alto consumo, colocando-o como um notavel
problema social e de satide publica. Neste sentido, como lembrado por Machado,
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Moura, Concei¢do e Guedes (2010), é notdria a preocupagdo da sociedade diante
a problemdtica, especialmente pela auséncia de politicas publicas de longo prazo
para soluciona-la e também a crescente demanda por servicos de tratamento.

Em estudos que buscaram conhecer de que forma o crack é representado pela midia
impressa (Espindula, Alves, Carvalho, Almeida, & Cruz, 2015; Santos, Acioli Neto, &
Sousa, 2012), sdo referidos dois desfechos comuns na vida do usudrio: o tratamento
(via internagdo) ou a morte. A representa¢do do crack veiculada pela imprensa esta
pautada na ideia de que ndo ha saida para o usudrio dessa droga, denotando sua fra-
gilidade. Na pesquisa desenvolvida por Melo e Maciel (2015) a respeito do conteudo e
estrutura da representagédo social do crack por dependentes quimicos em tratamento,
os resultados mostraram uma representagdo dessa droga de cunho negativo, em que
se possui um alto poder destrutivo, trazendo prejuizos para toda sociedade. Essa
representa¢do foi composta por aspectos como tristeza e sofrimento, favorecendo
uma visao alarmista da questéo.

Devido a complexidade que envolve o consumo de crack, a questdo abrange nio
somente o usudrio, mas todos que, direta ou indiretamente, tém relacdes com ele.
Para a literatura (Maciel, 2008; Medeiros, Maciel, Sousa, Tenorio-Souza, & Dias,
2013), toda a populagdo é atingida pelos danos causados pelo uso abusivo das
drogas, sejam elas licitas ou ilicitas, principalmente os usuarios e a familia, que
sofrem perdas e numerosos prejuizos de cunho fisico, mental e social. A relagdo
familiar sofre implicagdes importantes a medida que a dependéncia do crack evo-
lui e se desenvolve. Essa questdo é compartilhada também entre os profissionais
de saude que acompanham estes usudrios no tratamento da dependéncia, em que
desafios e dificuldades permeiam a convivéncia com esses individuos, e a ineficacia
das estratégias utilizadas no combate as drogas figuram como um “calcanhar de
Aquiles” nas politicas publicas da area.

Diante dessas questdes, esta pesquisa abordou o fendmeno a partir da Teoria das
Representa¢des Sociais, especificamente no campo de estudos da Teoria do Nucleo
Central (Abric, 2000; Sa, 1996), uma vez que para definir uma representagdo é
necessario, além de conhecer o seu conteudo, identificar o seu nicleo central, pois
sera ele que lhe dara significacdo e vai gerir a sua transformac¢do. Dessa forma,
evidencia-se a abordagem estrutural (Abric, 2000). Entende-se que as represen-
tagdes que aparecem nos discursos dos familiares e dos profissionais de saide
podem permitir uma compreensdo peculiar sobre o modo de perceber a questdo
da dependéncia do crack. Supde-se, ainda, que este campo de estudo proporcione
um entendimento da forma de lidar com esses usudrios e com as consequéncias
no seu cotidiano e no contexto social.

Considerando que as praticas e condutas dos individuos podem ser definidas pelas
representacdes que possuem acerca de determinado objeto (Christovam, Thomazelli,
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Frabetti, Moretto, & Silva, 2012), buscou-se, neste estudo, conhecer de que forma
se organizam as representagdes sociais de familiares e profissionais de saude sobre
o usudrio de crack, a fim de avaliar de que forma os seus julgamentos e valores se
relacionam com os comportamentos que possuem diante da situacdo. Ou seja, esta
pesquisa parte do pressuposto de que as representacdes sociais sobre o usuario de
crack guiam e orientam as pessoas a se comportarem de determinada maneira nos
acontecimentos do cotidiano (Abric, 2000; Jodelet, 2001). A partir desse pressuposto,
espera-se que, por meio dessas representa¢des, uma compreensdo mais ampla das
condutas de cada grupo em relagdo ao usudrio de crack seja possibilitada, o que pos-
sivelmente representa algo de grande relevancia para o campo das politicas publicas.

Enfim, o objetivo desta pesquisa foi analisar as representac¢des sociais atribuidas
ao usuario de crack na perspectiva de familiares desses usuarios e de profissionais
de saude inseridos no CAPS (Centro de Atengdo Psicossocial), além de descrever
o conteudo e a estrutura dessas representa¢des sociais apresentados pelos atores
sociais estudados.

METODO

Participantes

Utilizando-se uma amostra intencional, os participantes da pesquisa foram
selecionados por atenderem aos critérios de inclusao estabelecidos, que foram:
a) Os profissionais deveriam manter um contato direto com usudrios de crack
acompanhados pelos CAPS; e b) O familiar deveria ter vivenciado e acompa-
nhado as consequéncias do crack na vida do usuario, sendo um, sendo o principal,
acompanhante desse usuario no CAPS. Seguindo tais pardmetros, a amostra desse
estudo foi de 20 familiares e 30 profissionais inseridos nos CAPS, totalizando 50
participantes. A pesquisa foi realizada em quatro CAPS, sendo trés localizados
no interior do estado de Sergipe e um na capital, Aracaju. Apenas este tltimo é
classificado como CAPS-AD, destinando-se a usudrios de alcool e outras drogas.

Entre os familiares de usuario de crack, a idade variou entre 22 e 58 anos, com
média de 39.5 anos [Desvio-Padrdo (DP) = 11.6] e sua maioria composta por mulhe-
res (n = 12; 60.0%). No grupo dos profissionais de satide, a amostra foi constituida
por vinte e trés mulheres (76.7%) e sete homens (23.3%), com média de idade em
37.0 anos [Desvio-Padrdo (DP) = 8.45] e extremos em 23.0 e 55.0.
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Instrumentos

Os dados foram coletados por meio de associa¢des livres, baseando-se na téc-
nica de evocagdes, em que se perguntou aos participantes: “O que vem a sua mente
quando ouve a expressdo ‘usudrio de crack’?”. As primeiras trés evocagdes foram
consideradas para a andlise. Além das evocagdes, coletaram-se falas durante a
entrevista, a partir da questdo colocada, o que permitiu a caracterizagio dialdgica
das evocagdes emitidas. As falas foram utilizadas na contextualiza¢do e exempli-
ficacdo dos resultados da andlise de evocagoes.

Procedimentos

Estabeleceu-se um contato prévio com as institui¢des escolhidas e foram entre-
gues as Solicitagdes de Autorizacdo para a Pesquisa, nas quais estavam descritos os
critérios éticos da pesquisa e seus objetivos, assim como o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido assinado pelos participantes e/ou responsaveis legais. Conforme
resolucao CNS Ne 466, de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de
Saude acerca de pesquisas realizadas com seres humanos, o projeto de pesquisa
foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos.

Andlise de dados

Para analise de evocacdes, os dados foram organizados e processados através
do software Ensemble de Programmes Permettant ’Analyse des Evocations (EVOC).
Este realiza a analise estatistica das evocagdes dos participantes em um esquema
que considera tanto a frequéncia de apari¢do das respostas, quanto a ordem em
que elas sdo evocadas. E a partir da interagio entre os critérios de frequéncia e
ordem de evocagdo que é definida a importancia das respostas e seu tipo de relagdo
com o termo indutor (Veérges, 2002), os quais sdo alocados em quadrantes com
atribui¢des peculiares (Quadro de Quatro Casas) dentro da teoria estrutural das
representagoes sociais.

O primeiro quadrante se refere aos elementos mais relevantes e, por isso, pas-
siveis de constituir o nucleo central de uma representacio. Estes elementos sdo os
mais prontamente evocados e citados com frequéncia elevada pelos sujeitos. No
segundo quadrante estdo os elementos que obtiveram uma frequéncia alta, mas
que foram citados em ultimas posi¢cdes, denominada primeira periferia; no terceiro
quadrante, também denominado Zona Contraste (ZC), encontram-se os elementos
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que foram citados numa frequéncia baixa, porém foram evocados primeiramente.
No quarto quadrante estdo os elementos que correspondem a segunda periferia.
Nele estdo os elementos menos citados e menos evocados em primeira mao pelos
sujeitos (Oliveira, 2013; S4, 1996).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Buscando analisar as representagdes sociais atribuidas ao usudrio de crack na
perspectiva de familiares e profissionais de saude inseridos no CAPS, foi realizada
uma analise comparativa entre as evocagdes apresentadas pelos grupos apresentados,
a partir do termo indutor usudrio de crack. A Tabela 1 permite a visualiza¢do dos
elementos no nucleo central e no sistema periférico das representacdes de familiares
de usudarios de crack e de profissionais de satide a respeito desse objeto.

Entre os elementos mais relevantes presentes na representacdo dos familiares
estdo as evocagdes roubo (OME = 1.250) e ajuda (OME = 1.333), tendo a pri-
meira maior significacdo por ter sido citada mais vezes e possuir menor ordem
de evocagdo. Considerando a frequéncia de casos de delitos por parte de depen-
dentes quimicos noticiados diariamente por diversos meios de comunicagdo, é
compreensivel que o roubo aparega como um consenso entre as representacdes
apresentadas. Melotto (2009) afirmou que o crack vem ganhando cada vez mais
espaco na midia e nos discursos politicos, principalmente entre reportagens
de jornais e programas de televisdo, meios pelos quais as noticias relacionadas
com a criminalidade e o consumo do crack sdo mais disseminadas, podendo,
de alguma maneira, influenciar nas percep¢des das pessoas sobre o fendmeno.
Por meio dos discursos analisados, pode-se entender que os familiares percebem o
usudrio de crack como uma pessoa fragilizada que, pelos efeitos causados por essa
substancia, chegam a cometer atos ilegais para manter o seu consumo. Uma vez
assumindo esses comportamentos, envolvem-se em situagdes arriscadas, como é o
caso de usudrias que se prostituem, além de outros riscos - furtos, roubos, brigas,
homicidios - o que é motivo de bastante preocupagio para seus familiares. Essa
preocupagdo reside na possibilidade de o usuario se envolver em problemas com a
justica podendo ser preso e passar por situagdes criticas que possam resultar em
consequéncias danosas para sua vida, inclusive a morte.

Para os familiares o elemento central mais significativo foi roubo, sugerindo
que a concepg¢do predominante desse grupo refere-se a uma visdo estereotipada
do usudrio de crack. Visto que a necessidade de uso continuo dessa droga induz o
usudrio a cometer atos ilegais para adquiri-la, a forma de ver esse individuo vai ser
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generalizada para todos os outros usudrios, como revelada na seguinte fala: “Acham

que podem usar uma vez, duas, quando tiver vontade, mas vai ficando viciado sem

perceber e quando percebe ja ta todo magro, roubando, vendendo as coisas de casa

e perdendo tudo que tinha” (Mae de usuario de crack, 38 anos). Talvez essa visdo

seja forte entre os familiares por estes terem enfrentado situagdes dessa instancia

com os membros da familia que fazem uso dessa substancia. Muitos deles relataram

que eles roubam tudo o que veem pela frente, seja o que for, mesmo tendo que se

desfazer de utensilios essenciais para a familia, como alimentos e objetos pessoais.

Tabela 1

Esquema Comparativo do Quadro de Quatro Casas a partir das Enunciagées sobre o Termo

Indutor “Usudrio de Crack”

Nicleo Central

Frequéncia > 11 e Classificacio Média < 1.5

Familiares Profissionais

Enuncia¢des® Freq.! OME? Enunciagdes  Freq. OME

Roubo 20 1.250 Inseguranga 15 1.000

Ajuda 15 1.333 Ajuda 45 1.111
Medo 15 1.333

12 Periferia

Frequéncia > 11 e Classificagio Média > 1.5

Familiares Profissionais

Enunciagées  Freq. OME Enunciagées  Freq. OME

Tristeza 25 1.600 Dependente 20 1.500

Fraqueza 40 1.625 Tratamento 30 1.833

Morte 15 1.667 Dificuldade 30 2.000

Zona de Contraste

Frequéncia < 11 e Classifica¢ao Média < 1.5

Familiares Profissionais

Enunciagdes  Freq. OME Enunciagbes  Freq. OME

Medo 10 1.000 Fragilidade 10 1.000

22 Periferia

Frequéncia < 11 e Classificagio Média > 1.5

Familiares Profissionais

Enunciagées  Freq. OME Enunciagées  Freq. OME

Dependente 10 1.500 Desprezo 10 1.500

Desprezo 10 1.500 Perdas 10 1.500

Nao_confidvel 10 1.500 Atencdo 10 2.000

Pena 10 1.500 Problemas 10 2.000

Mendigo 10 2.000 Sofrimento 10 2.000

Notas. *Aplicada uma constante para o célculo das enunciagoes (x 5).

'Frequéncia Absoluta;
*Ordem Média de Evocagio.
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Na literatura pode encontrar-se dados que confirmam esse relato, mostrando
que as concepgdes desse grupo a respeito das drogas remetem a algo que faz mal
a saude, desestabiliza o ambiente familiar, provoca a morte e causa a exclusdo
social (Brusamarello, Sureki, Borrile, Roehrs, & Maftum, 2008). Por tudo isso, este
grupo entende que estes individuos precisam ser ajudados para terem a chance de
se libertar da dependéncia do crack.

Sobre o termo ajuda, verificou-se que, para este grupo, os usudrios de crack
devem ser vistos como individuos que possuem uma doenga que precisa ser tratada:

Muitas vezes a pessoa ndo teria coragem de fazer o que faz se nao estivesse sob
o efeito da droga, porque a maioria sio meninos de familia boa. E por isso que acho
que o usudrio ndo pode ser tdo discriminado, porque é questdo de doenga, né? Sei
que da raiva, medo, pelas coisas que eles fazem, mas a familia, principalmente,

tem que dar uma chance (Mae de usudrio de crack, 46 anos).

Essa logica apresentada pelos familiares favorece a contraposigdo da visdo cri-
minal da questdo, uma vez que a concep¢do de doenga é citada por esses atores.
A legitimidade juridica desse contraponto surgiu a partir de 2006, quando através
da Lei 11343/06, o uso de drogas passa a configurar uma questao de satde publica.
Nesse viés, podem ser indicativos de doenca tanto o uso quanto o abuso dessas
substancias, no entanto, é no diagndstico de dependéncia quimica que a categoria
doenga é realgada (Melotto, 2009).

Considerando, entdo, as caracteristicas ligadas ao quadro da dependéncia quimica,
entende-se que estes individuos necessitam ser ajudados no enfrentamento aos prejuizos
causados pelo uso de drogas, especialmente o crack que tem causado forte impacto
em todo mundo. Devido a isso, os familiares temem pelo membro da familia que
consome essa substéncia, visto as dificuldades inerentes a essa problematica, como
o abandono e a dificuldade de adesdo dos usuarios ao tratamento. Enfim, as pala-
vras roubo e ajuda, como elementos centrais na representagdo do objeto em estudo,
indicam uma visdo voltada para a vulnerabilidade que o crack remete aos usudrios.

Sobre as representacdes atribuidas ao usuario de crack nas concep¢des com-
partilhadas entre os profissionais de saude, observa-se que os principais elementos
encontrados na representacao dos profissionais referem-se aos vocabulos inseguranca
(OME = 1.000), ajuda (OME =1.111) e medo (OME = 1.333), sendo o primeiro e
o segundo mais significativos dentro do nucleo central por ter sido evocado mais
prontamente e citado mais vezes, respectivamente. A inseguran¢a refere-se, nos
discursos dos entrevistados, a dificuldade encontrada no contato didrio com estes
usudrios. Para os profissionais, sendo dependentes quimicos, principalmente do
crack, nao possuem total dominio sobre seus comportamentos, assim, existe a
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precaucdo na forma em lidar com esses individuos, o que termina por limitar o
seu trabalho com eles.

A evocagdo mais significativa entre os profissionais de satude foi inseguranga,
indicando uma limitacdo na forma como lidam com os usudrios de crack. Para
tanto, argumentam que estes individuos nio sdo de confianga pelo que sdo capazes
de fazer para conseguirem a droga, assim, nao se sentem a vontade no contato com
0s mesmos, uma vez que se sentem inseguros com a presenca deles, apesar de o
trabalho exigir uma postura diferente. Foram encontrados, também, os termos ajuda
e medo, mostrando que mesmo tendo receio em abordar o usudrio no ambiente
de trabalho, este grupo compreende que sdo pessoas que precisam ser amparadas
para se manterem no tratamento.

Sobre o termo ajuda podem mencionar-se concepgdes voltadas para a atencio ao
usudrio de drogas de forma a proporcionar oportunidade de aderir ao tratamento
e ser reinserido na sociedade, todavia, isso ndo acontece sem dificuldades:

O usudrio de crack é uma pessoa que precisa de ajuda, naturalmente. Uma vez que
possui uma doenga, que é a dependéncia quimica, precisa de tratamento. Mas fora
do meu trabalho nao os vejo da mesma forma, comego a compartilhar da concepgao

geral sobre eles, que ¢é a de que sdo traigoeiros e perigosos (Oficineiro, 30 anos).

Analisando essa fala surge o questionamento sobre a possibilidade de ver os
usudrios de maneiras diferentes dentro e fora do ambiente de trabalho. Serd mesmo
possivel separar essas concepgdes? Essa questdo certamente traz implicagdes para
a atuagdo do profissional nessa esfera. Percebe-se ainda que no momento em que
se fala em ajuda é considerada a complexidade pertencente a essa problematica,
visto que uma vez inseridos nesse quadro os usudrios passam a ser vistos com
receio pela sociedade devido aos comportamentos indevidos que assumem para
conseguir a droga. Dessa forma, a reinser¢do social desses individuos parece ser
um desafio a mais no que concerne a sua reabilitagéo.

Ainda sobre os elementos nucleares, o medo aparece relacionado a inseguranga e
a dificuldade encontrada na adesao do usudrio ao tratamento. Alguns profissionais
referiram essas pessoas enquanto “traicoeiras”, destacando a falta de autonomia
delas nos momentos de abstinéncia da droga e fissura. Sobre isso, Meira e Arcoverde
(2010) apontaram que realmente existe a dificuldade em abordar um usudrio de
drogas, mas que isso se agrava devido as limitagdes e crengas pessoais dos pro-
fissionais no atendimento a esses individuos, o que influencia negativamente no
modo de assisti-los. Este é mais um elemento impeditivo de uma atuacéo eficaz
no tratamento da dependéncia quimica, considerando a discrepancia encontrada
entre o que se diz e o que se faz na pratica do dia a dia.
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Entendendo que as representagdes sociais como cren¢as compartilhadas acerca
de um grupo influem nos comportamentos e atitudes (Abric, 2000), a imagem
negativa difundida acerca dos usudrios de crack, como se vé no primeiro quadrante,
nao possibilita uma integracéo entre eles e os profissionais, embora existam tam-
bém concepgdes com valorizagdo positiva. Dito de outro modo, a percepgido deles
enquanto cuidadores parece contraditdria, como referido por um dos pesquisados:

As pessoas falam muito em igualdade, em politicas de tratamento, em huma-
nizagdo, mas na hora do cara a cara nio encara bem a situagdo. E dificil, é uma
situagdo complicada, s6 vivenciando mesmo pra saber como ¢ dificil lidar com

um problema tdo complexo (Psicdlogo, 26 anos).

Concorda-se, assim, com Lopes, Lemos, Lima, Cordeiro e Lima (2009) ao rela-
tarem que pessoas com acesso a diversas informagdes e conhecimentos técnicos a
respeito do assunto, como ¢ o caso dos profissionais de satde, esperava-se encontrar
uma visdo ampliada, que ultrapassasse o senso comum.

No grupo dos familiares, a primeira periferia congrega as evocagoes tristeza
(OME = 1.600), fraqueza (OME = 1.625) e morte (OME = 1.667). Entre estas, a pala-
vra fraqueza foi citada mais vezes e a tristeza mais prontamente. Importa ressaltar
que os elementos da primeira periferia relacionam-se ao nucleo central de forma a
criar o contexto no qual as enunciagdes estdo inseridas (Machado & Aniceto, 2010).
Assim, mais do que sustentar, essas evocagdes ddo corpo as palavras localizadas no
nucleo central, ou seja, tristeza, fraqueza e morte sdo os espectros que acompanham
o roubo e a necessidade de ajuda, comentadas anteriormente. O carater ilicito da
pratica e a associacao com a violéncia contribuem de maneira significativa para
que o usudario de crack seja percebido como uma pessoa vulneravel e fragilizada
pelos efeitos da droga, o que pode justificar a presenca de tais evocagdes.

Para melhor compreender essa relagdo nota-se que o termo fraqueza, mencionado
mais vezes nos discursos analisados, é também associado a situagdes/problemas
que serviriam como gatilhos. Os familiares justificam que os comportamentos
negativos dos usudrios acontecem porque estes buscam na droga uma saida, como
um meio de esquecer os problemas e as dificuldades enfrentadas.

Os termos tristeza e fraqueza remetem a desesperancga que os familiares entre-
vistados apresentaram em rela¢do ao usudrio de crack, sendo evidenciada a ideia
de fragilidade deste no que concerne ao abandono da droga. A compulséo incita o
dependente de crack a buscar obcecadamente a substiancia por meio de comporta-
mentos de risco, que procedem em impactos sociais e pessoais. A morte apareceu nos
discursos analisados como consequéncia dos comportamentos que assumem devido
a dependéncia da droga e a necessidade de consumi-la a todo custo. Sendo assim,
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percebe-se que os vocabulos presentes nesse quadrante dialogam com os elementos
centrais, trazendo-os para proximo da realidade vivenciada pelos atores envolvidos.

Concernente a primeira periferia do grupo dos profissionais de saude, destacam-
-se os termos dependente (OME = 1.500), dificuldade (OME = 1.833) e tratamento
(OME = 2.000), sendo retomada a percepgdo do usudrio de crack enquanto depen-
dente quimico, portanto, doente, sendo ilustrada na seguinte fala:

A pessoa se ilude achando que vai ser s6 aquela vez. Parece mentira, porque a
informacéo ta ai p’ra todo mundo ver, ndo adianta dizer que nao sabia porque sabia,
mas acontece, ainda tem aqueles que pensam resistir ao primeiro uso (Terapeuta

Ocupacional, 38 anos).

As evocagoes dificuldade e tratamento relacionam-se ao elemento central ajuda
no sentido de ser uma maneira de ajudar esses usuarios. No entanto, nota-se que o
tratamento ndo é percebido pelos profissionais com otimismo, pois foi enfatizada a
grande dificuldade existente nesse processo. Conforme constatado por Laranjeira
(2010), os primeiros anos de uso do crack é o periodo em que o usuirio menos
procura ajuda, mas é, também, o momento em que o mesmo passa por mais situa-
¢Oes arriscadas. Nesse contexto, o que deve ser feito? Aguardar o usudrio aderir ao
tratamento ou assumir uma postura mais proativa em relagdo a isso? E necesséario
se pensar em estratégias voltadas para a prevencao do consumo dessa droga e, sobre
o tratamento, criar a¢des especificas para casos relacionados ao crack. Um dos pro-
fissionais entrevistados relatou a dificuldade na adesdo do individuo ao tratamento:
“Por mais vontade que a pessoa demonstre ter em relagdo a um tratamento, quando
fica em abstinéncia e a fissura ataca, passa por cima de tudo que tava reconstruindo
e volta para as drogas” (Psiquiatra, 42 anos). Essa dificuldade parece persistir por
ndo haver ainda possibilidades de tratamento mais especificas para o crack (Pinho,
Oliveira, Gonzales, & Harter, 2012).

Verificou-se, entdo, que ha a necessidade de uma maior compreensio dos profis-
sionais quanto as especificidades das politicas publicas concernentes a dependéncia
quimica, especialmente no que se refere a dependéncia do crack. Tem-se percebido
que igualar as estratégias de tratamento utilizadas para outras drogas ndo tem
trazido bons resultados no tratamento dessa substdncia. De tal modo, atitudes e
crengas que inviabilizam o estabelecimento de uma relag¢ao produtiva dos profis-
sionais com estes individuos devem ser revistas e trabalhadas.

O termo ajuda encontra-se associado as palavras tratamento e dificuldade, sendo
ele o elemento central na representacdo dos profissionais. Para este, o usuario de
crack precisa de ajuda para sair da situagdo de dependéncia provocada pelo uso
da droga, mas acredita também que no seu tratamento existem dificuldades que
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impedem o bom andamento desse processo. Através dos resultados encontrados
nesse estudo, pode inferir-se que estas dificuldades referem-se principalmente a
duas situagdes: 1° A necessidade de capacitar os profissionais para atuar nessa
area; e 2° A imprevisibilidade na adesdo do usuario ao servigo. Portanto, nota-se
que a importincia em conhecer como os profissionais de satide veem o usuério de
drogas se da no fato de entender que maneiras equivocadas em lidar com o assunto
podem levar a prejuizos (Lopes et al., 2009) na relagdo entre estes dois atores, além
de influenciar no préprio tratamento. Esses resultados tém implica¢des praticas
nos servigos de atendimento destinados a dependentes quimicos, notadamente no
que concerne aos usuarios de crack, visto a gravidade envolvida nessa questao.
Os resultados desse estudo elucidam que, entre os familiares, as evocagoes refe-
rentes ao vocabulo medo (OME = 1.000), localizado na zona de contraste, indica mais
uma relagdo com as enunciagdes ajuda e morte, localizadas no primeiro quadrante.
Tais enunciagdes caracterizam-se como os elementos mais relevantes, possiveis de
constituirem o nucleo central dessa representagdo. O termo medo aparece como
um elemento menos saliente na estrutura da representa¢io, no entanto, surge como
a Unica representacdo que faz frente aos elementos centrais, tendo sido evocada
mais prontamente por alguns participantes. Importante ressaltar que esse medo
nao esta relacionado diretamente ao usuario de crack como uma pessoa perigosa,
mas ao temor que a familia sente em perder este membro familiar para essa droga.
Nos discursos analisados, a palavra medo esteve associada ao termo morte, indi-
cando que o maior medo da familia é que o usudrio tenha a sua vida destruida pelo
consumo do crack. Nota-se que esse medo também se refere a dificuldade encontrada
na permanéncia do mesmo no tratamento, como pode ser confirmado na segunda fala:

Essa droga [o crack] é tao braba que nem o tratamento t4 dando conta. A pessoa
ja é dificil de aceitar se tratar, e mesmo quando vai, chega um dia que larga tudo
e abandona. £ um sofrimento lutar com isso, porque luta todo mundo, a familia
sofre junto, ou até mais. Entdo a gente fica sem acreditar que tratamento va dar

jeito. S6 Deus, na verdade (Mae de usudrio de crack, 52 anos).

Portanto, percebe-se que o medo aparece como um espectro de incerteza diante
da dependéncia do crack, atrelado a inseguranca em relagdo a eficacia do tratamento.

Entre os profissionais, a evocagao fragilidade teve importancia na representagio
de um pequeno grupo, ressaltando a influéncia que o crack causa na vida do usué-
rio, tornando-o fragil perante os efeitos advindos desse uso. Essa palavra esteve
relacionada a dificuldade encontrada na adesao desse individuo ao tratamento nos
servigos de saude destinados a dependentes quimicos. Percebe-se que as expressoes
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evocadas pelos grupos se aproximam, na medida em que ressaltam as consequéncias
causadas na vida do usudrio pelo uso do crack.

A literatura aponta que o abandono do tratamento da dependéncia quimica tem
atingido altos indices, tornando mais dificil a possibilidade de recupera¢ao desses
usuarios (Ferreira Filho, Turchi, Laranjeira, & Castelo, 2003; Oliveira, Szupszynski,
& DiClemente, 2010), principalmente no que concerne aos dependentes de crack,
que apresentam menor adesao ao tratamento devido a intensa fissura. Considerando
estes dados, evidencia-se a necessidade de abordar diferentes modelos de tratamento,
que néo os convencionais, onde sejam enfatizadas as particularidades desta droga e
suas consequéncias (Chaves, Sanches, Ribeiro, & Nappo, 2011; Ferreira, Capistrano,
Maftum, Kalinke, & Kirchhof, 2012).

Interessa frisar que as estratégias de cuidado e tratamento utilizado pelos dis-
positivos de satude, a exemplo do CAPS, nao diferem para os diferentes tipos de
drogas (Lima, 2009). Talvez seja esse o ponto a ser reavaliado, visto que o poder
destrutivo do crack tem se mostrado maior que o de outras substancias. Sabe-se
que esse problema existe e que tem sido recorrente em todo pais, sendo assim, uma
demanda para agdo. O Governo Federal tem criado campanhas e programas de
combate as drogas, no entanto, pouco tem mudado o cenario do cuidado e atengao
nos servigos destinados a esse publico (Xavier, & Monteiro, 2013).

Nos discursos dos profissionais participantes, a evocagao fragilidade (OME =
1.000) apareceu na zona de contraste enquanto elemento que pode, um dia, fazer
parte do nucleo central. Este elemento periférico possui a sua importancia na repre-
sentagdo por ser evocada em primeira ordem, embora poucas vezes. Este elemento
se relaciona ao termo dificuldade, ressalvando os danos causados aos usudrios de
crack pelo uso da droga: “P’ra mim o que define o usuario de crack é fragilidade.
A pessoa que usa crack fica muito fragil, fraco, em todos os sentidos. A saude fica
debilitada, o psicolégico comprometido, os vinculos sociais sdo rompidos” (Auxiliar
de Enfermagem, 29 anos). Pode-se compreender que para este grupo a fragilidade
referida é uma das dificuldades enfrentada pelo usuario de crack, pois através desta
surgem outras conjunturas.

Por fim, na segunda periferia, os elementos dependente (OME = 1.500), desprezo
(OME = 1.500), ndo_confidvel (OME = 1.500), pena (OME = 1.500) e mendigo
(OME = 2.000) convergem para os significados encontrados nas demais evocagdes
apresentadas pelos familiares. Essa relagdo ¢é evidenciada na fala de uma mae de
usudrio de crack quando diz que:

O usudrio de crack é alguém fraco, ndo so6 fisicamente, mas principalmente
psicologicamente, pois acreditam em algo que ndo acontece e buscam uma

ilusao pela fraqueza de ndo conseguir lidar com problemas vividos no dia a dia
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(...). E triste p’ra familia ver isso, saber que a pessoa vive na rua, vivendo como
mendigo (...). E digno de pena a vida que esses usudrios levam (Mae de usuario

de crack, 52 anos).

Como se v, esse resultado mostra que os familiares dos usudrios de crack desse
estudo relacionam mais frequentemente os vocabulos tristeza e fraqueza, mostrando
que o que mais os entristece é perceber o parente que faz uso da droga nio tem
forca o suficiente para deixar o crack, ficando a mercé deste.

Como discutido anteriormente, este grupo entende que os usudrios buscam
no crack um modo de enfrentar as adversidades que encontram na vida, como o
desemprego, a baixa condigdo financeira, dificuldades nos relacionamentos, entre
outros problemas. Os familiares acreditam que o que é oferecido pelas drogas
tem um forte poder de persuadir o jovem a experimenta-las - bem-estar, poder,
liberdade, insercdo em grupos. Portanto, contra isso relatam que a familia precisa
saber bem orientd-los sobre os prejuizos causados por essa droga. Além disso,
faz-se necessario um acompanhamento dessa familia, visto que esta também ¢
plenamente afetada pela drogadicao.

Entre os profissionais de saude, na segunda periferia apresentam-se as evocagdes
desprezo (OME = 1.500), perdas (OME = 1.500), ateng¢do (OME = 2.000), problemas
(OME = 2.000) e sofrimento (OME = 2.000), sugerindo percepgdes voltadas para
as consequéncias do uso do crack. Apesar de estarem diretamente vinculadas a
experiéncias imediatas e consistirem em expressdes particulares percebe-se que
o contetido presente no significado das mesmas néo ¢ diferente. Apenas o termo
atengdo difere das demais nesse sentido, porém refere-se, também, ao usudrio de
crack enquanto pessoa fragilizada.

A partir dessa explanagio percebe-se que os resultados encontrados indicam que
a representacdo social atribuida ao usudrio de crack na perspectiva dos familiares
¢ demarcada de forma negativa, nao direcionada ao usuario enquanto pessoa, mas
referente as mudancgas ocorridas na familia pelos problemas decorrentes desse uso.
Portanto, ressalta-se a necessidade de incluir essa familia no cuidado e aten¢édo
dispensados aos dependentes quimicos. Através da pesquisa realizada nos CAPS,
identificou-se uma dindmica relacional deficitdria entre as institui¢des e a familia,
o que pode ser justificado pela falta de congruéncia entre a prdtica realizada e as
diretrizes estabelecidas nas politicas publicas sobre drogas no Brasil.

A semelhanga encontrada entre os grupos refere-se ao sentido negativo atribuido
as representagdes, uma vez que as evocagdes demonstram o quanto o usudrio de
crack é prejudicado pelo consumo dessa droga e pela ndo efetividade das praticas
voltadas para o tratamento da dependéncia quimica. De acordo com os dados cole-
tados estas praticas foram descritas como limitadas, destacando-se a insuficiéncia
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dos recursos financeiros e a deficiente formagéo dos profissionais envolvidos neste
trabalho. Percebeu-se que tais limites estdo presentes, sobretudo, no que diz respeito
A participagdo da familia no acompanhamento dos dependentes quimicos. E impor-
tante entender que a drogadi¢ao é um fendmeno multicausal (Silva, 2007), portanto,
deve ser tratada considerando fatores bioldgicos, psiquicos, sociais, familiares e
outros relacionados a estes. Assim, compreende-se que a familia estd implicada nesse
processo diretamente, sendo de grande valia conhecer quais as representacdes que
possuem sobre os usudrios de crack.

CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo, buscou-se conhecer as representacdes sociais do usudrio de crack na
concepgao de familiares e profissionais de satide. Com os achados, foram analisadas
representacoes que permitem refletir sobre a forma como estes grupos percebem o
usuario de crack e de que maneira orientam suas condutas em relacdo a esse individuo.

Segundo resultados encontrados neste estudo, as representagdes sociais que
permeiam o usudrio de crack residem, principalmente, numa concepgéo de cuidado.
Entre os dois grupos - familiares e profissionais de satde - foi possivel notar a
importancia dada a necessidade de ajuda que este usudrio possui, pois os danos
causados por essa droga e o poder destrutivo que ela tem dificultam e/ou impe-
dem o seu abandono. Ressalta-se que houve especificidades nestas percepgdes que
precisam ser levadas em consideracdo no debate sobre o crack, porquanto revelam
comportamentos que influem na resolu¢do dessa problematica. Com isso, espera-
-se que os resultados encontrados nesta pesquisa possam contribuir na amplia¢do
dos conhecimentos ja disponiveis na area, de forma a repensar possibilidades de
tratamento, programas e politicas voltadas para este publico.

Embora se trate de opinides e relatos de pequenos grupos, consideram-se os
achados dessa pesquisa relevantes para o conhecimento sobre esse fenémeno.
O estudo apresentou limitacdes, na medida em que foram encontradas poucas
evocagdes entre os grupos na técnica de evocagdes, especialmente no grupo dos
familiares, em que a dificuldade foi maior devido a relagdo deficitaria existente
entre os CAPS e as familias dos dependentes quimicos, segundo relato dos mesmos.
Em geral, o uso de drogas traz inimeros prejuizos ao sistema familiar. No entanto,
o apoio as familias parece néo ser suficiente frente a demanda que a situagao ofe-
rece. Tornam-se essenciais propostas de novas politicas publicas, para que se possa
trabalhar diretamente com essas familias trazendo um suporte direcionado a toda
a problematica encontrada pelas mesmas.
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Portanto, sugere-se que novos estudos sejam realizados com uma amostra mais
ampla desses grupos, bem como se torna interessante que se utilizem outras técni-
cas como instrumento de coleta de dados, a fim de que os seus resultados possam
permitir uma discussdo mais abrangente acerca do assunto. Isso podera permitir
o desenvolvimento de novas estratégias de prevenc¢io e tratamento aos usuarios de
crack para, entdo, pensar-se em interven¢des mais eficazes.
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