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RESUMO

A presente dissertacdo versa sobre a “Prevencdo ao uso de drogas: realidade e
desafios no cotidiano de uma escola de ensino fundamental em Aracruz — ES”. O
tema nasce a partir de um projeto de pesquisa-acao desenvolvido na escola, tendo
como objetivo principal: descrever as contribuicdes da escola para a prevencao ao
uso de drogas no seu cotidiano. Os instrumentos utilizados foram questionarios
direcionados aos alunos aplicados em duas etapas. Para o desenvolvimento da
escrita nos ancoramos em autores, como: Ribeiro (2013); Lima (2013); Moreira
(2005), Vovio (2005); De Micheli (2005); Silva (2016); Camara (2010); Tambeline
(2010); Cruz (2010) e Vasconcelos (1999), além dos Parametros Curriculares
Nacionais que nos apresentam embasamentos tedricos e cientificos. Discorremos de
forma objetiva sobre as drogas e os maleficios que acarretam ao ser humano, bem
como os maleficios que causam a sua vida social. Apesar do assunto ser desafiador,
apresentamos sugestdo de um Projeto de Intervencdo com atividades viaveis e
aplicaveis a comunidade escolar com possibilidades de envolvimento de toda
sociedade.

Palavras-chave: Drogas. Prevencado. Desafios.



ABSTRACT

The present dissertation deals with the "drug abuse prevention: reality and
challenges in the daily life of an elementary school in Aracruz-ES". The themeis born
froma research-action project developed at school, having as main objective:
describe the contributions from school for drug abuse prevention in your daily life.
The instruments used were questionnaires targeted at students applied in two steps.
For the development of writing in we anchored in authors, such as: Raja (2013); Lima
(2013); Moreira (2005), Vévio (2005); De Micheli (2005); Silva (2016); Camara
(2010); Tambeline (2010); The cross (2010) and Valencia (1999), in addition to the
national curriculum Parameters that we present theoretical and scientific ramming.
We speak objectively about the drugs and the harm that lead to human beings, as
well as the harm they cause to your social life. Regardless of the merits be
challenging, we present suggestions of an intervention project with viable activities
and apply to the school community with opportunities for involvement of the whole
society.

Keywords: Drugs. Prevention. Challenges.
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1 INTRODUCAO

Ao longo da carreira docente, sempre nos norteamos em aprimorar
conhecimentos a fim de estimular a participagdo da construcdo do conhecimento
cientifico, social e humano. E por esse motivo pretendemos viabilizar uma pesquisa
sobre a prevengdo ao uso de drogas em uma Escola Municipal de Ensino
Fundamental localizada no Municipio de Aracruz — Espirito Santo. A pesquisa sera
desenvolvida com os alunos do 6° ao 9° ano, na faixa etaria de 11 a 15 anos. A
opcado por essa faixa etaria se justifica face aos dados apresentados pela pesquisa
realizada em 2015 pelo IBGE em um convénio com o Ministério da Saude e o
Ministério da Educacado, sobre a vulnerabilidade que esses estudantes estédo
expostos a iniciacdo ao uso de drogas.

O uso de substancias psicoativas € um problema que afeta a comunidade
escolar e os efeitos desses entorpecentes causam agravos na fisiologia, no
psicolégico e nos reflexos sociais que ocorrem com 0s usuarios. Acreditamos que o
trabalho de educacdo em saude dentro da escola se justifica uma vez que
oportuniza aos docentes dialogarem com os alunos sobre a importancia da
prevencdo ao uso de drogas, cabe ressaltar que esse problema tornou-se uma
guestdo de saude publica. Também nos sentimos inquietos com essas questées e
por esse motivo, apresentamos como problema da nossa pesquisa: De que forma a
escola pode contribuir para a prevenc¢édo ao uso de drogas?

Atualmente o espaco escolar oportuniza de forma timida, esse diélogo,
através de projetos interdisciplinares e em parceria com 06rgdos publicos e/ou
privados com acdes dentro da escola, a um exemplo dos projetos desenvolvidos
pela Policia Civil “Papo de responsa!” e o projeto da Policia Militar “PROERD” com
abordagens diferenciadas com os alunos. Apesar dessas acdes, que Sdo pontuais,
emerge a necessidade de ac¢des continuas e contundentes com envolvimento de
toda a comunidade escolar, desenvolvidas e integradas com a finalidade de instruir e
orientar os jovens sobre 0s riscos que as drogas trazem para 0 organismo,
sobretudo a dependéncia, o esfacelamento da familia, sem contar a violéncia
urbana. Dessa forma, o presente estudo é de certa feita, relevante para a sociedade
considerando a complexidade do tema com relagdo a dependéncia quimica e a

promocao da saude.
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Para que possamos obter resultados a curto prazo, € necessario que 0S
jovens se conscientizem dos maleficios do uso das drogas licitas e ilicitas. Dessa
forma, o referido assunto precisa ser mais discutido nos espacos escolares, apesar
de os meios midiaticos disporem de informagfes e alertas, reforcam que as atuais
politicas propostas pelos 6rgdos governamentais, mostram-se ineficientes e que as
escolas precisam se engajar em projetos de intervencgdes consistentes e continuos.

Assim, entendemos a relevancia do desenvolvimento de trabalhos educativos,
gque tenham como diretriz a orientacdo dos alunos quanto aos riscos do
envolvimento e uso de substancias psicoativas, além de esclarecer com informacdes
seguras, responsaveis e eficazes.

Documentos legais como os Parametros Curriculares Nacionais BRASIL
(1998) as Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino Médio BRASIL (2000), as
Orientacdes Curriculares Nacionais para o Ensino Médio BRASIL (2006) e os temas
gue propdem a transversalizacdo do curriculo, apontam propostas de intervencées e
discussbes sobre dependéncia quimica, dentro da Educacéo Basica.

Recorremos aos PCNs (1998, p. 271) para confirmar o problema e a sua

dimensao:

O alarde da midia, os gastos vultosos nas ac¢des de “guerra as drogas” e de
repressdo a comercializacdo e ao consumo ndo tém produzido impactos
sensiveis, a ndo ser o de situar a questdo como caso de policia. E
necessario reconhecer que o fendbmeno moderno das drogas é produto da
propria vida em sociedade, das rupturas nas relacdes afetivas e sociais e da
desprotecdo de seus membros. Atualmente, as drogas sdo distribuidas
segundo regras financeiras e comerciais do mercado, como todas as
demais mercadorias, ocupando um lugar altamente lucrativo na economia e
uma posicdo propria no modo de organizagao social.

Sobre 0 uso de substancias psicoativas no Brasil, € importante destacar que o
uso de substancias licitas (alcool e tabaco) dispara no ranking, conforme o
Levantamento Domiciliar sobre o uso de drogas psicotropicas no Brasil, realizado em
2005. Cerca de 74,6% dos entrevistados relataram ter experimentado alcool e 44,0%
tabaco na vida. Apenas 0,7% dos entrevistados relataram ter experimentado o uso
de crack (CARLINI, 2005).

Para termos um dado consistente, em um estudo realizado nas 27 capitais do
pais em 2010 no espac¢o escolar, com alunos do ensino fundamental e médio de
escolas publicas e particulares sobre o consumo de drogas, com intuito de conhecer

a prevaléncia, os padrbes de consumo e suas consequéncias sobre os estudantes
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constataram-se que o &lcool e tabaco mantém a lideranga em comparagdo com
outras substancias psicoativas ilicitas (CARLINI, 2010).

Observamos que o uso de drogas esta inserido de forma direta ou indireta na
realidade de cada crianca e adolescente e é fundamental que a escola atue no
processo de orientagdo. Acreditamos que para que este trabalho de prevencao
alcance resultados positivos, faz-se necessario estabelecer o perfil socioeconémico
desses alunos, o conhecimento que tem sobre os diferentes tipos de drogas, os
maleficios que as drogas causam no organismo e as consequéncias do uso a medio
e longo prazo.

Ressaltamos ainda que ao logo da construcéo dessa dissertacdo de mestrado
propomos como discussao sobre as questdes das drogas como um dos principais
problemas relacionados a infancia e juventude brasileira e enfatizaremos a
importancia da promog¢do a saude. Descreveremos as atuais politicas de intervencéo
de oOrgdos governamentais, conforme €é mostrada pela literatura nacional e
internacional abordagem essas que apontam que atualmente esse problema das
Drogas tém trazido preocupacdes nas instancias municipal, estadual e federal,
obrigando os governantes implantarem medidas de intervengdo mediante
implementacdo de politicas publicas emergenciais. Para tal, apresentamos como
Objetivo Geral dessa pesquisa: Descrever as contribuicbes da escola para a
prevencdo do uso de drogas no seu cotidiano. E como Objetivos Especificos:
Sugerir agdes voltadas para a prevencédo do uso de drogas no ambiente escolar;
Propor um Projeto de Intervencéo referente a prevencao de drogas licitas e ilicitas.

A fim de fundamentar este estudo, realizamos uma pesquisa de campo
desenvolvida em uma Escola Municipal de Ensino Fundamental, localizada no
municipio de Aracruz/ES. O estabelecimento funciona em dois turnos (matutino e
vespertino) com oferta de vagas do primeiro ao nono ano. Optamos por realizar esse
trabalho com as turmas de sexto ao nono ano do turno vespertino em decorréncia da
vulnerabilidade prépria do periodo da adolescéncia em que encontram os alunos
nessa faixa etaria entre 11 e 17 anos. Para a coleta de dados utilizamos um
instrumento de autopreenchimento composto por oito questdes fechadas e cinco
questdes abertas. (Anexo 1).

Para melhor organizagcdo a pesquisa, foi assim estruturada, conforme a
seqguir; Capitulo 1: Introducdo em que apresentamos a relevancia do tema, a

justificativa, os objetivos e a metodologia; Capitulo 2 Referencial Teo6rico onde sao



13

citadas as fontes para a Fundamentacdo Cientifica do referido trabalho; Capitulo 3:
Metodologia, onde narramos o desenvolvimento do método e o instrumento utilizado
para coleta de dados; Capitulo 4 — Discorremos sobre as drogas, classificacao,
maleficios e politicas antidrogas. Capitulo 5 Andlise e Apresentacdo dos Resultados
descritos e tabulados de acordo com os dados originarios da coleta de dados, além
das Consideracfes Finais, Referéncias, Apéndices anexados, além de Sugestdo de

Projeto de Intervencéao.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Como sao inumeras as variaveis compreendidas em qualquer analise sobre
0s jovens na atualidade, uma delas, sem divida, é a maneira como a sociedade de
consumo impacta a vida dessa parcela da populagdo e, particularmente, a vida
daqueles que ndo podem realizar uma boa parte dos seus desejos de consumo.
Brasil (2010), nos mostra um elemento significativo na caracterizacdo do jovem
brasileiro que € o desejo de consumir bens materiais que representam sensacdes ou
expressam o desejo de pertencer a um determinado grupo social.

Com efeito, ganha relevancia compreender o processo de formagao das
identidades juvenis diante da supervalorizacdo dos objetos e do consumo em si,
tomando como contexto um mercado de trabalho cada vez mais exigente,
combinado com a centralidade que a imagem projetada para a sociedade adquire
nas relagbes sociais. Constata-se que o individuo jovem estd necessariamente
exposto a supervalorizagdo do consumo e daquele que pode consumir,
independentemente de sua situacdo econdmica, 0 que certamente influencia seus
modos de viver e suas escolhas. Afirma Ribeiro (2013) que, de modo geral, ha
consenso social sobre o fato de que as drogas representam um mal que precisa ser
“‘extirpado”, sendo esse argumento a base para acdes de prevencado ancoradas em
modelos repressivos.

Esclarece Lima (2013) que o uso e o0 abuso de drogas representam um
fenbmeno relevante nas sociedades contemporaneas, pois interferem em varios
aspectos da vida cotidiana assumindo grandes propor¢cées no que se refere aos
agravos sociais: acidentes de transito, absenteismo e acidentes de trabalho,
conflitos e desagregacdo das familias, aumento crescente das internacbes em
hospitais de urgéncia, gerais e psiquiatricos, aumento do numero de casos de
patologias como a AIDS e hepatites. E que diversos aspectos conflitivos da vida
social relacionam-se direta ou indiretamente ao estatuto do comércio ilegal de
drogas, gerando processos de delinquéncia e marginalidade, contribuindo para a
formacao das redes de narcotrafico e para a consolidacdo de conflitos de diferentes
grupos. Em decorréncia, esse panorama provoca uma situacdo de tensao
permanente levando o sentimento de fragilidade, medo e impoténcia a contingentes

expressivos da populacdo e por consequéncia ao apelo desesperado clamando por
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mudancgas, sobretudo no ambito da salude e da seguranca publica. Nesse cenério,
vemos surgir uma variedade de respostas em diferentes campos: religioso, legal,
académico, policial, clinicas especializadas, comunidades e fazendas terapéuticas,
entre outras.

Segundo o Ministério da Saude (2006), apesar de achar que a prevencgdo da
saude e a prevencao dao conta deste extenso desafio que € o de atender ao usuario
por meio de uma articulacéo transversal na qual se confere visibilidade, € um ledo
engano. Os trabalhadores da salude da Atencdo Basica apresentam falta de
conhecimento sobre os sinais e sintomas gerados pelo seu uso e abuso, assim
como 0s meios para identifica-las e facilitar o diagnostico. Muitos apresentam uma
visao negativa do paciente, mantendo o “estigma e preconceito.”

A saude da populacdo em risco e as diferengas entre necessidades, territorios
e culturas presentes no nosso Pais, necessita de mecanismos que reduzam as
situacdes de vulnerabilidade, defendam radicalmente a equidade e incorporem a
participacdo e o controle sociais na gestdo das politicas publicas.

Uma abordagem preventiva sobre o problema das drogas é uma funcéo da
escola, como destacamos no inicio desta parte, pois os docentes tém a missédo de
contribuir, ndo somente para o conhecimento especifico das disciplinas que
lecionam, mas também para serem agentes de construcdo do conhecimento em
aspectos que sdo importantes para uma vida melhor e, assim, poder agir
preventivamente no aspecto crucial das drogas.

De acordo com Moreira, Vévio, De Micheli (2005) muitos desafios dizem
respeito as questdes pessoais dos educadores, como a falta de conhecimentos
especificos relacionados ao tema, a falta de metodologias para abordagem, os
preconceitos e valores morais relativos ao tema.

Entdo, por que abordar o tema sobre prevencéo a drogas para adolescentes?
Afirma Silva (2016) que alguns pesquisadores consideram a pré-adolescéncia uma
fase crucial de descobertas, sejam elas fisicas ou sociais. E nessa fase que
comecam a ocorrer alteracdes hormonais e a consolidagcdo dos 6rgaos corporais
através do crescimento; os individuos passam a vivenciar situacdes cotidianas que
até entdo nao faziam parte de seu meio social, como namoros, sexo, uso de drogas

licitas e ilicitas.
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Ha um grande numero de usuarios de drogas licitas — alcool e tabaco — bem
como de drogas ilicitas. No entanto, ndo existe um estudo que comprove essa
guestao em numeros.

Segundo o site Gazeta (2017), ha atendimento feito pelo Programa de Saude
Mental, a cerca de 150 dependentes de drogas por uma equipe multidisciplinar,
porém, ndo ha informacéo de quantos desses atendidos sédo adolescentes. Pelo que
se observa em diversos noticiarios de jornais, radio e televisdo grande parte da
violéncia que ocorre na cidade de Aracruz é devida ao uso de drogas por parte de
adolescentes. Infelizmente, nenhuma entidade consegue fornecer uma informacao
préxima da realidade sobre o niamero de pessoas jovens que usam drogas no
municipio, mas o0 mesmo € bastante grande pelo que se depreende dos diversos
noticiarios da midia.

Em termos nacionais, segundo o IBGE, o consumo é alarmante como mostra

o Gréfico 1.

Grafico 1 — Consumo de drogas por jovens nas capitais brasileiras
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Fonte: Elaborado pela pesquisadora

Segundo a mesma fonte, em 2012, a pesquisa apontou em todo o pais um
total de 7,3% dos adolescentes que ja usaram drogas e com relagdo as drogas
licitas, o Grafico 2 mostra uma realidade muito séria que revela o percentual de

adolescentes que ja experimentaram alcool.
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Gréfico 2 — Experiéncia de adolescentes com alcool
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Podemos deduzir que, pela estatistica nacional, o consumo de drogas em Aracruz-
ES ndo deve destoar muito desses dados apresentados. O Quadro 1 demonstra
percentuais de uso de drogas licitas e ilicitas no Brasil, segundo base de dados do
IBGE (2010).

Quadro 1 — Consumo e experimentacéo de drogas no Brasil

Tipo de drogas 2012 2015

Uma dose de bebida alcodlica 50,3% 55,5%
Experimentaram drogas ilicitas 7,3% 9,0%
Experimentaram cigarro 19,6% 18,4%

Fonte: elaborado pela pesquisadora

Os dados relacionados ao pais representam com pequenas variagdes
também a situacdo em Aracruz-ES, pelo menos € o que se torna possivel influir.

Por meio de pesquisas e de veiculacdo da midia, nos chegam noticias de
grande numero de usuérios de drogas licitas — &lcool e tabaco — bem como de
drogas ilicitas estdo presentes no municipio de Aracruz/ES.

Conforme Camara, Tambellini, Cruz (2010), ha muitas escolas que continuam
sem prestar a devida atencdo as diferencas individuais dos alunos, gerando com
isso maiores dificuldades, especialmente naqueles mais vulneraveis social e
economicamente. Contudo, entendemos que, a partir de programas

multidisciplinares e interdisciplinares de prevencdo do uso de drogas, de uma
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maneira geral, as escolas podem responder as diferentes demandas individuais no
campo das prevencdes e, assim, desempenhar seu papel efetivo na contribuicdo a
promocao da saude.

Esclarece Vasconcelos (1999) que as drogas licitas sdo substancias que
podem ser produzidas, comercializadas e consumidas sem problemas. Apesar de
trazerem prejuizos aos oOrgdos do corpo sao liberadas por lei e aceitas pela
sociedade. Sdo consideradas drogas licitas qualquer substancia que contenha
alcool, nicotina, cafeina, medicamentos sem prescricdo médica, anorexigenos,
anabolizantes e outros.

E notdrio destacar que, quando se menciona o assunto drogas, logo surgem
denominacbes como maconha, cocaina, crack, entre outros, e ndo ha uma
preocupacdo maior com relacdo ao alcool e ao tabaco — ambas entres as drogas
licitas, mas, por lei, com a venda proibida a menores de idade. Cabem, porém, as
perguntas: sera que resolve proibir a venda apenas? Alguém fiscaliza a que néo se
permita o uso dessas drogas em festas e no ambiente familiar? Se ha familiares que
sao usuarios dessas substancias, isso ndo estimulara as criancas e adolescentes a
também as experimentarem e passar a serem Usuarios?

Certamente, as respostas ndo sao animadoras, pois pode ser percebidas a
guantidade — principalmente de bebidas alcodlicas — adquiridas no comércio, o que
faz presumir facilmente de que os alunos das escolas ja tiveram ou terdo contato
com 0 Seu uso. Somente preocupar-se com a prevencado as drogas ilegais ndo é
suficiente e sim necessario atacar o problema na sua base, como a conscientizagao,
0S riscos sociais, a violéncia e outros transtornos decorrentes do seu uso. Urge,
pois, esclarecimentos para que essa questao ndo tome proporcdes irremediaveis.

Murer, Oliveira, Mendes (2009) confirmam que geralmente é na fase escolar
que o adolescente tem o primeiro contato com o mundo das drogas. Faz-se
necessario considerar que a adolescéncia se caracteriza por ser uma fase da vida
permeada de questionamentos, inquietacbes e inseguranca. Nesse periodo de
transicdo constante ele acaba se comportando de modo a ser valorizado pelo grupo,
0 que pode favorecer o uso de substancias entorpecentes, pois elas trazem
sensacao de seguranca, coragem e tranquilidade o que pode levar ao vicio.

De acordo com Soibelman (2003), muitas pesquisas sobre 0 uso de drogas,
revelam que o primeiro contato ocorre, na maioria das vezes, € na escola,

destacando que um dos fatores que vem a influenciar o consumo € a falta de
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informacédo sobre o efeito das drogas. Essa constatacdo traz para a escola a
responsabilidade de abordar o assunto em sala de aula, pois todo o publico escolar
esta de alguma forma em contato com essa situacdo. Essas afirmacdes corroboram
0 que destacamos 0 pensamento corrente entre os pesquisadores.

Conforme Castro, Rosa (2015), uma pessoa ndo comecga a usar drogas ou
abusar delas por acaso ou por uma deciséo isolada. Cada vez mais, pesquisas e
estudos mostram que o uso indevido de drogas € fruto de uma multiplicidade de
fatores. Se, por um lado, a pessoa ndo nasce predestinada a usar drogas, também
nado as usa apenas por influéncia de amigos ou mesmo de traficantes. E ainda
indicam que a escola se apresenta como um espaco contraditorio e por diversas
formas interpelado quando se pontua tais questfes, pois € tida como um dos
primeiros espacos socializadores da pessoa.

Outra vez somos instados a reforgar de que a nossa intengéo investigativa
estd amparada em amplas consideracdes sobre a problematica e propormos um
Projeto de Intervencdo para que seja desenvolvido por esta comunidade escolar e
outras que se mostrarem interessadas face a nossa preocupacdo com o0 uso de
drogas por adolescentes.

Se nao bastassem o0s graves danos causados a saude do usuério de drogas,
o simples fato de consumi-las faz com que os problemas da disputa pelo trafico se
amplie e haja um aumento constante da violéncia decorrente do dominio de pontos
de venda, nédo raras vezes em frente as préprias escolas ou mesmo dentro dos
proprios estabelecimentos de ensino. Uma atuacdo de prevengdo com previsdo de
uma conscientizacdo nao é apenas desejada, mas simplesmente urgente.

Ensina Figlie (2004) que, embora o consumo de drogas néo seja exclusivo de
adolescentes, é nessa fase do ciclo da vida que as pessoas realizam um maior
namero de experiéncias, jA que estdo descobrindo conhecimentos, emocgdes e
valores, construindo padrdes de vida e estdo, por isso, mais vulneraveis. Para a
formacéao integral dos adolescentes e jovens, as escolas devem desenvolver o tema
sobre o0 uso do alcool e outras drogas nas disciplinas em atendimento ao que esta
proposto nos Parametros Curriculares Nacionais — PCNSs.

Dessa forma, a escola deve se organizar para enfrentar esse desafio e a
melhor maneira de desenvolver um relacionamento amigavel e de confianga com os
adolescentes é por meio de uma comunicacéao aberta, objetiva e segura. Além disso,

por meio de informacdes cientificas, € possivel mostrar as consequéncias maléficas
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do alcool e das demais drogas no ser humano e sua extensdo com os desacertos
causados na familia e na sociedade.

Souza et al (2013) indicam que o educador € fonte de inspiracdo e modelo
para os alunos. Suas atitudes pessoais de cuidado com a saude, com o0 meio
ambiente e com a sociedade podem ser observadas e seguidas. O tema prevencéo
ao uso de drogas se faz necessario a pessoa e a sociedade. O professor € essencial
para o enfrentamento desta questdo em razéo de sua proximidade com os alunos. A
construgcédo coletiva do conhecimento, mediada pelo professor, pode proporcionar
informagBes claras sobre os efeitos das drogas para o jovem, sua familia e a
sociedade.

O tema drogas pode exercitar reflexdes sobre seus contextos e determinantes
sociais, politicos, econémicos, histéricos, bioldgicos, culturais e éticos. O professor
deve buscar constantemente conhecimentos cientificos e novas praticas de
prevencdo as drogas, com vistas a conscientizacdo dos alunos. Além disso, é seu
papel contribuir com a formacédo de sujeitos transformadores da realidade social e
protagonistas no combate as drogas.

Martins (2013) afirma que é necessario um trabalho continuo nas familias, na
comunidade e na escola para enfrentar o problema social ligado as drogas. No
momento em que a escola cumpre o papel que lhe pertence, essa acao havera de
alastrar para dentro da sociedade, seja pela atuacdo das familias, seja pelo
empenho de lideres comunitarios, pelas politicas de saude publica dos 6rgdos
governamentais e também pelas entidades religiosas.

Apés essas consideracfes e embasadas pela bibliografia sobre o tema
referido, temos consciéncia de que a presente pesquisa € importante, além de

provocar novos debates e agdes no sentido da prevencéo contra o uso de drogas
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3 METODOLOGIA

A pesquisa desenvolvida € de natureza descritiva e bibliografica. A escolha da
pesquisa descritiva se justifica, pois desejamos observar as falas e descrevé-las
respeitando e preservando as respostas dos alunos participantes da pesquisa.
Conforme GIL (2008) a pesquisa descritiva descrever as caracteristicas de
determinadas populagdes ou fendbmenos. Uma de suas peculiaridades esta na “[...]
utilizacao de técnicas padronizadas de coleta de dados, tais como o0 questionario e a
observacédo sistemética. Ex.: pesquisa referente a idade, sexo, procedéncia, eleicdo
etc.” (GIL, 2008 p. 1).

Também lancamos mao de conceitos e informacdes de diferentes autores, no
gue diz respeito aos registros, analises, classificacdo e interpretacdo dos dados
coletados, baseados em fontes priméarias (documentos, legislacdo) e de fontes
secundérias (teses, dissertagbes, livros, artigos) e textos “online”, em Plataforma
Scielo, BVS, Ministério da Saude, Ministério da Educacao, Secretaria de Justica.

Para que uma pesquisa bibliografica se justifigue plenamente, precisa ser
acompanhada de uma pesquisa-a¢cao que consiste em conversar com as pessoas
gue vivem a realidade proporcionada pelo uso de drogas em seu meio. Por isso, se
torna necessario aplicar questionarios — no caso especifico — aos alunos de uma
escola, previamente avisados de sua liberdade em responder ou ndo as questdes
apresentadas com a concordancia dos pais ou responsaveis pelos mesmos.

Nos pautando em Tripp (2005, p. 445-446).

E dificil de definir a pesquisa-ac&o por duas razdes interligadas: primeiro, é
um processo tao natural que se apresenta sob muitos aspectos diferentes; e
segundo, ela se desenvolveu de maneira diferente para diferentes
aplicacdes. [...]. E importante que se reconheca a pesquisa-acdo como um
dos inumeros tipos de investigagdo-acdo, que € um termo genérico para
gualquer processo que siga um ciclo no qual se aprimora a pratica pela
oscilagao sistemética entre agir no campo da prética e investigar a respeito
dela. Planeja-se, implementa-se, descreve-se e avalia-se uma mudanga
para a melhora de sua pratica, aprendendo mais, no correr do processo,
tanto a respeito da pratica quanto da prépria investigacéao.

As questdes aplicadas aos alunos sdo divididas em duas categorias:
conhecimento prévio dos alunos sobre o assunto drogas e a questdo de sua
convivéncia com a problematica em si. Desta forma, a pesquisa bibliografica também

é validada na pratica pela pequisa-acdo, uma vez que a pesquisadora encontra-se
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envolvida na pesquisa e exerce atividade docente na escola, com transito suficiente
para as abordagens necessarias e aplicacdo de questionarios (Anexos C e D).

Com relacdo ao local, a referida pesquisa se desenvolveu numa escola
municipal, na sede do municipio de Aracruz, regido Norte do Estado do Espirito
Santo, com autorizacao prévia da Vice-Secretéria Municipal de Educac¢éo a qual foi
solicitado por carta-oficio. A cidade de Aracruz € constituida por cinco distritos: Sede,
Guarana, Jacupemba, Vila do Riacho e Santa Cruz (CRUZ, 1997; MILAGRES,
2015). Sua vegetacdo é composta principalmente pela floresta Atlantica, e a
economia gira em torno da antiga empresa Aracruz Celulose, hoje, Fibria. Sobre a
economia, existem diversas empresas instaladas, entre elas esta o estaleiro
Jurong que também colabora para o crescimento econémico local. O Grupo
Jurong é lider global em construcdo de semi-submersivel de perfuracdo para aguas
profundas.

De acordo com informacdes em livros historicos e dados de 6rgdos da
Prefeitura Municipal obtivemos as seguintes informacfes: Fundado em 1556, num
pequeno aldeamento na foz do Rio Piraqué-Acu, construido pelos jesuitas, Bras
Lourengo, Diogo Jacome e Fabiano Lucena. Com desenvolvimento lento, por causa
da grande quantidade de formigas o que levou os padres a fundarem outra aldeia
em 1557, havendo a troca de nomes: a primeira passou a se chamar Aldeia Velha
e,a segunda, deram o nome de Aldeia Nova (CRUZ, 1997; SAAE, 2009).

Por meio da Resolucédo n.° 2 de 03 de Abril de 1848, foi criado o Municipio de
Santa Cruz (hoje Aracruz), com sede na Vila de Santa Cruz. Em 1860, Santa Cruz
recebeu a visita de D. Pedro Il e sua Comitiva que pernoitaram na Vila de Santa
Cruz, fato historico registrado na literatura capixaba.

Em relacdo a estrutura educacional, o municipio oferece escolas de Educacéao
Infantil, Ensino Fundamental e Ensino Médio em escolas publicas e particulares que
atendem a demanda local e cidades vizinhas. Possui também o Instituto Federal do
Espirito Santo (IFES), o Centro Integrado Sesi/Senai/lEL e duas Instituicbes de
Ensino Superior: a Faculdade de Aracruz (FAACZ) e Faculdade Casa do Estudante
(FACE). Conta também com Ensino Superior a distancia por meio da Universidade
Aberta do Brasil (UAB), pela Universidade Federal do Espirito Santo (UFES), a
Faculdade Paulista (UNIP) e a Faculdade Metropolitana de Santos (UNIMES)
(MILAGRES, 2015).
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A Escola pesquisada, faz parte da rede publica e iniciou sua histéria no ano
de 1979, ofertando ensino para turmas de séries iniciais. Naquela época, a escola
era nomeada como Escola de 1° Grau Guaxidiba. Em 1980, através do Decreto
Municipal 1132/80 e da Lei Municipal 228/80, aprovada pela Camara de Vereadores
e sancionada em 28/03/1980, deu-se efetivamente a criacdo da Unidade Escolar de
1° Grau para atender ao publico infantil de 12 a 82 séries.

Com a procura por vagas e 0 crescente aumento da demanda, a escola
passou a funcionar em trés turnos: 7h as 10h30min; 10h30min as 14h10min e de
14h10min as 17h30min. Atualmente, a estrutura da escola conta com 15 salas de
aula, 1 sala de recursos, 1 biblioteca, 1 sala de video, 1 laboratorio de informéatica, 1
biblioteca, 2 salas de planejamento, 1 sala de secretaria, 1 sala pedagogica, 1 sala
para a coordenacdo, 1 sala para almoxarifado, 1 sala utilizada para a direcéo
escolar, 1 quadra esportiva, 4 banheiros para uso dos alunos, 2 banheiros para uso
dos funcionarios, 1 cozinha, lrefeitorio, 1 dispensa e 1patio. Nos dias atuais, a
escola atende a 777alunos de diversos bairros das proximidades entre as idades de
guatro a dezesseis anos (PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ, 2013).

Com relagdo a estrutura pedagogica e técnico-administrativa, na escola
trabalhaml diretora e 1 vice-diretora, 7 professores com formacdo pedagodgica em
Pedagogia, 3 professores com formacdo em Educacdo Fisica, 2 professores de
Ciéncias, 2 professores de Historia, 3 professores de Lingua Portuguesa, 1
intérprete de libras, 2 professores de Lingua Inglesa, 2 professores de Geografia, 3
professores de Matematica, 2 cuidadoras para atender os alunos com necessidades
especiais, 1 professor especialista em educacdo especial, 2 Pedagogas, 2
profissionais para apoio pedagodgico, 2 bibliotecérias, 5 secretarias, 6 serventes e 4
cozinheiras. E importante registrar que a rede de ensino de Aracruz atende a
comunidade indigena em areas demarcadas, pertencentes a comunidade indigena
da regido.

Em relacdo a estrutura educacional, o municipio oferece escolas de
Educacao Infantil, Ensino Fundamental e Ensino Médio em escolas publicas e
particulares que atendem a demanda local e cidades vizinhas. Possui também o
Instituto Federal do Espirito Santo (IFES), o Centro Integrado Sesi/Senai/lEL e duas
Instituicbes de Ensino Superior: a Faculdade de Aracruz (FAACZ) e Faculdade Casa
do Estudante (FACE). Conta também com Ensino Superior a distancia por meio da

Universidade Aberta do Brasil (UAB), pela Universidade Federal do Espirito Santo
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(UFES), a Faculdade Paulista (UNIP) e a Faculdade Metropolitana de Santos
(UNIMES) (MILAGRES, 2015). Em todos esses estabelecimentos ndo ha registro de
programas que tratam especificamente da prevencdo ao uso de drogas, sequer
projetos e/ou programas sendo desenvolvidos.

Para a utilizacdo do espaco escolar e ap0s a autorizagdo da Vice-Secretéaria
de Educacao (Apéndice A), foram agendados os dias e horarios para a aplicacdo do
1° instrumento para coleta de dados, nas turmas 6° C; 7° C e 7° D; 8° B e 9° C,
perfazendo um total de 133 alunos do turno vespertino no contra turno do
pesquisador. Serdo excluidos da coleta de dados os alunos: que se recusarem a
participar da pesquisa e 0s que ndo entregarem o Termo de Autorizacdo assinado
pelos pais permitindo a participacao dos filhos na pesquisa.

Os atores envolvidos receberdo informacfdes acerca da pesquisa e a sua
importancia para a comunidade escolar e civil. O documento referente a liberagédo
para pesquisa, a ser entregue aos pais ou responsaveis pelos alunos matriculados,
sera elaborado pelo pesquisador e encaminhado pelo préprio aluno ao seu domicilio.
Os alunos que nao devolverem o documento assinado estardo excluidos da amostra
(Apéndice B).

O primeiro instrumento de coleta de dados sera composto por questdes
abertas e fechadas, relacionadas ao género, idade, série escolar, quantas pessoas
da familia residem na casa, qual a escolaridade dos pais, dados especificos
relacionados ao conhecimento sobre as drogas psicoativas. (Apéndice C). Apls a
aplicacdo dos questionérios, faremos a tabulacdo dos dados e apresentaremos 0s
resultados que nos mostrardo o nivel de contato e uso de drogas pelos alunos e
familiares. Apresentaremos a escola, sugestao de Projeto de Intervencéo (Apéndice

D) com possibilidade de aplicacdo e acompanhamento dos resultados.
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4 DROGAS: CONCEITOS, POLITICAS E LEGISLACAO

Para falamos sobre a prevencao ao uso de drogas, é importante conhecermos
alguns conceitos. Na contemporaneidade, remontam a um longo historico, podendo
ser definidos como: toda substancia, natural ou n&o, que modifica as fungbes
normais de um organismo. Segundo a Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS, 2013)
drogas sdo substancias naturais ou sintéticas que possuem a capacidade de
interferir no funcionamento do organismo humano.

O termo droga remete-se ao holandés medieval ‘droog’, que significa seco.
Essa terminologia teve expansdo em um momento de crescente euforia das grandes
navegacdes, quando a Holanda levava ligeira vantagem devido ao sucesso da
Companhia Holandesa das indias Orientais em monopolizar as rotas de especiarias.
Estas eram produtos de origem vegetal, tais como a noz moscada, o gengibre, o
acafrdo e o Opio, cujo cultivo e extracdo apenas era possivel em paises com climas
distintos daqueles encontrados na Europa (ALARCON, 2012a).

Apesar de o termo cientifico ser propicio a definicdo farmacologica,
plenamente aplicavel aos dias de hoje, existe outra definicdo ainda mais antiga e
filosofica. Alarcon (2014) esclarece que, na civilizacdo grega da era classica, se
utilizava a palavra ‘pharmakon’, de onde derivam 0s termos em portugués das
palavras farmacia e farmaco, que poderia significar tanto remédio quanto veneno.

Para Lambert (2001, p. 17) o termo droga “[...] se refere a qualquer substancia
gue exerca atividade em um organismo vivo, podendo ou ndo ser remédio ou
medicamento” alterando o comportamento das pessoas, conforme as substancias
nelas contidas. E ainda: a droga tem acdo em todas as estruturas cerebrais e em
sua neurotransmissao. Além disso, altera seu sistema circulatorio, aporte glicidico e
protéico e na eliminacdo de produtos do catabolismo. Seu uso repetido produz uma
atividade quimica anormal elevada, gerando uma deficiéncia neurotransmissional,
gue o autor chama de craving ou fissura, que representa um fenébmeno de avidez
pela substancia.

Alarcon (2014) expressa concordancia com o descrito por Lambert (2001) em
relacdo ao funcionamento das substancias psicoativas na fungdo normal do cérebro.

Para esse autor, a ativacdo pode ocorrer de maneira natural, por realizar atividades
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prazerosas, como: atividades fisicas, relacionamentos amorosos, alimentacéo, entre

outros. Porém, o0 seu uso acarreta dependéncia.

O uso continuo (crénico) de determinadas quantidades de substancias
psicoativas geraria em algumas pessoas 0 desenvolvimento de um
processo de ‘aprendizagem’ neural (neuroadaptagdo), como efeito
paradoxal de ‘satisfagdo’ que o uso provoca (efeito agradavel ou ‘positivo’)
(ALARCON, 2014 p. 206).

Dessa forma, segundo Alarcon (2014), ao entrar em contato com o sistema
nervoso central, as drogas alteram os processos de acumulacao, liberacdo e
eliminacdo de neurotransmissores enddégenos, como a dopamina, a serotonina, a
noradrenalina, o gaba (acido gama-aminobutirica), o glutamato e os &pio-
endogenos. A busca pelo prazer se tornaria descontrolada, pois a neuro-adaptacéo
imporia ao individuo uma sensacdo situada entre a privacdo e o prazer, sem a
mediacao temporal da sensa¢do de saciedade. Com todos os maleficios das drogas
apontados pela literatura da area da saude e divulgada pelos diversos meios
midiaticos, as drogas continuam sendo experimentadas por criangas e adolescentes
€ 0 Seu uso continuo e/ou permanente os leva a criminalidade e também a morte.

Registramos também as poderosas redes que envolvem o trafico de drogas,
consideradas poderes paralelos responsaveis por grande movimentacdo de capital na
chamada economia ilegal. Como essas redes também utilizam criangas e adolescentes
para a sua sustentacdo, ha de se concluir que existe significativa evaséo escolar, apesar
da

Educacgéo ser o pilar essencial de todo o desenvolvimento de um pais e, por
iSso, uma area que merece atencdo dos governantes. Discutir o enfrentamento da
guestdo das drogas € necessario, aléem de politicas efetivas para o controle, mas
também a reducédo na oferta de substancias, para dificultar a seu uso.

Para Sudbrack, Concei¢cdo, Ramos (2014) estdo no controle e na reducédo da
oferta acdes referentes as politicas de justica, seguranca publica e de defesa. Ja na
reducdo da demanda, as politicas de prevencéo do uso de drogas envolvem saude,
educacdao, assisténcia, protecdo, entre outras. Porém, para o alcance dos resultados
esperados, urge a necessidade de acbes integradas em prol de criangcas e
adolescentes em situacdo de risco. Criancas e jovens sdo especialmente
vulneraveis as ofertas e influéncias e ndo possuem maturidade de optarem por si

sés, pelo que é melhor ou mais saudavel.
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Atuar no aspecto preventivo do uso de drogas é manter postura critica sobre
costumes, valores, modos de vida, formas de lazer e até de busca de solucdes
ilusdrias no enfrentamento de situacdes do cotidiano de cada um: stress, angustias,
frustracdes, ou entdo, na busca provisoria de desempenho no trabalho, afirmacao na
roda de amigos e até de companhia para vencer a soliddo. Por esse motivo,
Sudbrack, Conceicdo, Ramos (2014) concordam que a orientacdo e a presenca
educativa sao ingredientes fundamentais da protecéo, compartilhados pela familia e
pela escola, como espacos privilegiados do processo socializador.

A escola € um espaco potencialmente propicio para construgdo da vida em
uma sociedade democratica, € o primeiro palco de experiéncia de vida comunitaria
fora da familia. Presume-se também que € um espaco de protecdo, de
conhecimento das relagdes democraticas, base da constituicdo do sujeito cidadéo,
propicio as informagfes seguras e responsaveis sobre o uso de drogas licitas e
ilicitas em parceria com a sociedade civil, representada por organizacfes publicas
el/ou privadas.

E no espaco escolar que os jovens recebem, além da aprendizagem de
contetdo, a sua formacdo de carater e de cidaddo. Apesar de ndo garantir a
vulnerabilidade dos alunos quanto ao envolvimento com drogas ou outras situacoes
de agravo que estejam comprometendo sua plena cidadania na condicdo de seres
em desenvolvimento.

Concordamos com Sudbrack; Conceicdo, Ramos (2014, p. 76), quando

afirmam que:

Frente a gravidade de alguns fatos que ocorrem no contexto do uso de
drogas, em especial quando adolescentes sdo aliciados para o mundo do
trafico onde impera a cultura da violéncia, fazem-se necessérias agdes
protetivas e de seguranca publica. Assim, as politicas publicas protetivas
atuam na dimenséo das medidas de protecdo especial e também em acdes
de seguranga publica.

Dessa forma, had de se registrar a preocupacdo das politicas publicas
direcionadas aos usuarios de drogas com relacdo a repressdo, ao trafico e a
prevencdo de maneira geral, uma vez que essa necessidade foi desperta por volta
dos anos de 1920: “Até a década de 20, nao havia qualquer regulamentagéo oficial

sobre as drogas ilicitas no Pais” (MACHADO; BOARINI, 2013 p. 583).

No ano de 1996, foi instituida a Lei n°® 8764, que criou no Ministério da Justica,

a Secretaria Nacional de Entorpecentes. Com viséo global, representou um grande
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avanco politico, uma vez que integrou a Vigilancia Sanitaria, os Ministérios da
Fazenda, da Saude e Bem-Estar Social.

Segundo Duarte, Dalbosco (2014), através da Medida Provisoria n® 1.669 e
do Decreto n°® 2632 de 19 de junho de 1998, foi criada a Secretaria Nacional
Antidrogas (SENAD), vinculada a Casa Militar da Presidéncia da Republica. Sua
missao era de “coordenar a Politica Nacional Antidrogas, por meio da articulagao
entre governo e sociedade”. Tal fato possibilitou a articulagdo para a criagao da
primeira politica brasileira antidrogas. Com o aumento do consumo e 0S graves
problemas acarretados por seu uso de forma incontrolavel, abusivo e com timido

controle, medidas foram tomadas com o objetivo de conter essa demanda.

4.1 POLITICAS ANTIDROGAS: BREVE HISTORICO

Apesar de esforcos anteriores, as novas politicas antidrogas foram iniciadas
em 2003, pelo entdo Presidente da Republica (Luiz Inacio Lula da Silva 2003-2011)
baseadas na necessidade de construcdo de uma agenda voltada para a reducédo da
demanda e da oferta de drogas no pais.

Seu foco aponta para a integracdo das politicas publicas para ampliar o
alcance da politica antidrogas; descentralizacdo das acfes de modo a permitir a
condugéo a nivel local das atividades de reducdo da demanda, de acordo com a
realidade de cada municipio e o estreitamento das relacdes entre a comunidade
académica e sociedade (DUARTE; DALBOSCO, 2014).

Nesse contexto, foi publicado o Decreto n° 4.345 de 26/08/2002 — Politica
Nacional Antidrogas (PNAD) — que considerava o uso indevido da substancia uma
Séria e persistente ameaca a humanidade e a estabilidade e estrutura dos valores
politicos (BRASIL, 2003).

Permanece como fundamento principal o uso indevido de drogas como uma
ameaca séria e persistente a humanidade, associada a problematica do
trafico e outros crimes [...] A Politica Nacional Antidrogas aproxima discursos
paradoxais: compartilha do proibicionista a partir da repressao e
criminalizac@o da producéo e porte de drogas ilicitas, ao mesmo tempo em
gue se inicia uma aproximagéo positiva a abordagem da reducgédo de danos,
além de compromissos com a garantia dos direitos de cidadania também
alinhados aos principios da Reforma Psiquiatrica. Esse fato favoreceu o
delineamento de um modelo de atencdo aos usuarios de drogas (SILVA
JUNIOR; MONTEIRO, 2014 p. 211).
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Outro gquestionamento levantado pela PNAD é referente ao aumento do
namero de casos de doenca como AIDS, Hepatite B e C atribuido ao uso
compartilhado de agulhas e seringas por usuario de drogas injetaveis (BRASIL,
2003), sem contar com a gravidade sobre o inicio do consumo precoce, ou seja,
entre 09 e 14 anos de idade, além dos adultos jovens economicamente ativos.

No entanto, para Duarte, Dalbosco (2014), nos primeiros anos de
funcionamento da PNAD, houve a necessidade de aprofundamento sobre o tema
‘drogas’, sendo necessario reavaliar e atualizar os fundamentos, passando a
considerar as transformacgdes sociais, politicas e econémicas que aconteciam no

Brasil e no mundo.

A partir da constatagéo da faléncia da estratégia de guerra as drogas, ante o
aumento da variedade e do uso e a precocidade do consumo de drogas, 0
Estado brasileiro, apoiado pelos movimentos sociais em prol dos direitos
humanos, criou politicas publicas direcionadas as pessoas que usam
drogas, principalmente aquelas ilicitas (MACHADO; BOARINI, 2013 p. 584).

Dessa forma, foi aprovada, em 23 de maio de 2005, pela Resolucdo n° 3 do
Conselho Nacional Antidrogas (CONAD), ap6s ampla participacdo da comunidade
académica e sociedade civil nos debates, o realinhamento e a atualizacdo
cientificamente fundamentada, gerando mudanca na nomenclatura para Politica
Nacional Sobre Drogas (BRASIL; 2005; DUARTE; DALBOSCO, 2014). Como reflexo
desse novo realinhamento, o documento foi dividido em cinco capitulos: prevencao;
tratamento, recuperacao e reinsercao social, reducdo de danos sociais e a saude;
reducdo da oferta; e por ultimo, estudos, pesquisas e avaliacdes (BRASIL, 2005).

Em 2006, sob a coordenacdo da SENAD — Secretaria Nacional de Politicas
sobre Drogas — foi aprovada a Lei 11.343 de 23 de agosto que institui o Sistema
Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas, finalizando uma legislacdo que estava
em vigor ha trinta anos (Leis 6.368/76 e 10.409/2002) que se mostrava obsoleta e
em desacordo com as transformacdes sociais (DUARTE; DALBOSCO, 2014).

A Lei 11.343 de 23 de agosto de 2006, que institui o Sistema Nacional de
Politicas Publicas sobre Drogas, tem como objetivo prescrever as medidas de
prevencdo quanto ao uso indevido, atencdo e reinsercdo social de usuarios e
dependentes. Em seu Artigo 2°, proibe no pais as drogas e o seu plantio, a cultura, a
colheita e a exploragdo de vegetais e substratos dos quais possam ser extraidas ou
produzidas drogas, com ressalvas para a hipotese de autorizacdo legal ou

regulamentar, o que, nesse caso, compreende aos fins medicinais ou cientificos, em



30

local e por prazo predeterminados, mediante fiscalizacdo (BRASIL, 2006a). Também,
nessa mesma Lei, sdo reconhecidas as diferencas entre a figura do traficante e a do
usuario/dependente, passando a ocupar capitulos diferentes e a terem tratamento
diferenciado. Outro ponto que merece destaque é a introducdo da terminologia

“droga”/drugsem alinhamento com o cenario mundial:

A adogdo da palavra “droga” em seus dispositivos tenta sanar duas
problematicas que circundavam as discussdes sobre substancias
psicoativas: o alinhamento com os textos internacionais e as dlvidas acerca
da definicdo limitada de entorpecente. Assim, o Brasil, ao utilizar a palavra
“droga”, adere as tendéncia dos textos internacionais, a exemplo da
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), da Convencdo Técnica sobre
Entorpecentes da Organizacdo das Na¢des Unidas (ONU) e da Convencgao
contra o Tréfico llicito de Entorpecentes e Substancias Psicotropicas, de
Viena (LINS, 2009 p. 244).

s

No contexto do documento, € introduzido o Sistema Nacional de Politicas
Publicas sobre Drogas (SISNAD) com a finalidade de articular, integrar, organizar e
coordenar as atividades relacionadas com a prevencéo do uso indevido, a atengéo e
a reinsercdo social de usuarios e dependentes de drogas; e a repressao da
producao ndo autorizada e do trafico ilicito de drogas (BRASIL, 2006a; 2006b).

De acordo com o Decreto n°5.912 de 27 de setembro de 2006, o SISNAD tem
como integrantes o Conselho Nacional Antidrogas, a Secretaria Nacional Antidrogas
e 0 conjunto de oOrgdos e entidades publicos (BRASIL, 2006b). A legislacdo elenca

como objetivos:

| - contribuir para a inclusdo social do cidaddo, visando a torna-lo menos
vulneravel a assumir comportamentos de risco para o uso indevido de
drogas, seu tréfico ilicito e outros comportamentos correlacionados;

Il - promover a construcdo e a socializa¢cdo do conhecimento sobre drogas
no pais;

[Il - promover a integracao entre as politicas de prevencao do uso indevido,
atencéo e reinsercdo social de usuarios e dependentes de drogas e de
repressdo a sua producdo ndo autorizada e ao tréfico ilicito e as politicas
publicas setoriais dos 6rgaos do Poder Executivo da Unido, Distrito Federal,
Estados e Municipios;

IV - assegurar as condicbes para a coordenacdo, a integracdo e a
articulacdo das atividades relacionadas a prevencdo do uso indevido, a
atencéo e a reinser¢do social de usuéarios e dependentes de drogas; e a
repressdo da producdo ndo autorizada e do tréfico ilicito de drogas
(BRASIL, 20064a).

Para Silva Junior, Monteiro (2014), essa releitura da politica contribuiu para a
transformacéo da problemética das drogas no discurso politico, uma vez que deixam
de ser referidas como ameaca e passam a serem reconhecidas como problema

social complexo a ser enfrentado com manejo intersetorial.
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7

Também é apresentado, por essa politica, o conceito de atividades de
prevencdo ao uso indevido de drogas, como aquelas “[...] direcionadas para a
reducdo dos fatores de vulnerabilidade e de risco para a promocdo e O
fortalecimento de fatores de protegdo” (BRASIL, 2006a). Com isso, apresenta uma

lista de principios e diretrizes que essas atividades devem observar, sendo elas:

| - o reconhecimento do uso indevido de drogas como fator de interferéncia
na qualidade de vida do individuo e na sua relacdo com a comunidade a
qual pertence;

Il - a adocédo de conceitos objetivos e de fundamentacéo cientifica como
forma de orientar as ac6es dos servicos publicos comunitarios e privados e
de evitar preconceitos e estigmatizacdo das pessoas e dos servicos que as
atendam;

Il - o fortalecimento da autonomia e da responsabilidade individual em
relac@o ao uso indevido de drogas;

IV - o compartilhamento de responsabilidades e a colaboragdo muatua com
as instituicdes do setor privado e com os diversos segmentos sociais,
incluindo usuarios e dependentes de drogas e respectivos familiares, por
meio do estabelecimento de parcerias;

V - a adocdo de estratégias preventivas diferenciadas e adequadas as
especificidades socioculturais das diversas populacdes, bem como das
diferentes drogas utilizadas;

VI - o reconhecimento do “ndo-uso”, do “retardamento do uso” e da redugéao
de riscos como resultados desejaveis das atividades de natureza
preventiva, quando da definicdo dos objetivos a serem alcancados;

VIl - o tratamento especial dirigido as parcelas mais vulneraveis da
populacéo, levando em consideracéo as suas necessidades especificas;
VIII - a articulacdo entre os servicos e organizagbes que atuam em

atividades de prevencdo do uso indevido de drogas e a rede de atencédo a
usuarios e dependentes de drogas e respectivos familiares;

IX - o investimento em alternativas esportivas, culturais, artisticas,
profissionais, entre outras, como forma de inclusdo social e de melhoria da
qualidade de vida;

X - o estabelecimento de politicas de forma¢édo continuada na area da
prevencdo do uso indevido de drogas para profissionais de educacdo nos 3
(trés) niveis de ensino;

Xl - a implantacdo de projetos pedagdgicos de prevencédo do uso indevido
de drogas, nas instituicbes de ensino publico e privado, alinhados as
Diretrizes Curriculares Nacionais e aos conhecimentos relacionados a
drogas;

XIl - a observancia das orienta¢des e normas emanadas do Conad;

Xl - o alinhamento as diretrizes dos 6rgdos de controle social de politicas
setoriais especificas” (BRASIL, 2006a).

Apesar de as préticas preventivas, destinadas a criancas e adolescentes
manterem seu alinhamento com as diretrizes do Conselho Nacional dos Direitos das
Criancas e Adolescentes (CONANDA), a PNAD, reconhece a condicdo de
vulnerabilidade em que se encontram as criangas e jovens, em face dos crescentes
atrativos presentes na oferta, bem como nas fortes motivacées para a demanda do
uso de drogas (BRASIL, 2006a).
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O trabalho da SENAD é desenvolvido em trés eixos: diagndstico situacional,
capacitacdo de agentes da SISNAD e projetos estratégicos. O diagnostico
situacional objetivo realizar estudos que permitem um diagndstico sobre a situacao
do consumo de drogas no Brasil, bem como seu impacto na vida da populagao.
Quanto a capacitacdo de agentes para a atuacdo na SISNAD é realizada através de
capacitacdo de atores sociais que trabalham diretamente com o tema drogas; e, por
altimo, os projetos estratégicos que tém alcance nacional e ampliam o0 acesso da
populacao as informagdes (DUARTE; DALBOSCO, 2014).

Sobre os Conselhos Nacionais Antidrogas, em 23 de julho de 2008, o
Conselho Nacional Antidrogas passou a ser chamado Conselho Nacional de Politica
Sobre Drogas (CONAD), através da Lei 11.754. Sua acdo é descentralizada em

conselhos estaduais e municipais e tem como atribuigéo:

I- acompanhar e atualizar a politica nacional sobre drogas, consolidada pela
SENAD;

Il - exercer orientagdo normativa sobre as atividades previstas no art. 19

lIl - acompanhar e avaliar a gestdo dos recursos do Fundo Nacional
Antidrogas - FUNAD e o desempenho dos planos e programas da politica
nacional sobre drogas;

IV - propor alteracdes em seu Regimento Interno;

V - promover a integragdo ao SISNAD dos 6rgéos e entidades congéneres
dos Estados, dos Municipios e do Distrito Federal (BRASIL, 2006b).

O Conselho € paritario e conta com a participagdo de 13 representantes do
poder publico e 13 da sociedade civil, que reanem especialistas e militantes. Os
orgaos com assento no colegiado indicam seus proprios representantes, conferindo
abordagens plurais e interdisciplinares aos debates e decisdes. Limitado a, no
maximo, dois mandatos, a constante renovagdo dos conselheiros contribui para
novas visdes e experiéncias (BRASIL, 2014). Assim, temos consciéncia de que a
legislacdo esta atenta, mas ha variaveis, como o trafico, que impedem a contencao
do uso de drogas. As familias, escolas e toda sociedade em geral precisam se unir,
pois, na maioria das vezes, estas sdo consideradas uma fuga da realidade que

essas pessoas enfrentam e por isso, se torna tdo frequente o seu uso.

4.2 DROGAS: CLASSIFICACAO E EFEITOS

No espacgo escolar, ha diversas oportunidades de debatemos e esclarecemos

duvidas dos alunos sobre o conceito de drogas, as classificacdes, os efeitos dos
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entorpecentes no organismo humano e para tomamos ciéncia dessas informacgdes,
estaremos relatando as drogas psicotropicas ou psicoativas que podem ser
classificadas conforme os tipos de alteragcbes farmacoldgicas que efetuam no
Sistema Nervoso Central (SNC) e no comportamento do usuério. Quanto a sua
origem, as drogas podem ser naturais ou sintéticas e, quanto o estatuto juridico, se
licitas ou ilicitas.

As drogas depressoras séo capazes de primordialmente diminuir, reduzir ou
deprimir a atividade do cérebro. Por isso, sdo chamadas de depressoras do sistema
nervoso central, tais como o alcool, soniferos ou hipnéticos; barbitlricos
(fenobarbital); o grupo dos ansioliticos, como o0s benzodiazepinicos (diazepam,
bromazepam, lorazepam); os opiaceos ou narcoticos que aliviam a dor e dao
sonoléncia, como a morfina e seus derivados (heroina, codeina, meridiana, etc.); os
inalantes ou solventes como colas, tintas e removedores.

e Alcool: de intenso consumo no mundo. No Brasil, antes mesmo da
colonizagéo, os indios ja produziam o ‘cauim™— nome da bebida fermentada
feita de mandioca ou milho, mediante uma técnica que inclui a mastigacao,
salivacdo e cozimento da matéria prima. Seu consumo era destinado aos
rituais e festas, segundo regras determinadas pela cultura indigena, como nas
comemoragdes por um nascimento, nos rituais de ‘maior idade’ ou em orgias
canibalescas. Para o consumo humano é o alcool etilico.

O élcool é uma substancia soluvel em agua, com grande poder de difusédo
pelo organismo, e todos os 6rgaos do corpo, sem excec¢ao, podem ser afetados pelo
seu uso. Ao ser absorvido pelo estbmago e pelos intestinos, o élcool penetra na
circulacdo sanguinea e dai € distribuido penetrando em todas as células. As células
gue mais sdo afetadas estdo no figado, no pancreas, glandulas em geral, no
coracao, nos vasos sanguineos e no tubo digestivo (ALARCON, 2014; FORMIGONI
et al, 2014).

Cabe destacar que, de todas as drogas, o abuso do alcool € o Unico que
demonstra como a relacdo causa-efeito a violéncia, principalmente a doméstica,
envolvendo tanto praticas fisicas quanto psicolégicas contra mulheres e homens,
embora 0s homens sejam 0s principais agressores e as mulheres as principais
vitimas, tendo em vista as estatisticas apontadas pela midia impressa e televisiva.

As leis de transito foram alteradas para que houvesse maior rigor para 0s

motoristas que ingerissem bebidas alcodlicas e conduzissem veiculos sob o efeito
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do alcool para, assim, tentar diminuir a incidéncia de acidentes de transito. Muitos

jovens iniciam a ingestdo de bebidas alcodlicas ainda muito cedo e, portanto,

tornam-se vulneraveis ao vicio. Esse é um grande problema para a saude publica.

Benzodiazepinicos:indicados como tranquilizantes, ansioliticos ou
hipnéticos, pois facilitam a indugcdo do sono e diminuem a ansiedade.
Também podem ser empregados como anticonvulsivantes, incluindo os
decorrentes da sindrome de abstinéncia do alcool. Podem ser classificados
de acordo com o tempo de meia vida (tempo em que a droga permanece no
sangue, até que metade dela tenha sido metabolizada) em longa, média e
curta duracdo, sendo o Ultimo com maior potencial para a dependéncia
(LACERDA; LACERDA; GOLDUROQOZ, 2014).

Para esses autores, a utilizacdo dessas drogas prejudica as funcdes

psicomotoras, dificulta atividades que exijam atencédo e aumenta a probabilidade de

acidentes. Destacam ainda que ndo devem ser utilizadas em associa¢édo com alcool,

pois isso potencializa os efeitos e aumenta o risco de morte. E importante lembrar

gue a prescricdo recomendada pela Organizacdo Mundial da Saude — OMS é no

maximo por duas a quatro semanas, nos quadros de ansiedade e insbnia intensa.

Para os que j& sdo usudrios, sdo comuns a tolerancia e a dependéncia psicolégica.

De acordo com a legislacdo brasileira, s6 podem ser comercializadas mediante

prescricdo médica.

Solventes e inalantes: tém a propriedade de evaporar com facilidade sendo
inalados para obter alteracdes psiquicas (barato). A palavra solvente significa:
“substancia que se dissolve em outra”. Essas substancias estao presentes em
colas (principalmente as colas de sapateiro), produtos de limpeza que contém
nitrito (limpadores de couro, aromatizantes para carro), lanca-perfumes
(cloreto de etinila), combustiveis (tiner, aguarras, gasolina), entre outros. Tais
produtos sdo utilizados, principalmente por individuos de menor poder
aquisitivo, devido ao efeito rapido, qualidade e padrao do efeito de bem-estar,
baixo custo, facilidade de aquisicio (LACERDA; LACERDA; GOLDUROZ,
2014).

E importante pais e professores estarem atentos e reconhecerem o0s

individuos que utilizam inalantes pelo odor forte na roupa ou pelo halito; sinais de

tinta ou outros produtos escondidos sob a manga, sinais de “embriaguez” ou

desorientacdo, perda de apetite, nauseas e depressao.
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e Drogas estimulantes: atuam no organismo, aumentando a atividade
cerebral. Por essa razdo, recebem a denominagcdo de estimulantes da
atividade do sistema nervoso central. Segundo (Alarcom, 2014), estédo
incluidos, nessa categoria, a cocaina, as anfetaminas e derivados (incluindo-
se alguns anorexigenos, antes usados em férmulas para emagrecimento,
como a dietilpropriona e o femproporex e o tabaco.

e Tabaco: provavelmente é a droga de consumo mais disseminado no mundo
contemporaneo. Embora os efeitos da dependéncia da nicotina jA fossem
conhecidos h& algumas décadas, s6 no final da década de 1980 é que foram
reunidas, cientificamente, evidéncias inquestionaveis sobre a forma como a
nicotina, além de causar dependéncia, produz danos irreversiveis a saude.
Segundo a OMS, o tabaco € a maior causadora de 6bitos entre todas as
drogas licitas ou ilicitas, ou seja, cinco milhdes de mortes/ano.

Para Carneiro (2005), a nicotina é um dos milhares de compostos quimicos
contidos no cigarro, é sua principal substancia psicoativa e aquela que provoca a
dependéncia. Por ser uma substancia inalada seus principais efeitos nocivos
conhecidos ocorrem nos pulmdes e se manifestam sob a forma de bronquite, asma,
infeccdes de repeticdo e cancer. O mecanismo de acdo da substancia no organismo
envolve a liberacdo de toxinas que passam pelos pulmbes e ganham a corrente
sanguinea. Ao chegarem aos capilares, acabam por impedir as trocas normais entre
estes e as células. Com isso, acumulam-se no organismo 0s chamados radicais
livres. Esses radicais livres, com o passar dos anos, produzem lesdes que
progressivamente se tornam maiores, podendo acarretar problemas respiratorios
como enfisema e cancer (ALARCON, 2014).

e Cocaina: em sua forma vegetal, sem tratamento quimico, a Erythroxelum
coca é um produto de terras tropicais (originaria da regido andina), utilizada
de forma benéfica pelos homens ha milhares de anos. Quando utilizada in
natura, seus efeitos psicoativos sdo suaves. No entanto, em 1892, apos a
sintese do alcaloide cocaina (cloridrato de cocaina), pela indastria
farmacéutica alema, que a coca tornou-se a matéria prima de uma das drogas
psicoativas mais usadas e cobicadas no mundo (ALARCON, 2014,
LACERDA; CRUZ; NAPPO, 2014).

Em termos médicos, o cloridrato de cocaina, além de seus efeitos anestésicos

locais, é um euforizante anorexigeno de melhor desempenho e bem menos toxico



36

do que os utilizados como derivados anfetaminicos. Cabe destacar que essa
substancia pode ser utilizada de forma inalada, fumada ou injetada.

Quanto ao uso da cocaina em sua forma fumada ou intravenosa, esta pode
produzir, entre outros inconvenientes, transtorno de humor, transtorno de sono,
dores de cabeca e alteragdes na motricidade. Além disso, no uso intravenoso, pelo
compartilhamento de agulhas e seringas, torna seu usuario suscetivel a uma série
de doencas infecciosas graves, incluindo a Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(AIDS) e hepatites virais. J& seu uso de forma inalada provoca congestdo e
inflamacé&o nasal, com aparecimento de Ulceras e perfuracdo do septo nasal. Essas
mesmas lesdes podem chegar a traqueia, brénquios e pulmdes.

e Crack: é a utilizacdo da cocaina através do fumo. A palavra crack € derivada
do ruido produzido pelas pedras de cocaina de uso livre e volatizadas pelo
calor. Sua invencao ocorreu na década de 1980 e seu sucesso foi atrelado
aos baixos custos de producéo e aquisicdo. Em seu mecanismo de acgao, ao
serem fumadas grandes quantidades da substancia, a mesma atinge o
cérebro, quase imediatamente apds o uso, produzindo uma sensacdo de
prazer intenso ao usuario. A seguir, a droga € eliminada rapidamente do
organismo, produzindo uma subita interrup¢do dessa sensacdo, seguida por
imenso desprazer e uma enorme vontade de voltar a utiliza-la. A queima da
droga produz o efeito euforizante em 10 a 15 segundos, apos o fumo.

Os efeitos do crack aparecem apds a administracdo da primeira dose. No
cérebro, provoca sensacdo de aumento da autoestima, indiferenca a dor e ao
cansaco, sensacao de alerta, tonturas e paranoia. No organismo, eleva a pressao
arterial, acelera o coragdo, provoca agitacdo psicomotora, dilatacdo das pupilas,
aumento de temperatura corporal, sudorese e tremor muscular, além de aumentar a
vulnerabilidade de contrair uma infeccdo sexualmente transmissivel.

Alarcon (2014) acrescenta outras consequéncias, como lesdes por
gueimaduras nas maos, dedos, nariz, face, olhos, labios, cavidade oral, orofaringe,
epiglote e laringe, que sdo causadas pela inalacédo superaquecida do vapor da droga
e de particulas metalicas incandescentes que se desprendem do material metalico
usado como cachimbo. Cabe destacar que a baixa qualidade de vida e a alta
vulnerabilidade social levam criancas e adolescentes as ruas, local de refligio onde

acontece o trafico e o consumo. O agrupamento de usuarios é chamado
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“Cracolandia”, visado pela policia e evitado por transeuntes que temem a
agressividade dos usuarios.

As Drogas Perturbadoras sdo as que agem modificando a qualidade de
funcionamento do cérebro. Por essa razéo, recebem a designacao de perturbadoras
da atividade do sistema nervoso central. Sdo as chamadas drogas alucinégenas,
como a mescalina (do cacto mexicano); maconha ou tetraidrocanabinol (THC);
psilocibina (cogumelos); lirios (trombeteira, zabumba ou saia branca); LSD; o

ecstasy; e os anticolinérgicos (ALARCON, 2014).

e Maconha: planta do género Cannabis, € uma das mais importantes para 0s
homens de todas as culturas, épocas e civilizagbes. Gragas a Cannabis sativa
(canhamo), os europeus do século XVI conseguiram realizar as chamadas
‘grandes navegacoes’, porque com as fibras dessa planta foi possivel a
fabricacdo de cabos e velas apropriados as viagens maritimas de longa
duracdo. Antes dessa fibra, nenhum material suportou pelo tempo necessario
a maioria das viagens intercontinentais, a agdo corrosiva da maresia
(ALARCON, 2014).

As sementes produziam 0leo para alimentacdo e iluminacao publica, além de
tintas e vernizes. Na medicina, era usada para aliviar dores, e suas folhas e flores
eram fumadas com objetivos religiosos e recreativos. Com seu caule, fabricava-se
papel de qualidade superior, cuja durabilidade era cerca de cem vezes maior do que
o papel derivado de outros produtos.

Existem trés espécies de cannabis: a sativa, a indica e a ruderalis. As trés
espécies tém o principio ativo tetraidrocanabinol (THC), responsavel por seus efeitos
farmacologicos. Tais efeitos advém de dois produtos para uso recreativo: um
extraido de sua folha, chamada de marijuana ou maconha (com cerca de 5% de
THC); e o outro, retirado de sua resina, também conhecido como haxixe (com cerca
de 30% de concentracdo de THC) (ALARCON, 2014). A dependéncia dos efeitos
psicoativos da maconha pode causar sindrome de abstinéncia com a cessacéo
abrupta do uso. Os sintomas da sindrome de abstinéncia incluem agitacéo, insénia,
irritabilidade, nauseas, caimbras.

No diagnostico da farmaco dependéncia, devem ser considerados o0s
aspectos bioldgicos, psicologicos, sociais, culturais que, de certa forma, atuam na

formacéo e na singularidade do sujeito acometido pelo ato nocivo de usar drogas.
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Dessa forma, a escola € um espaco propicio para o combate as drogas com
palestras e eventos para que o0s alunos se conscientizem que o prazer efémero
causado por elas lhe custard anos de angustia e desprazer: o individuo perde a
familia, o trabalho, a independéncia e o amor proéprio.

Com relacdo a dependéncia e de acordo com a literatura especifica sobre o
assunto, ha alguns estagios em que o individuo passa da experimentacdo até a
dependéncia. Para Lambert (2001), o uso da droga apresenta quatro estagios: fase
de adiccéo, fase de reforco positivo, fase de discriminacdo da droga e fase de
dependéncia fisica (fissura).

e Fase de adiccao: sdo individuos que utilizam a droga um namero reduzido de
vezes e que apenas tiveram um conhecimento sobre drogas. Sao
denominados usuarios ocasionais, sociais ou turistas de drogas;

e Fase de reforco positivo: quando a droga causa efeitos psicologicos e
organicos, mas que, de certa forma, ‘ajudam’ o individuo trazendo-lhe bem-
estar. Nesse caso, 0 organismo ou a percepcdo da realidade da pessoa
podem ser ‘manipulados’ quimicamente pela substancia. Essa fase também é
chamada “dependéncia psicoldgica”;

e Fase da discriminacdo da droga: o individuo elege sua droga favorita, usando-
a de forma progressiva, nem que tenha que usar outra substancia para
reduzir os efeitos indesejaveis. Nessa fase, além da dependéncia psicoldgica,
a pessoa passa a desenvolver dependéncia organica pela substancia,

e Fase da dependéncia organica (Craving): nessa fase surge a sindrome de
abstinéncia, que se caracteriza por uma série de sintomas fisicos quando o
uso de drogas é interrompido. Nesse caso, independente dos efeitos fisicos e
psiquicos da droga, o individuo continua a repetir seu uso (LAMBERT, 2001).
Para o autor, a pessoa, nessa fase, é prisioneira de si mesma.

Para Alarcon (2014), ha duas ocorréncias bioldgicas: abstinéncia e tolerancia;
guatro ocorréncias que incluem elementos cognitivos: desejo compulsivo,
dificuldades de autocontrole, dificuldades de se proteger de danos evidentes
provocados pelo uso, restricdo dos interesses e ampliacdo progressiva do tempo
despendido com a droga. Os efeitos de satisfacdo ou prazer ndo sdo os Unicos a
justificar os comportamentos associados a dependéncia. Sobre os sintomas
relacionados a abstinéncia, que podem contribuir para a manutengcdo do consumo

abusivo, destacamos que se trata de:
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Uma alteracdo comportamental mal-adaptativa que apresenta aspectos
cognitivos e fisioldgicos. Esses aspectos aparecem quando, transcorrido
certo tempo apds o uso de drogas, a diminuicdo de sua concentragdo
plasmética leva a sintomas desagradaveis variados, compelindo a pessoa a
usa-los novamente, seja para aliviar tais efeitos, seja para evitar o retorno
de desses sintomas (ALARCON, 2014 p.206).

hY

Com relagdo a tolerancia, Lambert (2001) destaca que o individuo a
desenvolve quando, apds administracdo repetida da droga, seu efeito passa a ser
reduzido, ou quando doses cada vez maiores tiverem que ser administradas para
obter o mesmo efeito. Alarcon (2014) complementa afirmando que a tolerancia a
uma substancia deve ser entendida como necessidade de crescentes quantidades
da droga para atingir o efeito desejado. Nesse caso, apresenta-se variavel entre os
individuos e os tipos de drogas usadas, pode ser de dificil determinacdo com base
apenas na anamnese.

Para Alarcon (2014), o que caracteriza a dependéncia quimica e pode ajudar
na definicdo do diagndstico clinico é a presenca de um conjunto de sintomas
comportamentais, cognitivos e fisiologicos, indicando que o individuo continua
utilizando uma substancia, apesar de significativos prejuizos acarretados pelo uso.

Destacamos que nem a tolerancia, nem a abstinéncia, isoladas, séo critérios
necessarios ou suficientes para um diagnostico adequado de dependéncia.
Podemos encontrar no individuo tanto o uso compulsivo sem tolerancia e
abstinéncia, quanto a tolerancia e abstinéncia em situagcdes nas quais ndo ha

evidencias do uso compulsivo.

4.3 PREVENCAO E POSSIVEIS ACOES NA ESCOLA

Apresentamos o0 PROERD- Programa de Educacéo de Resisténcia as Drogas
e a Violéncia, iniciativa da Policia Militar do Espirito Santo que h& mais de 20 anos,
atua seguindo o modelo desenvolvido em outras capitais da federacdo. Trata-se de
uma versdo do modelo americano chamado DARE - Drug Abuse Resistence
Education, em atuacdo desde 1983. Sua normativa legal se baseia na Portaria 346-
R de 16 de abril de 2003, como medida proativa para controle de violéncia e
criminalidade associado ao uso de substancias psicoativas (ESPIRITO SANTO,
2003).

Consiste na acéo conjunta entre policial capacitado (também chamado policial
PROERD), professores, especialistas, estudantes, pais e comunidade. Atua no
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sentido de prevenir e reduzir o uso de drogas e a violéncia entre estudantes. Tem
como meta reduzir/eliminar o uso de alcool, cigarro e outras drogas pelos jovens,
juntamente com o comportamento violento associado (ESPIRITO SANTO, 2003;
2011). Para cada seguimento é utilizada uma abordagem especifica conforme
demonstrado:

e Os programas desenvolvem abordagens diferenciadas para cada série nas
turmas do 5° e 7° anos e tém objetivos voltados para o desenvolvimento da
autonomia dos alunos, com énfase especial a resisténcia ao uso e abuso de
substancias.

¢ Na educacao infantil, a énfase dada séo os fatores de seguranca da crianca
no seu dia a dia. A abordagem é realizada com cartazes e imagens que levam
a crianca a se identificar com aquela cena e descobrir o certo e o errado para
sua seguranca.

e O curriculo de Pais/Comunitario tem por finalidade capacitar os pais a
ajudarem a seus filhos a tomarem decisdes e fazerem escolhas sabias e
seguras. S&o0 cinco encontros em que 0s pais sao instruidos a desenvolverem
estratégias de protecao para seus filhos em situac6es diversas.

A metodologia envolve o trabalho com 17 licdes destinadas a alunos e
reunides realizadas com professores e pais. As aulas sdo ministradas uma vez por
semana, ao longo de um semestre na escola escolhida da rede municipal, com
duracdo de 45 a 60 minutos, juntamente com a presenca de professores. O policial
assume 4 a 5 turmas, promovendo visitas a toda a comunidade escolar e civil.

Com relacéo a escola ora pesquisada, registramos que a sua atuacao decorre
do que diz em PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ (2017).

O Proerd foi criado nos EUA em 1982 nos estados de Los Angeles e
California pelo mesmo implementador da SWAT. Esse projeto foi criado face
ao expressivo numero de criancas da faixa etaria de 10 a 12 anos que
estava se envolvendo com a criminalidade. Chegou ao Brasil em 1992 no
estado do RJ. Depois, em 1993, em MG. Somente no ano 2000 chegou ao
ES. Em Aracruz, comegou em 2003. Esse projeto € desenvolvido apenas
pela PM. Os instrutores séo capacitados para aplicar em quatro curriculos
de educacéo infantil; quinto ano; sétimo ano e para os pais. Usamos uma
cartilha didatica que tem 10 licbes sobre drogas legais e ilegais. Ao final do
projeto, os alunos desenvolvem um texto e o ganhador € premiado com
uma medalha. No municipio de Aracruz, sdo atendidas 20 escolas entre
publicas e particulares com cerca de 40 turmas. Por ano, sdo 1000 alunos.
Desde 2003, foram certificados 17.000 alunos. No Batalh&o, atendemos a
orla e a regido de Ibiracu, Jodo Neiva, Fundao e Praia Grande. Em média,
450 alunos na Orla e 450 na regido Ibiracu, Jodo Neiva, Fundao e Praia
Grande. O carro-chefe do programa € o quinto ano.
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A fim de contribuir com a prevencdo do uso de drogas, sugerimos um Projeto
de Intervencéo (Apéndice D) com a finalidade de promover acdes de prevencéo e
promocdo a saude dos adolescentes, de uma Escola Municipal localizada no
Municipio de Aracruz, Estado do Espirito Santo, Bairro Vila Nova.

Para que haja interesse e participacdo efetiva dos alunos, tragamos algumas
estratégias para chamar a atencdo e o interesse dos discentes e que possam ser
desenvolvidas com a participacdo de toda a comunidade escolar. Acreditamos que
esse projeto se faz necessario devido as questdes que envolvem as drogas e que
afetam a vida académica dos estudantes no municipio de Aracruz.

Como descreve o documento CBC (Curriculo Basico Nacional), a escola,
dentre os objetivos de desenvolver atividades que estimulem habilidades e
competéncias dos seus alunos, também contribui para a sua formacao social,
exercendo, nesse sentido, importante papel.

Com este projeto, buscamos fomentar o desenvolvimento de uma praxis
educativa que, por meio de ac¢des transformadoras, promova uma vivéncia que
contemple a melhoria da qualidade de vida dos alunos, traduzida em uma
preocupacdo permanente com a afirmacdo da formacdo de uma cidadania
efetivamente democratica.

O Projeto envolve a participacdo dos professores da instituicdo, que lecionam
para os alunos do 6° ao 9° ano, além dos profissionais que atuam nos turnos
matutino e vespertino, além da direcdo da escola para articular a implantacdo do
projeto.

Nosso objetivo é sugerir um projeto que deve ser discutido e adequado as
potencialidades, as limitaces e as dificuldades que os agentes envolvidos poderao
encontrar para a implantacdo e a continuidade do projeto. Com a implantacdo deste
projeto, esperamos contribuir para a conscientizagdo, o conhecimento, a reflexao e o
entendimento dos adolescentes sobre o que sao drogas, quais os tipos de drogas,
guais os efeitos que cada tipo de droga causa no organismo. Temos, também, a
intencéo de que sejam abordados os agravos gerados e as consequéncias ao longo
da vida dos usuarios a que 0s usuarios estédo expostos em relacdo a sua autoestima,
em outras questdes como a violéncia gerada devido a comercializacdo ilegal e a
violéncia como resultado. Como exemplo, mencionamos as relacdes pessoais, a
familia, as relacdes afetivas no convivio profissional, as perdas de habilidades no

exercicio de seus oficios profissionais, e a discriminacao social que acabou afetando
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0 emocional dessas pessoas. Acreditamos que também seja muito importante
mostrar aos discentes dados reais, evidenciados atraves de relatos de ex-usuarios,
de familiares que enfrentam diariamente os problemas gerados pelos entorpecentes,
sugerimos também a realizacdo de uma pesquisa de campo na delegacia local,
entrevista com os policiais que poderao reportar dados realisticos de nossa cidade,
pesquisas em jornais, sites e revistas que evidenciei. Acreditamos que o
conhecimento construido junto com os discentes possa ser significativo e marcante.

Para embasamento da acdo, destacamos o que trazem Duarte, Stempliuk,
Barroso (2009): quando explicam que

De acordo com o Decreto n° 5.912, de 27 de setembro de 2006 — que
regulamenta a legislacdo atual sobre drogas vigente no pais, a Lei n°
11.343, de 23 de agosto de 2006 — cabe ao Observatério Brasileiro de
Informacdes sobre Drogas — OBID — da Secretaria Nacional de Politicas
sobre Drogas — SENAD — do Gabinete de Seguranca Institucional da
Presidéncia da Republica, divulgar, por meio eletrbnico e impresso,
pesquisas e indicadores referentes ao uso indevido de &lcool e outras
drogas, que permitam aperfeicoar o sistema de informa¢Bes para subsidiar
o intercAmbio de dados entre instituicdes regionais, nacionais e
estrangeiras.

Atualmente, causas externas, como as drogas e o trafico das mesmas
apresentam-se como um fator a mais, impulsionando e potencializando a pratica do
homicidio ndo s6 no Brasil, mas em todo o mundo. Tanto no Brasil, quanto em Minas
Gerais, a partir de meados da década de 1990, houve um aumento significativo de
homicidios. Este fato coincide com a entrada e a difusdo das drogas, especialmente
o crack, na maioria das grandes cidades, levando as autoridades a repensarem as
politicas publicas e as estratégias de defesa social adotadas até entdo (BRITTO,
2017).

Corroboram todas as preocupacdes com o problema drogas o que afirmam
Noto et al (2003):

Todas as drogas psicotrépicas tém potencial de modificar o funcionamento
do sistema nervoso central (SNC) e propriedade reforcadora, ou seja, as
pessoas tendem a sentir vontade de repetir o uso. Por outro lado, as drogas
diferem em uma série de aspectos como em relacdo a qualidade e a
intensidade dos efeitos (estimulantes, depressores ou perturbadores) e ao
potencial para o desenvolvimento da dependéncia.

As citacOes trazidas na presente pesquisa deixam claro que ha toda uma
preocupacdo com o uso das drogas e a legislagdo que tratam do assunto. E notorio
gue a questao € polémica e carece de uma atencdo maior das politicas publicas a
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nivel federal, estadual e municipal. Porém, a comunidade escolar também pode

atuar, dentro de suas possibilidades e limites.
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5 APRESENTACAO DOS DADOS E ANALISE DOS RESULTADOS

Os graficos a seguir representam os resultados das perguntas que avaliam o
perfil dos participantes da pesquisa. Para tal, apresentamos o perfil socioeconémico
dos alunos matriculados no ensino fundamental Il da escola pesquisada.

Como ponto inicial, buscamos saber quanto ao género de composi¢cao da
amostra, sendo discretamente predominante o feminino (50,51%) em relacdo ao
masculino (49,49%) como mostra o Gréafico 1. Conforme o resultado, ha equivaléncia

em género entre os alunos participantes.

Grafico 1: Género dos alunos entrevistados

49,49% % Feminino

Masculino

Fonte: da pesquisadora, 2017

Com relagéo a faixa etéaria, foram entrevistados alunos com idade entre 11 a
16 anos conforme registrado no Gréafico 2: 13 anos (30,30%), 14 anos (27,27%), 12
anos (19,19%), 15 anos (15,15%), 11 anos (4,04%), 16 anos (4,04%). A
predominéancia maior concentra-se nos alunos coml3 anos e 14 anos, também

demonstrado no Gréafico 2.

Grafico 2: Alunos entrevistados segundo a faixa etaria

15,15% 04% 4.04% 1 1gq, M 112N
12 anos

m 13 anos

‘ 14 anos
27,27% M 15 anos

Fonte da pesquisadora, 2017
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A escolha para aplicagdo dessa pesquisa com alunos do ensino fundamental
I, foi baseada na justificativa das informacGes de diversos pesquisadores que
afrmam que os adolescentes sdo mais suscetiveis e vulneraveis, tanto na
perspectiva psicolégica quanto na questao social (SOLDERA et al, 2004).

O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) estabelece que a adolescéncia
inicia-se aos 12 anos e se finda aos 18 anos. Nesse periodo ocorrem muitas
mudancas fisicas, emocionais, e no desenvolvimento cognitivo e o social (Martins,
apud Costa, 2007).

Tavares, Béria, Lima (2014) afirmam também que, na adolescéncia, o0s jovens
estdo mais expostos e mais vulneraveis e que nesse periodo aumentam também os
episddios de experimentacdo. Esses jovens também acreditam que essa
experimentacao faz parte apenas de um periodo de suas vidas e que essa conduta
cessar no decorrer de sua fase adulta, porém esse pensamento e um equivoco,
pois, 0 uso desses entorpecentes trazem prejuizos a salde e em muitos casos a
evolucao interrompem muitas vidas de maneira fatal.

O Grafico 3 representa o resultado da 32. pergunta que é com relacao a série
de cada aluno. Os participantes da pesquisa estdo distribuidos em (42,75%) nas
turmas de 7° ano, (19,85%) nas turmas de 6° anos, (19,08%) para as turmas de 8°

ano, ja no 9° ano foi de (18,32%), conforme previsto.

Grafico 3: Série dos entrevistados

0, 0,
18,32% 19,85% 60 Ano
72 Ano
42,75%
82 Ano
19,08% 92 Ano

Fonte: da pesquisadora, 2017

Analisando as respostas dos alunos, observamos que a idade de alguns nao
corresponde a idade coerente para a série em que esses alunos estdo inseridos, o
gue significa que h&d um atraso, o que leva a inferir que seja por reprovacao ou

abandono escolar em anos anteriores ou matricula tardia no inicio da fase escolar. A
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idade correta para o inicio do ensino fundamental 1l é de 11 anos e o termino desse
ciclo 15 anos.

Destacamos que dentre os alunos que responderam o questionario, seis
alunos do 6° ano estavam fora da faixa etaria regular e as idades em defasagem sao
as de 13,14 e 16 anos.

No 7° ano quatro alunos ndo estdo em idade apropriada para a série, uma vez
gue a faixa de idade para a série referida € de 15 e 16 anos. No 8° ano ha um aluno
com 15 anos.

A 42 pergunta se refere ao numero de pessoas residentes no contexto da
casa dos alunos. O Grafico 4 nos mostra que (36,36%) dos alunos responderam que
moram em sua residéncia quatro pessoas, (35,35%) residem cinco ou mais pessoas,
(22,22%) responderam que trés pessoas e (6,06%) responderam que residem em
sua casa duas pessoas. Assim, h4 uma variavel, porém, é de se notar que as

familias ndo sdo numerosas.

Grafico 4: NUmero de pessoas residentes na casa dos alunos

22,22%
35,35% 6,06%
2 Pessoas

3 Pessoas
4 Pessoas

36.36% 5 ou mais

Fonte: da pesquisadora, 2017

As 52, e 62. perguntas foram direcionadas ao grau de escolaridade da mae e
do pai dos respondentes. Em alguns dialogos, durante as Oficinas ministradas pela
pesquisadora sobre o tema, alguns alunos disseram que suas maes trabalham
desde muito cedo para ajudar nas despesas da casa e ainda ajudam a sustentar a
familia. Esses alunos acreditam que isso pode ter “atrapalhado nos estudos de seus
pais”.

Observamos que no Gréafico 5 ha uma demonstracdo que (32,32%) dos
alunos declararam desconhecer a escolaridade da mae, (27,27%) informou que a

méae possui ensino meédio completo, (17,17%) respondeu que as maes nao
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concluiram o ensino fundamental 1, (9,09%) n&o possui ensino fundamental
completo, (9,09%) possui graduacdo completa. Concluiram o ensino fundamental |
(4,04), a Graduacao incompleta (1,01%), e nenhum dos entrevistados relatou ter
mé&e analfabeta.

Grafico 5: Escolaridade das maes
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Fonte: da pesquisadora, 2017

Em relagdo ao grau de escolaridade do pai, a pergunta, apesar de fechada,
alguns alunos deixaram comentarios que seguem aqui registrados.

HIT

Entre as respostas, destacamos: “Nunca nem vi’; “ndo tenho contato com o
meu pai’; “desconhegco a origem da minha paternidade; “meu pai é falecido”.
Observamos a insatisfacdo que esses alunos se propuseram a relatar um pouco de
suas experiéncias de vida.

O Gréfico 6 apresenta que (50,51%) dos alunos declarou desconhecer a
escolaridade do pai, (10,10 %) informou que o pai possui ensino médio completo,
(7,07%) nao possui ensino médio completo, (24,24%) respondeu que 0 pai nao
concluiu o ensino fundamental I, (3,03) declarou que o pai tem o ensino fundamental
I completo, (5,05%) possui Graduagdo completa, (3,03%) possui 0 ensino

fundamental | completo I, (0,00%) dos alunos declararam ter pai analfabeto.
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Gréfico 6: Grau de escolaridade do pai
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Fonte: da pesquisadora, 2017

Para melhor percepcdo dos alunos, organizamos e aplicamos duas oficinas
para que revelassem o0s seus conhecimentos sobre o tema ora proposto. A 12,
revelou o grau de entendimento prévio sobre as drogas licitas, ilicitas, uso e
maleficios; a 22, apds nocdes basicas mostradas no desenvolvimento da 12,
visualizamos certo grau de amadurecimento nas respostas ao segundo questionario

aplicado.

5.1 CONHECIMENTO PREVIO DOS ALUNOS

Antes de iniciarmos as oficinas, coletamos dados que acreditamos ser
importantes para avaliar os conhecimentos prévio dos alunos, sobre as drogas.
Entendemos que assim poderemos comparar as falas antes e apds as oficinas, em
relacdo aos conceitos, maleficios, tipos e os efeitos das drogas no organismo. Ainda
buscamos identificar quais as abordagens adotadas nas Oficinas que mais
sensibilizaram e chamaram a atencdo desses adolescentes. Acreditamos que
conhecer as abordagens mais atrativas e identificar as davidas mais frequentes é
muito importante, pois assim teremos um ponto de partida para tracar as metas e
poderemos elaborar o Projeto de Intervencao.

Assim, ao analisar o Grafico 7, constatamos que 96 alunos responderam que
sabem o que s&o drogas, no entanto, trés alunos responderam que nada conheciam
sobre elas. Assim, 93,94% dos alunos declaram que sabem o que s&o drogas e

4,04% desconhecem.
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Na fala de um aluno, em que a resposta foi positiva, ele afirmou que “nunca
nem vi”, estando em desacordo com a sua afirmagao. Outro aluno escreveu que sim,
conhece as drogas “PROERD” e outro declarou que sim o “CRUSH” (termos que

representam uma giria usada pelos alunos).

Grafico 7: Conhecimento prévio dos alunos
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Fonte: da pesquisadora, 2017

A 82, pergunta buscou identificar se os alunos sabem diferenciar droga licita e
ilicita. Dos entrevistados, 60 alunos (61,62%) responderam que sabem diferenciar. E

39 alunos (36,36%) responderam que néo sabem.

Grafico 8: Sobre diferenciar drogas licitas de drogas ilicitas
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Fonte: da pesquisadora, 2017

A 92 pergunta foi elaborada para conhecer a opinido dos alunos sobre as
drogas, questionando-os se avaliam as drogas como maléficas ou benéficas. Essa
pergunta semiestruturada e aberta possibilitou analisarmos de forma mais efetiva as
falas desses respondentes, que descreveremos a seguir. Os alunos que afirmaram

serem as drogas maléficas foram 69 alunos (69,70%), e que as drogas sao
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benéficas 22 alunos (26,26%). Dos entrevistados, (4,04%) respondeu que ha drogas
maléficas e também drogas benéficas, dependendo da finalidade a que essas
drogas sejam utilizadas, como: remeédios antidepressivos e a maconha para uso
medicinal.

Um aluno relatou que as drogas trazem beneficios e maleficios. Outro aluno
respondeu que a droga € maléfica, porém, ha contradicdo em sua fala quando diz
ser “a droga normal”. Outros alunos relataram: “Drogas s&o mas influencias na vida”.
“Faz mal a saude”.

Alguns dos entrevistados acreditam que as drogas sempre trazem maleficios,
como a maconha e o crack. Alguns alunos acreditam que trazem maleficios porque
podem causar alucinacbes, loucura, acho muito errado. Outros participantes
acreditam que drogas trazem maleficios porque “acaba com tudo”. Outro aluno
respondeu que “pode trazer a morte”. Uma participante da pesquisa acredita que “a
pessoa fica viciada e comega a vender moveis entre outros objetos domésticos”.
Outro aluno afirmou: “porque vao destruir a sua familia”. As declarag¢des, de forma
espontanea dos alunos, revelam que eles tém nocdo dos perigos e da
desestruturacado das familias. Houve alunos que responderam: “porque a pessoa de
tdo viciada comeca roubar, matar e larga a familia porque se torna dependente da
droga”.

Seguem outras respostas, como: “drogas causam varios problemas,
vasculares de coragao”, “drogas podem trazer coisas ruins pra sua vida”; “causa
cancer, dependéncia”. “causam: alucinagcbes, mal estar”, “sem fome, entre as
necessidades basicas”; "porque faz muito mal a saude, depende qual...” Entre as
respostas apresentadas, houve alunos que responderam que drogas trazem
maleficios, mas que “ha drogas que trazem beneficios ... que sdo boas”. Outros
alunos afirmaram: “os dois, tem remédios e outros”. “Por que faz mal para os
pulmdes e dificulta a respiragao”. Outros alunos responderam que drogas “pode
causar a morte”. Um aluno respondeu que trazem maleficios e afirmou: “Nao quero
saber’. Nesse bloco de observagdes, existe preocupacdo com a saude e com
doencas que as drogas acarretam.

Observamos, porém que eles nao tém muita seguranga: “As licitas algumas
nao fazem mal”. Outros acreditam que as drogas trazem maleficios, mas justificaram
que, “as drogas sao os remédios. Um aluno afirma: “Porque aprendi isto desde

casa’, as drogas prejudicam o seu emocional e psicolégico, causando problemas na
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vida do usuario da familia”. Entdo podemos observar que as falas sao muito
importantes para que possamos identificar suas opinides e conhecimento sobre
assunto. Observamos também que muitos acreditam que algumas trazem
beneficios. Também tivemos como resposta: “os remédios comuns sao também

drogas, porque muitos estabelecimentos de comércio sdo chamados de Drogaria”.

Grafico 9: Drogas: beneficios ou maleficios a saude

4,04%

26,26% .
Beneficios

69,70% Maleficios

Outros

Fonte: da pesquisadora, 2017

A 102 pergunta busca saber se os alunos conhecem usuarios de algum tipo
de droga. No momento da aplicacdo do questionario, eles foram informados que
poderiam apresentar exemplos de usuarios tanto de drogas licitas quanto de drogas
ilicitas, sem citar nomes, pois ndo era permitida a identificacao.

Ao analisarmos os dados do Gréafico 10, percebemos que 84 alunos
responderam que sim o que corresponde a (85,86%) dos alunos conhecem algum
usuario de algum tipo de droga, e 15 alunos (14,14%) responderam que nhao.
Apesar da pergunta ser fechada, alguns alunos registraram comentarios:

“Colegas, conhecidos”; “Viche”; “Tenho amigos que usam maconha, cocaina e

” W ” oW

crack, entre outras drogas.” “Tenho primo usuario de drogas” “Irmao, amigo, tia que
usam alcool, maconha, cigarro”; “Drogas licitas eu conhego, ja as ilicitas, nao”;
“‘Conheco uma que usa maconha em po”; “Meu tio fuma”; “cigarro, entre outras”.
Lamentavelmente, os alunos que fazem parte desta amostra, ja tiveram ou ainda

tém pessoas proximas que sao usuarios de drogas licitas e/ou ilicitas.
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Gréfico 10 — Conhecidos que usam drogas

14,14%
Sim

85,86% No

Fonte da pesquisadora (2017).

Na 112. pergunta, os alunos foram indagados sobre os pais conversarem com
eles em relacdo ao uso de drogas e sobre os maleficios delas no organismo. No
total, 70 alunos responderam que sim (71,72%) opondo-se a 29 (18,18%) que
responderam que nao. Essa questdo é aberta e foi solicitado que, caso
respondessem sim, quais os conselhos e orientacdes que receberam de seus pais.

Assim, 70 alunos responderam sim, 20 (vinte) ndo quiseram comentar 0S
conselhos e as orientacdo recebidas dos pais; ja 50 fizeram comentarios conforme a
seguir: “A minha mae me falou quando eu era pequena”, “Foram boas, mesmo que
eu nunca queira usar’, “Na minha casa falou que € bom usar”; “Sim, porque minha
mae tem esse problema comigo”; “Para ndo usar drogas € nem andar com quem

usa;

Sim, porque uma pessoa da minha familia morreu por drogas”; "Sim para nao
botar drogas na boca”; “O que ela falou foi muito significativo”; “Foi no 5° ano com o
PROED”; “Conversam muito sobre usar drogas e os males que elas causam”, “A
“‘experiéncia tem mostrado sobre as consequéncias que isso faz”, “Com frequéncia”;
“‘Eles me alertam quanto aos perigos”; “Droga nao é futuro para ninguém, que néo é
certo usar essas coisas”. “O unico lugar pra quem mexe com drogas € a cadeia € o
caixao”; “Falam para mim nunca me misturar com pessoas que usam e que hao &
para eu usar, se eu usar dentro da casa dela eu nao fico”; "Minha mae serve de
exemplo pois morreu de overdose, entdo meu pai fala se escolher esse caminho
vocé estara estragando a vida”; “Ja sim”, “Bom eu sempre vejo nas reportagens

também...”; “Ja passei com meu pai bebendo e sei 0o quanto foi dolorido para mim”;
“Que ela ndo pode usar drogas na vida que ela nao tera uma vida boa”.
Percebemos a preocupacdo da maioria das familias em alertar aos filhos,

mas, em contrapartida, ha alunos com pais usuarios e que trazem sofrimento para
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os filhos que estdo em formacdo de carater e moral. Algumas falas ndo descrevem
as orientacbes dos pais, mas do projeto PROERD. E possivel que ndo tenham
entendido o questionamento ou ndo ha didlogo no ambiente familiar sobre o
assunto. Determinado aluno disse ter essas informag8es através da midia. Um relato
nos chamou atencéo, pois um aluno afirmou ter problemas com drogas e que, por
esse motivo, sua mae sempre lhe da conselhos. Outro aluno relatou que os pais
falaram que drogas séo substancias boas de usar, o que nos leva a inferir que ha
falta de conhecimento desses familiares quanto as consequéncias para 0Ss Usuarios.
Com relagédo aos alunos que responderam nao, 17 nao justificaram suas
respostas, e 12 justificaram: “Meus responsaveis nao falaram”; “Porque eu e meus

” “*

familiar sabemos sobre esse maleficio”, “Ninguém nunca falou

” o«

Meus pais confiam
em mim”; “Sei desde pequeno”; “Pois eu ja sei de seus riscos, estou ciente disso”;
“Eles nunca falaram sobre isso”; “N&o justificou, porque a escola ensina e meu pai
nao mora comigo a minha mae nao tem tempo pra mim”; “Falam as vezes”.
Percebemos que ha, por parte de alguns alunos, consciéncia com relacao ao vicio e
nas respostas, também observamos alguns desabafos por falta da presenca de um

dos genitores.

Grafico 11: Se pais/responsaveis conversam sobre os maleficios das drogas

18,18%
Sim

81,82% Ndo

Fonte: da pesquisadora, 2017

O Gréfico 12 revela a participacdo em palestras na escola sobre a prevencao
ao uso de drogas. Dos entrevistados, 93 (94,95%) responderam que sim e seis
(5,05%) responderam que nao. Pela alta porcentagem de afirmacfes, acreditamos
gue ja ouve palestra (s) sobre o assunto na escola, € possivel que os seis alunos

estiveram ausentes nesse dia.
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Gréfico 12: Participagdo em palestras na escola sobre a preven¢éo ao uso de drogas
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Fonte da pesquisadora (2017)

Na 132 pergunta, questionamos se 0s professores ou a equipe escolar
costuma dialogar sobre os problemas causados quanto ao uso de drogas, sendo
gque 39 alunos responderam que sim (38,38%) e 60 alunos responderam nao
(61,62%). Observamos que grande parte dos alunos relatou que ndo ha momentos
de dialogo com os professores ou com a equipe escolar em relagédo as drogas.

Dos entrevistados que responderam sim 18 n&o quiseram comentar suas
respostas e 76 responderam que participaram de palestras na escola com o0s
seguintes: “No PROERD e outras palestras”; “O PROERD e com a professora de
educacéao fisica”; ‘Na minha escola ja houveram varias”; “PROERD e a diretora”.

A grande parte dos alunos comentou que as palestras eram boas, pois
orientavam o0s alunos a nao seguir caminhos errados, que eles aprendiam que as
drogas fazem mal a salude e que a ultima palestra foi no ano de 2016. Dos alunos
gue responderam nao, quatro nao justificaram suas respostas e um aluno
respondeu: “ Aprendemos muita coisa”.

Os alunos, quando questionados se os professores ou a equipe escolar
costuma dialogar sobre os problemas ocasionados pelas drogas, 16 responderam
gue sim, mas nao quiseram justificar suas respostas e 23 responderam que sim e
justificaram: “Algumas vezes falam na sala”; “PROERD no quinto ano”; “Algumas
vezes com breve discursos”; “Sim faz muito tempo”; “O professor de matematica”;
“Teve o PROERD na escola faz bastante tempo”; “A professora de Inglés”; Minha

M

professora do 5° ano sempre falava sobre drogas e suas experiéncias.” “Na reuniao

gue levaram pessoas que eram usuarios de drogas e como eles se recuperaram do
mal”; “Falavam na consequéncia no futuro, falam que isso prejudica a saude”.
Os 50 alunos que responderam negativamente, ndo justificaram suas

respostas e oito registraram: “Eles ndo costumam comentar”; “Nunca vi’;
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“‘Raramente”; “Nunca ouvir falar’; “Ninguém?”; “Nao falam; ” “Nao; ja tém matérias
demais para falar sobre drogas”, conforme demonstrado no Grafico 13.

O resultado obtido nas 122. e 132. perguntas sédo divergentes, pois (94,95%)
dos alunos anteriormente afirmaram ter participado de palestras na escola contra
5,05% que afirmaram que ndo. Percebemos que os alunos avaliam a transmissao de
informacédo de forma diferente, porque, para eles, palestras podem ser vistas como
uma atividade coletiva de acdo e uma atividade e dialogo torna-se mais pessoal,
caracterizando-se como acdes diferentes de ensino. Acreditamos que essa resposta

seja devido a diferenca de abordagem em carater mais individual.

Gréfico 13: Se os professores ou a equipe escolar dialogam sobre o uso de drogas

38,38%

Sim
61,62%

Fonte: da pesquisadora, 2017

Ao analisar as respostas das questdes semiabertas e abertas utilizamos a
leitura flutuante para a identificacdo das unidades tematicas, conforme ensinamentos
de Minayo (2006), que nos revela que apesar dos meios de comunicacdo e de
informacdo e as abordagens relatas pelos alunos, ainda ha desinformacdo e
necessidade de intensificar o assunto.

A seguir, apresentamos resultados organizados por temas, com a intengéo de
melhor compreenséo dos resultados trazidos pelas respostas dos participantes da
pesquisa:

e Drogas, substancias quimicas

Apos a Oficina, (38,12%) dos respondentes disseram saber o que sdo drogas,
porém nao justificaram suas respostas. Dentre as respostas, verificamos diferentes
conceitos e entendimentos desses adolescentes atribuidos as drogas. Destes,
(29,79%) descreveram os conceitos: “drogas sao substancias quimicas produzidas

artificialmente ou encontrada de forma natural, que afetam o comportamento das
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pessoas”. Ja (14,45%) dos alunos descreveram: “as drogas sao substancias que

viciam e que fazem mal a saude”; “substancia que afeta o organismo, a capacidade
neural, o sistema nervoso central, tanto as drogas licitas quanto as ilicitas”;“sao
coisas que deixam as pessoas fora de seu comportamento normal, muitos utilizaram
o termo “doidas”, porque as drogas destroi a mente e deixam as pessoas insanas’. E
mais: conceitos de dois participantes: “drogas sao uns tipos de alucinégeno; drogas
sédo crack, cocaina, maconha e outros”. Outros dois alunos ainda conceituaram:
“‘Drogas séo coisas que podem trazer a morte e deixam as pessoas viciadas”.
“Drogas sé&o coisas que fumam; usam e cheiram”; “Drogas séo substancias quimicas
gue da prazer, mas muitas vezes acabam com a vida das pessoas”; “Drogas sao
substancias que estimulam o organismo”.

e Dependéncia provocada pelo uso de substancias psicoativas

Dentre os conceitos citados pelos alunos apareceu a situacdo de
dependéncia, conforme a seguir: “As drogas causam dependéncia tanto fisica
quanto psiquica”. “As drogas causam dependéncia levando o individuo aumentar o
uso”, embora ainda observamos que (6,16%) dos adolescentes responderam que
desconhecem o que sejam drogas; eles ndo justificaram suas respostas; (4,12%)
responderam que conhecem “mais ou menos”. Analisando detidamente esses
dados, concluimos que existiu uma contradicdo em relacdo aos dados anteriores da
72. pergunta do primeiro questionario. Notamos que, mesmo o0s alunos participando
da Oficina, com chances de compartilhar os conhecimentos, a sensibilizacéo,
compartilhamento de experiéncia em que foram oportunizados e tirar davidas quanto
aos conceitos de drogas, os resultados demonstram que (4,16%) continuam sem
conseguir conceituarem o que sao drogas; e ainda (3,12%) demonstraram
ambiguidade se sabiam ou ndo o que sdo drogas.

Diante dos resultados da analise do assunto em tela, ndo podemos
desanimar, pois Brasil (1997a p.34) menciona que [...] a escola deve abrir
oportunidades para que haja didlogos sobre temas que fornecam uma formagéo com
valores e atitudes para o desenvolvimento de cidadaos, dialogando acerca das

drogas e a relagdo com a saude.

Aescola [...] abre a oportunidade para que os alunos aprendam sobre temas
normalmente excluidos e atua propositalmente na formacédo de valores e
atitudes do sujeito em relacdo ao outro, a politica, a economia, ao sexo, a
droga, a saude, ao meio ambiente, a tecnologia, etc.” (BRASIL, 1997a p.
34).
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e Conhecimentos dos alunos sobre as drogas licitas e se fazem uso delas

Conforme respostas dos alunos: “Sao drogas vendidas no comércio”. “Que
vende na farmacia”. “Cigarro e tabaco”. “Drogas liberadas para tarja preta e serve
para controlar problemas”. “Drogas liberadas”. “Medicamentos prescritos pelos
médicos”. “Drogas licitas ndo fazem mal”. “Drogas liberadas, porém, se consumidas
exageradamente pode causar serias doengas”. “Drogas licitas sdo drogas mais
leves”.

Ao serem abordados se fariam uso das drogas licitas, os adolescentes
responderam: “Nao faria uso de nenhuma dessas drogas”. “Faz mal a saude”. “Para
nao fazer desfeita, usaria bebidas em festas”. “Usaria todas elas”. “Usaria, pois de
vez enquanto ndo faz mal’. “Faz uso de remédios analgésicos”. “Faz uso de
remédios controlados para depressdo e ansiedade”. “Sim, regularmente”. “Sim,
porque falam que é bom”. “Usaria medicacado se precisasse”. “Tive vontade de usar
cigarro, um dia eu peguei e fumei um pouquinho sem ninguém saber, achei ruim e
nunca mais tive vontade”.

Obtivemos respostas negativas, alguns alunos afirmaram que nunca
experimentaria drogas ilicitas. “Ndo, porque nao gosto dessas coisas, desconhego
drogas”. “Nao, pois quando sinto cheiro do cigarro, ja sinto com cancer’. “Nao
mesmo”. “Nao, porque nao quero problemas para mim”. “Nao, do valor aos meus
pais e melhor a Deus também”. “Nao tenho coragem meu pai bebia”. “Nao porque
vicia e a pessoa fica dependente da droga”.

Desta feita, consultando Brasil (2010, p. 15) constatamos que o uso de drogas
€ datado desde a antiguidade e é vivenciado em nosso meio social como habito
comum, como o de ingerir bebidas alcoodlicas que sado citadas em livros histéricos ha
mais de 8 mil anos. A questdo do consumo € o habito que em algum momento pode
se tornar um vicio, e as pessoas estdo acostumadas a associar drogas a
substancias como cocaina, maconha, crack e outros tipos de drogas consideradas
“fortes ou pesadas”.

Verificamos, nas falas desses jovens que muitos deles desconheciam que
alcool, cigarro e medicamentos especiais sdo tipos de drogas que afetam a saude
das pessoas. O problema e o desconhecimento desses jovens podem leva-los ao
vicio. Até mesmo em momentos casuais, as bebidas afetam os reflexos, o raciocino
l6gico e podem colocar a saude em situacdo preocupante. Muitas pessoas ingerem

bebidas alcodlicas, dirigem e colocam em risco as suas vidas e a de outras pessoas,
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provocando acidentes de transito. As drogas que nao séao ilegais, como o alcool, o
cigarro e medicamentos, causam dados a saude como 0S outros entorpecentes
ilegais.

e Drogas ilicitas: comercializacdo proibida

Dos participantes da pesquisa, (44,79%) descreveram drogas ilicitas como
proibidas e ilegal a sua comercializagdo. “S&o drogas que sao proibidas sua
comercializagdo”. “Sao drogas vendidas por traficantes em boca de fumo”.

Segundo a visdo dos alunos: “Sao ilegais, como: maconha, crack, cocaina”.
“Maconha, cocaina, crack, LSD, heroina”; “Maconha, crack, cigarros, cocaina, etc.”
“Sao iguais bolinhas”. “Que sdo vendidas na farmacia, os remédios”. “Drogas

liberadas”. “Alcool e drogas etc.” “Drogas no liberadas, bebidas”. “Sdo drogas que

sao prejudiciais”. “Nao fazem mal”; “Sao remédios tipo tarja preta e até de injecao,
etc.”

e Maleficios ou beneficios das drogas licitas

Observamos que h& alunos que associam drogas com medicamentos
alopatas: “Depende, algumas drogas licitas como remédios fazem bem”. “Depende,
talvez uso de droga licitas podem trazer mal-estar”. “Depende tem remédios com
antidepressivos que ajudam pessoas com depressdo, mas pode causar
dependéncia”. “Para o usuario e um ponto de esquecer os erros e fugir dos
problemas”.

Segundo descricdo de alguns alunos, o uso continuo das drogas causa
dependéncia e prejudica a saude: “As drogas ilicitas fazem mal”. “Sim, pois vem
muitos usuarios felizes, doidao, e ser sentem bem”. “Nao todas as drogas licitas e
ilicitas fazem mal a saude”. “Nao, se as drogas forem consumidas exageradamente
elas causam mal a saude das pessoas”. “Depende, as que nao sao muito fortes,
pois podem trazem mal-estar etc.”. “Sim, pois controla 0 nosso sistema nervoso”. “As
drogas no comeco trazem bem-estar, mais que depois a pessoa fica dependente, 0
bem-estar e momentaneo e depois passa”. “Existem muitos usuarios felizes, doidao,
e ser sentem bem”. “Talvez por um momento sentem prazer, para eles sentir que faz
bem, mas néo faz. Entdo acredito que nao traz bem-estar”.

Apesar das controveérsias aqui registradas, a motivacdo para o uso de drogas

séo varias, conforme descricao dos alunos:
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e “Curiosidade leva as pessoas a experimentar drogas”.

e “Fugir de problemas familiares”.

e “Problemas pessoais, levam as pessoas a buscar drogas”

e ‘“Influéncia do circulo de amizades”

e “Influéncia dos amigos”.

e “Necessidade de inclusdo no circulo de amizade

e “Se sentir incluido em um grupo”.

e “Si sentir aceito entre os amigos”.

e “Amigos que levam uma pessoa a experimentar drogas”.

e “Anecessidade de usar a droga”.

e “O Vicio”.

e “Na visédo do usuario de drogas, as drogas fazem bem e vai ajudar em seu

bem estar, mais na verdade e o vicio que domina a pessoa”.

Em Brasil (2010) esta confirmado que os seres humanos sempre buscaram
elementos que modificassem o seu estado de humor, que trouxessem alteracdes em
suas percepcoes e sensacdes. Existem drogas que séo aceitas pela sociedade sem
recriminacao e outras que sdo avaliadas como maléficas e prejudiciais.

Ndo ha como determinar a causa especifica que leva uma pessoa a
experimentar drogas, mas existem diversos motivos que podem ser determinantes,
como: a curiosidade, a fuga dos problemas vivenciados, as suas frustracdes
pessoais, a busca em sair da rotina, a procura por sensacbes de prazer, a
necessidade de correr riscos, o0 enfrentamento da morte e perdas, o querer de
modificar seu humor, de sentir-se mais seguro e outros motivos, como a insatisfacéao
profissional, relacionamentos rompidos, saudade, passatempo.

Sobre a primeira experiéncia com drogas, alguns alunos a negam, mas apontam
gue, mesmo cientes das causas, ha colegas que se arriscam:

” “

“‘Nao. Mesmo elas sabendo elas experimentam”. “Nao. Pois a maioria que fez
PROERD ou teve palestras sobre esse assunto, atualmente € usuario”. “Nao. Pois a
maioria dos usuarios sabe das consequéncias”. “Nao. Pois as pessoas acham que
tém poder sobre as drogas, acreditam que podem parar de usar a qualquer
momento, s6 usara até querer’. Ha estudos e estatisticas que confirmam a
dificuldade que o usuario tem em deixar as drogas, inclusive sofrem pressao

psicoldgica dos seus pares e amigos que estdo envolvidos.
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Entretanto, sobre ciéncia do que as drogas acarretam, ha depoimentos de
préprio punho, os quais estdo descritos: “Sim. Acho que se elas souberem as
consequéncias, das doencas que as drogas trazem, elas ndo usariam. “Sim. Pois as
pessoas ficam com receio”. “Sim. Por que muita gente tem curiosidade? ”. “Mesmo
sabendo as pessoas usam, as escolhas dependem de cada pessoa”. “Sim. Por que
elas ndo querem isso para a vida delas. “Sim. Outras pessoas que usam e sao
viciadas falam que ndo tém nada haver, pelo contrario”. “Depende da pessoa, pois
tém pessoas que quando tem palestras na escola nao prestar atencao”. “Talvez
depende da orientacdo que essa pessoa recebeu”. “Eles usam drogas mais algumas
vezes na vida ja ouviram falar do assunto, algumas vezes ndo tém dialogo em casa
e vive em qualquer lugar”. “Tém pessoas que usam drogas para esquecer 0S Seus
problemas”.

Dos participantes da pesquisa, 10 alunos ndo opinaram, deixando essa
resposta “em branco”, 13 responderam que “sim” e um n&o expds sua opinido.
Durante o processo da pesquisa podemos afirmar que a prevencdo e a
conscientizacdo sao acoes chaves, além de projetos e/ou programas desenvolvidos
nas escolas. Mesmo que sejam ocasionais, vale a pena o alerta.

Ao conceituar a prevencao, Maluf, Meyer (2002, p. 19) dizem que:

Prevenir é todo e qualquer ato que tem como objetivo chegar antes que
determinado fato aconteca, ou seja, precaver. Assim, poderiamos pensar
gue a prevencdo ao uso de drogas restringe-se a acao de evitar que a
pessoa se aproxime ou faga qualquer tipo de uso dessas substancias, mas
a questédo é um pouco mais complexa do que isso. O desafio da prevencéo,
na verdade, é conseguir conviver com drogas legais e ilegais, garantindo a
vida e a salde.

Os autores Maluf, Meyer (2002) ainda confirmam que prevenir é toda acao
gue tenha como objetivo anteceder que para nédo haja acdo de um ato, prevenindo
acontecimentos antes que as consequéncias acontecam. Concordamos com esses
pesquisadores e acreditamos que a prevencao colabora para as escolhas que esses
jovens facam no decorrer de suas vidas, colabora para que ndo haja o primeiro
contato e, consequentemente, esse individuo nao tera que lidar com as
consequéncias devastadoras, causadas pelo uso dessas substancias. Os autores
afirmam ainda que o desafio da prevencédo é fazer com que os individuos que se
aproximam dessas drogas licitas e ilicitas consigam conviver e garantir a vida e a

saulde.
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bY 7

Como a escola é dada também a responsabilidade de abordar tal tema,
compreendemos que nem todo professor esta preparado para tal, e espera que a
escola tome essa iniciativa fomentando diadlogos abertos em forma de palestras,
mesas-redondas ou em outros formatos.

Embora existam muitos usudrios de drogas em diferentes faixas etarias de
idade, os adolescentes estdo entre o grupo de risco, pois, na fase da adolescéncia,
buscam novas experiéncias, emoc¢des e sentimentos novos. Portanto, acreditamos
que as acOes de prevencdo ao uso dos entorpecentes favorecem para que 0s
adolescentes sejam conscientizados a respeito de suas escolhas. Albertani,
Scivoletto, Zemel (2008) sustentam que fatores de riscos sdo circunstancias sociais
ou caracteristicas da pessoa que a tornam mais vulneravel a assumir usar drogas.

Afinal de quem é a responsabilidade de debater sobre drogas? Essa € uma

incumbéncia de profissionais da saude, da assisténcia social, dos lideres
comunitarios? Para Brasil (2013, p. 4) “Todos os autores envolvidos no processo de
educar possuem responsabilidade, ou seja, temos que desenvolver acbes
articuladas de prevengdo.” No entanto, por muitos anos, essa prerrogativa
perpetuou-se por diversos motivos dentro da escola, o medo de dialogar sobre o
tema, o pensamento que somente profissionais especialistas no assunto teriam
capacidade, mas atualmente, com as mudancas nas politicas publicas, sua ampla
divulgacédo permitiu que a visdo e os conhecimentos sobre as drogas fossem
difundidos. Atividades intersetoriais comecaram a ser propostas e a escola a ser
valorizada e vista como um ambiente que permite tal didlogo.
Cabe ressaltar que ndo é somente responsabilidade do professor dialogar com os
alunos, essa € uma responsabilidade de todos os envolvidos na construcdo do
saber, mas o professor pode intervir nessas acdes de prevencdo, pois o docente
planeja suas aulas, passa muito tempo com os discentes.

De acordo com Rocha (1998, p. 63)

O papel do professor na prevencdo ao uso de psicotdoxicos ndo € apenas
transmitir pura e simplesmente aquilo que leu nos livros, mas desenvolver
uma acédo educativa que sensibilize o jovem de sua dignidade como ser
humano e o capacite a assumir a responsabilidade de se auto educar.

Como Rocha descreve, o professor é alguém que pode sensibilizar os alunos,
levando esses jovens a refletirem sobre suas escolhas, embora os participantes da

pesquisa, discorreram sobre o quesito “escolha”. “Atribuem a culpa aos préprios
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usuarios de drogas”. “A familia € que ndo tem dialogo e controle na educagédo dos
filhos. ” “A culpa é dos traficantes”. “A culpa é dos governantes, dos policiais”. “Os

prazeres que a droga traz”. “A culpa é de quem descobriu as drogas. ” “De quem
influencia as pessoas a usar drogas”. “Diversos tipos de drogas que existem, que
nunca ouvir falar”. “Artistas, pessoas famosas que usavam drogas e morreram”. “Os
problemas que as drogas trazem para a vida das pessoas e a consequéncia de seu
uso prolongado. “Os efeitos devastadores das drogas, nos usuarios ao longo dos
anos”. “As mudangas nas caracteristicas do rosto das pessoas apoOs ficarem

viciadas”. “As confissdes dos drogados com suas primeiras experiéncias com drogas
ainda muito jovens”. “O numero de usuarios que existem, mesmo sabendo como as
drogas destroem”. “O que as pessoas sao capazes de fazer quando estédo
drogadas”. “As explicagdes dadas, a maneira que faz vocé refletir as consequéncias
que as drogas trazem”. “As experiéncias de vida compartilhada por cada um que
participou da oficina, e também dos exemplos que deram para ajudar a sair do vicio”.

Tendo em vista os registros feitos pelos alunos, observamos que tem usuarios
nessa amostra da pesquisa, em sua familia, amigos e vizinhanca. Carece também
de ajuda profissional para equilibrio interior e for¢ca de vontade. Se a escola, dentro
das possibilidades fizer a sua parte, j& consideramos um avango em prol dessa

epidemia que tem foicado a vida de tantos jovens.
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CONSIDERACOES FINAIS

Acdes e projetos de prevencao as drogas em escolas sao ainda muito dificeis
de serem efetivados por varias razfes, entre as quais o despreparo de grande parte
dos profissionais da educacao para exercer papel tdo relevante; a acédo do trafico de
entorpecentes préximo as escolas e nas comunidades de onde provém os alunos e
a curiosidade de criancas e adolescentes por experimentar o alardeado bem-estar
provocado pelo uso das drogas.

Com a realizagdo do projeto pesquisa-agao “Intervencdo ao uso de drogas
licitas e ilicitas”, objeto base da presente dissertagdo de mestrado, foi possivel
perceber quao grande € a dificuldade de acbes para prevenir que o uso de drogas
afete a vida escolar e comunitaria no municipio de Aracruz — ES. Logicamente o
problema ndo é apenas nesta regido do Brasil, mas se manifesta em qualquer parte
do territdrio nacional.

Trazendo a tona as opinides dos tedricos, certificando-se das acdes do
PROERD e analisando os resultados obtidos com as respostas aos questionarios da
pesquisa, pretendemos contribuir para colocar um pouco mais de luz nesse vasto
espectro de problemas que afeta a saude e a aprendizagem inimeros adolescentes
e jovens do pais inteiro. A forma mais adequada de expor o problema é envolver os
adolescentes e jovens nas discussdes e também em rodas de conversas.

Evidentemente, as diversas acdes que sdo realizadas, principalmente pelo
PROERD que explanam o tema e também pelos profissionais da educacéo trazem
resultados positivos, mas, diante da extensao do problema, ndo sao suficientes para
gue o consumo de drogas possa ser diminuido. De pouco ou nada adianta combater
o trafico se houver sempre mais usuarios.

Somos conscientes da grande ameaca de entrada dos adolescentes e jovens
na criminalidade por causa das drogas. Todo ato de prevencédo em escolas sempre
sera de fundamental importancia para que o futuro das criancas e dos jovens seja
mais esperancoso e livre das drogas.

O presente trabalho ndo esgota o assunto e esperamos que outros
profissionais da educacdo e também de outras areas, se debrucem sobre o

problema e realizem pesquisas para ampliar os debates e se encontre solugbes que
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possam, ao menos, diminuir as dificuldades na prevencao as drogas, principalmente
nas escolas.

E preciso destacar o apoio recebido por parte da equipe da escola em que a
pesquisa foi realizada e a efetiva participacdo dos professores e dos alunos que
aceitaram oferecer a sua contribuicdo. So6 por isso, o trabalho ja valeu a pena.

Quanto ao resultado da pesquisa, ficou notério que muitos dos alunos
pesquisados ainda estdo bastante desinformados sobre os perigos que o uso de
drogas causa para a vida do usuario e também sobre a diferenca entre drogas licitas
e ilicitas. Ao ndo saber que drogas licitas podem ser tao prejudiciais como as ilicitas,
esses alunos precisam de muito mais informacdes, que podem ser fornecidas pelos
professores, gestores e por todos aqueles que fazem parte da comunidade escolar.

Dessa forma, ficam registradas, no Projeto de Intervencdo sugerido (Anexo
E), que o combate as drogas licitas e ilicitas, apesar de ardua tarefa, ha
possibilidade de se desenvolver acfes na escola, bem como envolver outros érgéos

publicos e privados numa ac¢éo conjunta e mais fortalecida.
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ﬁ FACULDADE VALE DO CRICARE

MESTRADO PROFISSIONAL EM GESTAO SOCIAL, EDUCACAO E
DESENVOLVIMENTO REGIONAL

ANEXO 8
PARECER FINAL DO ORIENTADOR

Em atendimento a Banca de Exame de Defesa da Dissertacao intitulada:
PREVENCAO AO USO DE DROGAS: REALIDADE E DESAFIOS NO

COTIDIANO DE UMA ESCOLA DE ENSINO FUNDAMENTAL EM
ARACRUZ — ES (2018) defendida pela aluna MARCELLY PEREIRA DE

SOUZA OLIVEIRA declaro que ja foram feitas as devidas revisGes em
atendimento a solicitacdo da Banca. Portanto, autorizo a impressao final da
dissertac&o para posterior encadernacao.

Sao Mateus, 11 de fevereiro de 2019.

S o stass S alio Hetued

Orientador (a)
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APENDICE A

ACULDAIDE

Vacs oy Couae ane

PROGRAMA DE POS GRADUAGCAO STRICTO SENSU

MESTRADO PROFISSIONAL EM CIENCIA, TECNOLOGIA E EDUCACAO
Reconhecido pela Portaria MEC/ICNE n® 256 de 15/02/2017 publicada no D.0.U. de 160212017

SOLICITAGAO DE AUTORIZACAO PARA PESQUISA

Sao Mateus (ES), 27 de novembro de 2017,

Prezado (a) Senhor (a)

Eu, Marcelly Pereira de Souza Oliveira, aluno (a) do curso de Mestrado
Profissional em Ciéncia, Tecnologia e Educacao da Faculdade Vale do Cricaré,
solicito a Secretaria Municipal de Educagao de Aracruz/ES, autorizagao para realizar
pesquisa, na escola EM.E.F “Zilca Nunes Vieira Bermudes®, com o objetivo de
desenvolver trabalho do Mestrado.

Contando com a autorizagdo de V.S. * colocamo-nos & disposi¢cdo para qualquer
esclarecimento.

Atenciosamente,
fv/ |
Assinatura da Pesquisadora Z uzii?%?cgllﬁiﬂa ’{; -
Secretéria do Mestrado
Portaria DG 002/2012

Faculdade Vale do Cricaréd
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APENDICE B

Solicitacdo de autorizacdo para pesquisa

Senhores Pais e ou responsaveis

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Concordo em participar, como voluntario, do estudo que tem como pesquisador
responsavel a estudante do curso de Mestrado Marcelly Pereira de Souza Oliveira,
matriculada no curso da Faculdade Vale do Cricaré — Localizada na Cidade de S&o
Mateus ES.

A referente pesquisa objetiva se a desenvolver Oficinas educativas que abordem a
Prevencdo ao uso de Drogas Licitas e llicitas. Entendo que esse estudo possui
finalidade de pesquisa académica, que os dados obtidos ndo serdo divulgados, a
Nao ser com prévia autorizacdo e que nesse caso sera preservado o anonimato dos
participantes, assegurando assim a privacidade dos participantes da pesquisa. O
aluno néo é obrigatorio a participacdo da pesquisa, mais sua participacdo sera muito
importante para que a pesquisadora conclua sua pesquisa. Caso o senhor (a) aceite

a participacéo do seu filho nessa pesquisa, pe¢o que assine o termo.

Muito obrigado

Assinatura

Aracruz, de de2017
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APENDICE C

— Questionario direcionado aos alunos

Questionariol:
Orientacdes
Leia com atencdo as perguntas e responda a cada questdo de forma sincera e

assinale com X apenas uma alternativa.

1- Género

( )Feminino ( ) Masculino

2 — ldade

3 — Série

()e )7 ()8 ()9

4 — Quantas pessoas residem em sua casa?
()2 ()3 ()4 ( )+de5

5 — Qual a escolaridade de sua méae?
() fundamental incompleto () fundamental completo
() ensino médio incompleto () ensino médio completo
() graduacéao incompleta () graduacéo completa
( (

) analfabeta ) Nao sei informar

6 — Qual a escolaridade de seu Pai?

() fundamental incompleto () fundamental completo
() ensino médio incompleto () ensino médio completo
() graduacdo incompleta () graduacao completa
() analfabeta () Nao sei informar

7 — Vocé sabe o que sao drogas?
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( )sim ( ) néo

8 — Vocé sabe diferenciar droga licita de droga ilicita?

( )sim ( ) néo

9 — Vocé acredita que drogas tragam beneficios ou maleficios a saude?
() beneficios () maleficios

Por qué?

10 — Vocé conhece alguém gue seja usuario de alguma droga?
( )Sim () Néo

11 — Em sua casa 0S Seus pais ou responsaveis costumam conversar sobre o uso de
drogas e os seus maleficios?

( ) Sim () Na&o - Comente com um breve relato sobre suas experiéncias

12 — Vocé ja participou de palestras na escola com o tema prevencdo ao uso de
drogas?

( )Sim () Nao — Relate brevemente sobre suas experiéncias

13 — Os professores e a equipe escolar costumam dialogar sobre drogas?

() Sim () Nao —Comente com um breve relato esses momentos
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APENDICE D

- Questionario direcionados aos alunos

Questionario 2

Leia com atencédo as perguntas e responda a cada questdo de forma sincera.

1- Apos participar da palestra, vocé saberia descrever o que sdo drogas?

2- O que séo drogas licitas? Vocé faria uso de alguma droga licita? Justifique sua
resposta.

3- O que sao drogas ilicitas?

4 - Vocé acredita que o uso de drogas licitas e ilicitas trazem bem estar aos

usudrios? Justifiqgue sua resposta.

5- O que leva uma pessoa experimentar drogas licitas e ilicitas pela primeira vez?

6- Vocé acredita que as informacBes sobre as consequéncias do uso de drogas
influenciam as pessoas quanto a experimentacdo dos entorpecentes? Explique o

seu ponto de vista.

7- No ambiente escolar vocé possui espaco para dialogar com os professores, o

Pedagogos, o coordenador para esclarecer dividas quanto ao uso de drogas?
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8 —Para vocé de quem é a responsabilidade de existir tantos usuérios de drogas

atualmente?

9-Nas oficinas desenvolvidas o que mais o (a) sensibilizou e lhe chamou atengao?
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APENDICE E

SUGESTAO DE PROJETO DE INTERVENCAO

JUSTIFICATIVA

Em virtude do constante aumento do nimero de usuarios de drogas entre
adolescentes, alunos das escolas no municipio de Aracruz — ES, especialmente no
bairro Vila Nova, sugerimos a realizacdo do presente projeto, como o intuito de
conscientizar a demanda escolar para esse 0 vicio, ocasionando maleficios a saude
e comprometimento com as suas relacdes sociais.

Para o cumprimento e a efetivagdo deste projeto, apresentamos como

objetivos:

GERAL

Orientar os profissionais da educacdo para abordar adequadamente o

problema das drogas junto aos alunos.

ESPECIFICOS

e Estimular toda a comunidade escolar em participar do Projeto de
Intervencao.

e Apresentar possiveis estratégias de abordagens que os profissionais
possam desenvolver com os alunos.

e Incentivar o desenvolvimento de oficinas com estratégias que

possibilitem a participacado efetiva dos adolescentes.

METAS

Este projeto busca:
e A intensificacdo, a pequeno, médio e longo prazo, da conscientizacao

da necessidade de prevenir o uso de drogas;
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e O incentivo a integracdo da familia na prevencéo ao uso de drogas;
e A sensibilizacdo dos adolescentes quanto as consequéncias e agravos
do uso de drogas;
O estabelecimento de um didlogo com a equipe pedagdgica para analisar o

projeto e fazer possiveis adequacdes, se necessarias.

HIPOTESES

Apresentamos algumas hipéteses que, por experiéncia pessoal, sdo possiveis
de serem percebidas como fatos:
¢ Interesse dos alunos em participar do projeto;
¢ Continuidade do projeto nos anos letivos seguintes;
e Organizacdo de um cronograma compativel com o calendario escolar;
e Adeséo e participacdo de toda comunidade escolar, bem como da

familia.

METODOLOGIA E ESTRATEGIAS PEDAGOGICAS

Esse projeto de intervencdo busca desenvolver atividades que sirvam de
informacéo significativa para os alunos. Para a implementacdo e execucdo do
projeto € muito importante a habilidade de comunicacéo, sensibilidade para abordar

0 assunto e empatia com os alunos.

Atividades a serem desenvolvidas
e Palestras
Agentes envolvidos: palestrantes convidados.
Local: Auditorio da escola.
Numero de participantes: cada turma separadamente, respeitando o
maximo de 30 alunos.
Materiais necessarios: data show, caixa de som, folheto informativo sobre
os objetivos do projeto.
Estratégias: slides produzidos com fontes do Ministério da Saude, dados

estatisticos do IBGE e outros.
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Tempo da atividade: 60 minutos.

e Rodas de dialogo

Agentes envolvidos: um professor, um convidado que ja foi usuario de
drogas.

NUumero de participantes: grupo de no maximo 15 quinze alunos por
evento.

Local: jardim da escola.

Materiais necessarios: uma pequena almofada que cada aluno sera
solicitado a trazer de casa e som com musica instrumental.

Estratégias: momento de compartilhamento de experiéncias.

Tempo de atividade: 1h 30min.

e Dinamicas de Pintura

Agentes envolvidos: pedagoga e alunos.

Local: auditorio da escola.

Numero de participantes: 15 alunos

Materiais necessarios: cartolina, fita adesiva, copo descartaveis 5 ml, 15
pinceis, tinta latex, brinde surpresa que devera estar em uma caixa
lacrada.

Estratégias: A pedagoga, antes das turmas entrarem no ambiente, fixara
15 cartolinas e distribuird as tintas em copinhos sendo que os alunos
também receberdo um pincel e cada um escolhera uma cartolina. A
pedagoga entdo pedira que desenhe e pinte, estabelecendo cinco minutos
para a pintura, sem avisar ao aluno antes dos 5 minutos estabelecidos, a
pedagoga pedird que os alunos fagcam um rodizio nas telas, e esse rodizio
sera feito cinco vezes seguidas. No final das atividades a pedagoga
explicara o objetivo da dindmica.

No final dessa dindmica espera-se que a pedagoga possa conduzir 0s
alunos a analisar suas atitudes em relacdo a precipitacdo, ao respeito as
atividades dos colegas, sobre as duvidas e ansiedades na fase da
adolescéncia. Deve explorar também as questdes de curiosidade.

Tempo da atividade: 1 hora.
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e Teatro

Agentes envolvidos: professores, pedagogos e alunos.

Local: auditorio da escola.

Turma: 6°,7°,8° e 9° anos.

Participantes: familiares e alunos

Materiais necessarios: figurino, cenario, caixa de som.

Estratégias: O roteiro da peca de teatro devera ser uma histéria real com
nomes ficticios da melhor histéria pesquisada. O professor solicitara que
os alunos facam pesquisas em jornais, revistas ou na internet. Apds a
escolha, o professor distribuir4 o papel a ser desenvolvido pelos alunos. O

professor, juntamente com esses alunos, produzira o roteiro.

Tempo da atividade: a apresentacdo da peca teatral sera de 20 a 30

minutos.

e Palestras

Agentes envolvidos: alunos e seus familiares.

Local: Camara Municipal de Aracruz.

Numero de participantes: Cada turma separadamente, respeitando o
maximo de 60 alunos no auditorio.

Materiais necessarios: datashow, caixa de som, folheto informativo sobre
0s objetivos do projeto e a importancia do projeto para a comunidade
escolar, fotos das atividades anteriores,ja desenvolvidas pelos alunos.
Estratégias: slides produzidos com fontes do Ministério da Saude e dados
estatisticos do IBGE e outros.

Tempo da atividade: 60min.

CRONOGRAMA E PLANILHA DE CUSTOS

O cronograma de implantacdo do projeto deve ser planejado com todos os
agentes da comunidade escolar, levando em conta as mudancas na rotina diaria e

também os custos — se houver.
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AVALIACAO
O presente projeto deverd ser avaliado continuamente e que sejam
observados os resultados alcancados para que possa ser adequado, sempre que

necessario.

RESULTADOS ESPERADOS

No decorrer do projeto, esperamos que todos os profissionais envolvidos
consigam estabelecer um vinculo responsavel e afetivo e que construam uma
relacdo de proximidade e confianca com os alunos. Que seja fortalecida a fé de que
a educacdo possa mudar a histdria de uma pessoa, que as atividades desenvolvidas
possam contribuir positivamente na vida dos adolescentes e de seus familiares.
Desejamos também que o0s conhecimentos que eles ja tinham anteriormente se
fortalecam e que os novos conhecimentos adquiridos possam contribuir para gerar

bons frutos e que suas escolhas sejam conscientes e sensatas.

CONCLUSAO

O presente projeto terd éxito se todas as etapas e atividades previstas e
aplicadas envolverem toda a comunidade escolar e civil. Os agentes envolvidos
devem mostrar-se conscientes da importancia da prevencdo das drogas e se
dedicarem com o denodo esperado de cada profissional da educacdo e dos
familiares que aceitarem em patrticipar da programacgcao mencionada

A andlise dos dados quantitativos sera apresentada com a utilizacdo da
Planilha Excel e a analise dos dados qualitativos através da estatistica descritiva. Na
pesquisa, serdao analisadas as respostas dos alunos e elaborados tabelas e graficos
para demonstrar os diversos aspectos aferidos. Em hipétese alguma, havera
interferéncia nas respostas dos alunos, sendo as mesmas transcritas, tal qual seréo
expressas, mesmo com erros ortograficos.

Em virtude de o principal objetivo do questionario ser o de perceber quais sao
as principais duvidas dos alunos, referente as drogas, sera possivel desenvolver um
Projeto de Intervencgéo na escola (e também em outras) do municipio de Aracruz —
ES, para possibilitar com mais clareza e coeréncia a abordagem feita pelos

professores para essa tarefa e conseguir resultados positivos com relacdo a
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prevencédo do uso de drogas. Procuraremos determinar a natureza deste trabalho
particular e os tipos de treinamento, preparacdo e competéncias (conhecimentos,
habilidades e atitudes) necessarias para que 0 sucesso seja positivo. Com relagcéo a
bibliografia utilizada, ficara a cargo do (s) profissional (profissionais) executor (es) do
projeto.

Assim, ap6s a experiéncia do Projeto de Intervencdo, novos projetos podem
ser sugeridos a fim de abordar o problema da prevencdo do uso de drogas, tanto

nas escolas como na comunidade em geral.



