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Se o HOMEM fosse, como deveria ser,

Nao um animal doente, mas o mais perfeito dos animais,
Animal directo e nio indirecto,

Devia ser outra a sua forma de encontrar um sentido as
cousas,

Outra e verdadeira.

Devia haver adquirido um sentido do “conjunto”;

Um sentido como ver e ouvir do “total” das cousas

E ndo, como temos, um “pensamento” do “conjunto’;

E ndo, como temos, uma idéia, do “total” das cousas.

E assim - veriamos - ndo teriamos no¢ao do “conjunto” ou do
“total”,

Porque o sentido do “total” ou do “conjunto” ndo vem de um
total ou de um conjunto

Mas da verdadeira Natureza talvez nem todo nem partes.

Fernando Pessoa



RESUMO

O presente estudo aborda a questdo do uso de drogas licitas e ilicitas, discutindo ,
mais especificamente, duas formas de consumo: a experimentacdo e o uso eventual ou
recreacional.

Partindo da hipdtese de que individuos que experimentam ou usam drogas
eventualmente e ndo se tornam dependentes, possuem tracos especificos em seu processo de
singularizac¢do, que de algum modo funcionam como prote¢do para que a dependéncia nao se
estabeleca, foi privilegiado o estudo do contexto familiar desses individuos, no sentido de
tentar identificar, nas experiéncias vividas na rotina familiar, fatores que possam ter
contribuido para o comportamento de ndo adic¢do as drogas experimentadas. Dentre essas
experiéncias, foram destacadas as relagdes de afeto/auto estima, responsabilidade e limites.

O trabalho empirico foi desenvolvido, a partir da abordagem qualitativa, em uma
comunidade de baixa renda da zona sul do Rio de Janeiro. Foram entrevistados individuos
com historia de experimentacdo e/ou uso eventual de drogas licitas e/ou ilicitas, que nao
estabeleceram com estas drogas relagdo de dependéncia.

Os resultados parecem confirmar a hipotese de que as relagdes de afeto/auto-estima,
responsabilidade e limites, vivenciadas no cotidiano familiar, podem constituir importantes
fatores de proteg¢do contra a dependéncia de drogas. Além disso, o estudo aponta para a
necessidade de novas investigacdes, que busquem analisar, mais detalhadamente, as
semelhancas e as diferencas de tragos significativos nas histérias de vida de individuos
dependentes de drogas e individuos usuarios e nao dependentes. Isso permitiria ampliar a
discussdo sobre fatores protetores e fatores de risco, ndo s6 relacionados ao consumo de
drogas, mas também no que se refere a comportamentos de preservacdo da satde e

valorizacao da vida.



ABSTRACT

The present study approaches the subject of the use of licit and ilicit drugs, discussing,
more specifically, two consumption forms: the experimentation and the eventual use.

We hypothesized that there are individuals who try or use drugs eventually don’t
become dependent. Somehow, those individuals have specific points on theier development,
wich work as protective factors. So the dependence doesn’t settle down. The study of those
individuals’ family context was privileged. Experiences lived in the family routine, can have
contributed to the non-addictive behavior. Among those experiences, were outstanding the
self-esteem, responsability and limits.

The qualitative work was developed in a community of low income in the city of Rio
de Janeiro. Individuals were interviewed with history of experimentation or/and eventual use
of drugs licit and illicit, but they didn’t develop dependence.

The results seem to confirm the hypothesis that self-esteem, responsability and limits
skilled in the daily family can constitute important protective factors against the dependence.
Besides, the study shows the need of new investigations in the histories of drug dependent’s
life and individuals users who are not dependent. Those studies would allow to enlarge the
discussion about protective factors and risk factors, not only related to the consuption of

drugs, but also on the behaviors of preservation of the health and quality of the life.
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I. APRESENTACAO

O presente trabalho consiste em um estudo sobre o consumo de drogas licitas e ilicitas
no contexto de uma comunidade de baixa renda da zona sul do Rio de Janeiro, € busca, mais
especificamente, trazer a discussao duas formas de comportamento relacionadas ao
consumo de drogas: a experimentagdo e o uso eventual. O objetivo ¢ tentar identificar
fatores que possam ser considerados como protetores para ndo adicccao a essas drogas.

A questdo ¢ abordada considerando as transformagdes sociais decorrentes do processo
de civilizagdo e modernizacao da sociedade ocidental, e introduz a problematica do abuso de
drogas como um fenémeno da modernidade. Dentro desse contexto, foram privilegiadas as
relacdes familiares, com o objetivo de analisar como as experiéncias vividas no cotidiano
influenciam no processo de singularizagdo do individuo, e, consequentemente, em seu
comportamento, ndo s6 no que se refere ao consumo de drogas, mas também no que diz
respeito a diversas atitudes diante da vida em geral.

A priori, torna-se necessario um esclarecimento quanto a alguns termos e conceitos
utilizados ao longo deste trabalho.

Primeiramente, o conceito de drogas remete ao campo da farmacologia, tendo
variaveis que nao sao pertinentes ao presente estudo. Aqui, o termo ¢ utilizado para designar
apenas as substiancias psicoativas, que quando absorvidas pelo organismo por diferentes
vias (oral, endovenosa, inalada, etc...), alteram o funcionamento do Sistema Nervoso
Central (S.N.C.) do individuo. Essas alteracdes provocam mudancas no estado de
consciéncia e no senso de percep¢ao do usudrio, uma vez que as referidas substancias podem
atuar como depressoras, estimulantes ou perturbadoras do S.N.C (Lima, E., 1997).

A seguir, exemplos de algumas substancias psicoativas, classificadas, segundo
Aquino (1998), conforme seus efeitos no organismo:

a) Estimulantes:

= Tabaco - os trés principais componentes de um cigarro de tabaco sdo a nicotina,
o alcatrdo e¢ o monodxido de carbono, A nicotina atua como um estimulante do
coracdo e do sistema nervoso central. O alcatrdo, na fumaga, contém muitas
substancias que provocam cancer ¢ insuficiéncias respiratorias. O monodxido de
carbono reduz a habilidade do sangue em carrear oxigénio para o cérebro ou para
os tecidos do corpo, sendo um dos responsaveis pelo desenvolvimento da
arteriosclerose (endurecimento das artérias causado pelo depdsito de gorduras ou

ateromas).
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» Anfetaminas - muitas vezes utilizadas de forma perigosa em dietas alimentares
para o controle do apetite. Conforme as doses, podem provocar inquietagao,
ansiedade, mudangca de humor, panico, disturbios cardiacos e circulatérios,
pensamentos parandides, alucinagdes, convulsdes e coma. Quando ingeridas de
forma freqiiente e em grandes quantidades, podem resultar em um distirbio muito

particular, que ¢ a dificuldade de transformar pensamentos em palavras.

» Ecstasy - MDMA (Metileno Didxido Metanfetamina) - droga sintética, resultado
da mistura de anfetamina com um alucinégeno. Age sobre o sistema nervoso
central aumentando as concentracdes de serotonina ¢ dopamina (neurohormoénios
cerebrais, responsaveis pela regulacdo bioquimica do humor). Ao término do
efeito, provoca um forte sentimento de depressdo. Sua ingestdo de forma indevida
pode acarretar a morte, devido a um alto grau de elevagdo da temperatura do

corpo.

= Cocaina - extraida das folhas da planta da coca, sendo mais comumente utilizada
sob a forma de cloridrato de cocaina. Provoca dilatacdo das pupilas, aumento da
pressao arterial, dos batimentos cardiacos, da freqiiéncia respiratéria e da
temperatura do corpo. Mesmo em pequenas doses, acarreta sentimentos de
euforia, 1lusdo do aumento da capacidade de percepc¢ao sensorial, diminuigdo do
apetite e da necessidade de dormir. Inalacdes freqilientes provocam corrosdo da

membrana nasal.

* Crack - ¢ obtido do p6 da cocaina e pode ser fumado em cachimbos especiais.
Atinge o cérebro de maneira intensa e perigosa, levando o individuo rapidamente

a dependéncia, a loucura e a morte.

= Cafeinas e Xantinas - encontradas no café, chas, refrigerantes do tipo cola,
chocolates e em alguns remédios, como os usados para combater enxaqueca. Seus
efeitos mais comuns sdo o aumento dos batimentos cardiacos, da temperatura do
corpo, da atividade dos rins e da secrecdo do suco gastrico. Pode interferir na

sensagdo de fome e na profundidade do sono.
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b) Depressores:

= Alcool - atua primeiramente nas regides do cérebro que comandam o
autocontrole e a censura interna. Em altas doses, diminui a capacidade de
perceber sensacdes ¢ perturba a coordenacdo muscular, a memoria ¢ o
julgamento. Em grandes quantidades e por um periodo longo de tempo, pode
danificar permanentemente o figado e o cora¢do, além de provocar danos

irreversiveis para o cérebro.

» Tranqiiilizantes e Barbittricos - sdo drogas prescritas por médicos para pacientes
que sofrem de ansiedade (tranqiiilizantes) ou disritmia (barbituricos). Os
tranqiiilizantes ficam depositados na gordura do corpo durante muitos dias, se

desprendendo lentamente e sendo langados na circulagdo sangiiinea.

» Heroina - droga semi-sintética (produzida em laboratério) e tem, como matéria
prima a morfina. E uma droga que tem alto poder para causar dependéncia fisica.
Condugz, inicialmente, a um estado de lassidao e euforia. Com o passar do tempo

de uso, as doses precisam ser aumentadas para se obter o mesmo efeito.

Alucinogenos e Perturbadores

= L.S.D. (Dietilamida do Acido Lisérgico) - é encontrado nos grios de centeio.
Droga extremamente poderosa, sendo efetiva em quantidades muito pequenas
(microgramas). Seus efeitos variam conforme a dosagem, a personalidade do
usuario, 0 momento em que estd sendo usada, etc. Basicamente, ela causa

mudangas nas sensagoes (ilusdes e alucinagdes).

= Maconha - cigarro feito com folhas, caule, frutos e sementes de uma planta
denominada cannabis sativa, cujo principio ativo ou o alucindgeno principal ¢ o
tetra-hidrocanabinol - THC . Quanto mais THC tiver o cigarro de maconha, maior
0 seu potencial psicoativo. Seus principais efeitos sdo aumento dos batimentos
cardiacos, vermelhidao dos olhos, secura na boca e na garganta. Estudos indicam
que a droga interfere temporariamente na memoria, altera o sentido do tempo e

reduz a habilidade para cumprir tarefas que requerem respostas rapidas.

» Jnalantes - também chamados solventes, caracterizam-se por provocar
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alucinagdes, agressividade, além de causar sérios danos ao sistema nervoso,
figado e rins. Os mais conhecidos sdo a cola de sapateiro, a cola de modelagem,
os sprays, esmaltes, gasolina e benzina. Todos os solventes contém grandes
quantidades de chumbo, que podem causar danos irreversiveis nos pulmdes,

sistema nervoso central, sangue e rins.

Quanto aos termos uso e abuso de drogas, ¢ importante esclarecer sobre a diferenca
do significado de cada um deles. Usar drogas significa consumir algum tipo de substancia
psicoativa de forma eventual ou recreacional. Como exemplos, podem ser citados o
consumo de bebidas alcoolicas em determinadas ocasides, o uso de psicofarmacos por
recomendacdo médica, o uso de algumas ervas em rituais religiosos, ou ainda, o uso
esporadico de drogas consideradas ilicitas (maconha, cocaina, etc...). J& o abuso de drogas
refere-se ao consumo excessivo de qualquer substancia psicoativa, que acarrete danos fisicos,
psicoldgicos e/ou sociais para o individuo.

Cabe chamar atencdo, ainda, para a classificacdo das drogas em licitas e ilicitas. Os
dois termos sdo constantemente utilizados por profissionais e pesquisadores do campo das
toxicomanias. No entanto, ndo se prendem fundamentalmente a critérios técnicos,
farmacologicos ou cientificos, € podem variar de significado de acordo com o contexto
sociocultural. “Enquanto em muitos paises isldmicos o consumo do dlcool é ilicito e
severamente punido pelas leis do Cordo, o mesmo ndo acontece ao haxixe, cujo consumo é
pelo menos tolerado. No Ocidente, tais normas claramente se invertem” (Lima, E.S.
1997:92).

No Brasil, freqiientemente sdo consideradas ilicitas as drogas cujo comércio € o
consumo sdo proibidos por lei (maconha, cocaina, heroina, crack, etc...), e como licitas
aquelas cuja lei permite que sejam comercializadas e consumidas (dlcool e psicofarmacos).
No entanto, essa classificagdo nao ¢ muito bem definida, uma vez que algumas substancias
cujo comércio ¢ permitido (éter, cola de sapateiro, benzina, etc...) podem ser usadas para fins
diferentes daqueles para os quais foram produzidas e com o proposito de alterar a consciéncia
do individuo. Desta forma, no presente trabalho estdo sendo consideradas drogas licitas
apenas o alcool e os psicofarmacos.

Drogadic¢do', toxicomania, toxicodependéncia sdo termos empregados para designar

! Drogadicgdo = Adicgdo a drogas. A etimologia do vocabulo “adic¢iio” remete ao latim. “Adicto” origina-se no
participio passado do verbo “addico”, que significa “adjudicar” ou “designar”. Este participio ¢ “addictum” e
quer dizer o “adjudicado” ou “designado” - o “oferecido” ou “oferendado”.

Nos tempos da Republica Romana, “addictum” designava o homem que, para pagar uma divida, se convertia em
escravo por ndo dispor de outros recursos para cumprir o compromisso contraido.

O substantivo “adic¢do” designa, em nossa lingua, a inclinagdo ou o apego de alguém por alguma coisa.
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um consumo compulsivo de substancias psicoativas. Por ser um campo de estudos e pesquisas
relativamente novo, muitas duvidas e indefini¢des ainda estdo por esclarecer. Assim, espero
que os resultados do presente estudo possam contribuir para alargar um pouco mais 0s
conhecimentos sobre esse fendmeno, que tanto tem mobilizado e inquietado, atualmente, a

nossa sociedade.
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II. INTRODUCAO

O abuso de drogas verificado nos ultimos anos e suas conseqiiéncias na vida do
individuo e da sociedade é considerado, hoje, um problema de saude publica. A situagdo vem
se tornando cada vez mais alarmante e com grande impacto social, reivindicando maior
atenc¢do dos profissionais de saide. Como diz Bucher, o problema espalha-se nas sociedades
industrializadas para atingir dimensoes epidémicas, transformando-se num sintoma
inquietante de um novo e profundo mal-estar na civilizagdao. (Bucher, 1988:35).

O primeiro contato com as drogas, muitas vezes ocorre na adolescéncia. Nessa fase, o
individuo passa por bruscas mudancas bioldgicas e psiquicas, sendo a etapa mais vulneravel
de todo o desenvolvimento humano. Conflitos de naturezas diversas afloram num momento
de labilidade emocional e extrema sensibilidade.

O desafio da transgressao as normas estabelecidas pelo mundo dos adultos, a
curiosidade pelo novo e pelo proibido, a pressio de seu grupo para determinados
comportamentos, sdo alguns dos fendmenos tipicos da adolescéncia que podem levar a
primeira experiéncia com as drogas licitas e/ou ilicitas.

Mas o fato de experimentar nao significa necessariamente dar o primeiro passo para a
dependéncia. Zinberg (1984), desenvolveu um estudo onde verificou que ha uma larga escala
de padrdes de uso. Alguns individuos podem manter o uso de drogas sob controle, evitando os
efeitos destrutivos, o uso excessivo ou o abuso. Ele supde que este controle possa se dar por
meio de sangdes e/ou rituais.

Segundo o autor, nossa cultura ainda ndo reconheceu o uso controlado das drogas
ilicitas. Todos os usuérios sdo declarados "desviantes”, e sdo uma "ameaga" para a sociedade,
ou sdo "doentes" necessitando de ajuda, ou "criminosos"” passiveis de punicdo. Para ele, a
interrelacdo de fatores de personalidade e sociais ¢ que determina a qualidade do uso de
drogas.

A associagdo reducionista do uso de drogas ilicitas a marginalidade, a improdutividade
e a violéncia impedem uma compreensdo mais ampla da questdo. E, dentro dessa visdo, o
impacto que o uso de drogas ilicitas causa na familia, pode provocar reagdes de rejeigdo e
exclusdo do usuario, levando, muitas vezes, ao aumento do consumo. Além disso, o "terror"
que habita o imaginario social com relagdo a essas drogas, freqiientemente leva a banalizagao
do uso de outras drogas (licitas), que, se usadas de forma abusiva, podem provocar efeitos tao
destrutivos quanto as primeiras.

Numa pesquisa sobre o “Consumo de Drogas Licitas e Ilicitas por Estudantes de
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Primeiro e Segundo Graus de Escolas Publicas do Rio de Janeiro”, realizada recentemente
(1995-1997), através do Nucleo de Estudos e Pesquisas em Atencdo ao Uso de Drogas da
Universidade do Estado do Rio de Janeiro ( NEPAD/UERJ ), foram entrevistados 3.139
estudantes entre 10 e 20 anos. Os resultados mostraram que: as trés primeiras drogas mais
consumidas pelos jovens sdo alcool, tabaco e inalantes/solventes (éter, cola de sapateiro,
benzina, etc.), sendo que o percentual de uso do alcool ¢ maior do que os de todas as outras
drogas somados; as drogas licitas (4lcool, tabaco e tranqiiilizantes) sdo experimentadas mais
precocemente que aquelas tidas como ilicitas (maconha e cocaina); existe uma diferenca
significativa entre os percentuais relativos a experimentagdo e aqueles que se referem ao uso
recente das drogas. Essa mesma pesquisa revelou que a idade média da primeira experiéncia
com as drogas ¢ entre 12 ¢ 13 anos”.

A partir destas constata¢des, surgiram algumas questdes: Por que sera que algumas
pessoas experimentam drogas (licitas e/ou ilicitas) e nio se tornam dependentes? Que
fatores poderiao influenciar no aumento ou na reducio da probabilidade do consumo
abusivo das drogas experimentadas?

Essas questdes levaram-me a buscar nas fontes cientificas disponiveis, estudos que
pudessem servir de base para a adogdo de estratégias de prevencdo que privilegiassem o
fortalecimento de fatores identificados como protetores para a ndo adiccdo as drogas
experimentadas. Algumas proposi¢des sobre fatores protetores € fatores de risco sao
discutidas no Capitulo IV — Consideracdes Tedrico-Conceituais.

Sabe-se que durante a infancia, o individuo vai reunindo e integrando impressdes do
vivido que, aos poucos, vao contornando-o como pessoa. Na adolescéncia, torna-se
potencialmente capaz de contestar tudo aquilo que sinta ndo ser ele mesmo (Kalina, E. &
Grynberg, H., 1992:15). E as primeiras contestagdes, geralmente, ocorrem no ambiente
familiar, onde o adolescente comecga a questionar comportamentos que lhes “sdo impostos
como se fossem leis” e passa a exigir da familia e do ambiente que o cerca respostas coerentes
aos seus questionamentos. Isso significa a entrada do individuo numa nova realidade, com a
qual ele vai se relacionar de forma particular e que lhe permitird reconhecer-se enquanto

sujeito. E nessa tentativa que o individuo se permite experimentar diversas situagoes,

% Dos entrevistados, 77% referiram ter experimentado bebida alcodlica, enquanto 19,5% relataram o consumo
nos ultimos trinta dias; 34,4% experimentaram cigarro (tabaco) e 4,6% fizeram uso nos ultimos trinta dias; 9,2%
experimentaram solventes/inalantes e 2,8% usaram recentemente; 7,1% experimentaram tranquilizantes e 1,6%
fizeram uso recente; 6,3% experimentaram maconha e 2,0% usaram recentemente; 1,9% experimentaram
cocaina ¢ 0,6% usaram nos ultimos trinta dias.

Pesquisa coordenada pela autora do presente trabalho, sendo a analise cientifica dos dados processada por Paulo
Roberto Telles Pires Dias e Elson da Silva Lima, ambos médicos do Setor de Epidemiologia e Estatistica Médica
do NEPAD/UERJ.
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abstraindo dessas experiéncias para si, um novo sentido para a sua vida, redefinindo
sentimentos e valores. E claro que essa “nova consciéncia de si” traz consigo uma série de
experiéncias primeiras que, consciente e/ou inconscientemente, marcaram o vivido na
infancia desse individuo. E € esse novo sujeito que, dentro do contexto em que vive, assumira
novas formas de se posicionar diante da vida e de responsabilizar-se por si mesmo.

Dentre as varias possibilidades de experiéncias que atualmente se apresentam aos
adolescentes, encontramos o uso de drogas licitas e ilicitas. O uso de drogas pelos jovens
como um movimento de contestacdo, teve seu inicio nos anos 60, com o fenomeno da
Contracultura, que tinha como caracteristicas a rejeicao critica do establishiment, a liberdade
individual e sexual e a reagdo a um consumismo vulgar da sociedade de massas. "O uso de
drogas no movimento hippie e na Contracultura, tanto no mundo em geral, como no Brasil,
estava associado a um 'ethos' pacifista com flores e musica” (Velho,G. 1997:12). Entretanto,
no final da década de 70, "as drogas foram capturadas pela industria do narcotrdfico, pelas
mdfias, sendo transformadas no seu potencial simbdlico. Instalou-se o siléncio metaforico no
imaginario coletivo do Ocidente, instituindo-se pois o consumo de drogas em larga escala
pelo bel prazer da busca da excita¢do, da procura do gozo em estado puro” (Birman,].
1997:14).

Razdes economicas, politicas e sociais fizeram do comércio das drogas um
investimento dos mais lucrativos nos ultimos tempos, estimulando a especulacdo da
dependéncia e do consumo. E isso refere-se tanto as drogas licitas, quanto as ilicitas. Sobre o
consumo do alcool, por exemplo, Sanchez & Sanchez (1982) dizem: "A permissividade' das
culturas tem sido apontada como a responsavel direta por esse estado de coisas. Entretanto,
o negativo da permissividade implica a idéia de repressdo ao consumidor, mais ou menos
cega, como forma de solucionar o problema. Essa repressdo ja existe e parece que dela nada
de positivo resulta. (...) As sociedades de base competitiva, para além da atitude repressiva,
trazem os germes do estimulo para o consumo de toda a gama de estupefacientes, que se
prestam a dissolver as reinvindicagoes do cidaddo inconformado, inquieto ou angustiado”
(Sanchez & Sanchez, 1982:143). Quanto as drogas ilicitas, constatamos seu comércio
articulado ao trafico de armas, misturando-se a negdcios oficiais de exportagcdo e importacao e
revelando-se como uma das atividades mais lucrativas de que se tem conhecimento. Nesse
sentido, politicas repressivas e policialescas, baseadas apenas na persegui¢do e criminalizagao
do mero usudrio, constituem uma perda de tempo e energia, soando como atitudes intteis e
ineficazes.

Apesar de considerar de extrema importancia a discussdo sobre os fatores implicados

no indiscutivel e assustador crescimento do consumo de drogas nos ultimos anos, por nao ser
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este 0 objetivo do presente trabalho, ndo cabe aqui o aprofundamento dessa discussdo. O
importante ¢ considerar nesse contexto, que as possibilidades de acesso dos adolescentes as
drogas licitas e ilicitas ¢ uma realidade presente em todos os segmentos da nossa sociedade,
independentemente da classe a que pertengcam.

Desta forma, considerando o uso de drogas como uma possibilidade concreta, acredito
que a relagdo que esse adolescente fara (ou ndo) com a substancia experimentada estara ligada
ao seu modo de subjetivagdo, logo, a sua historia de vida.

Partindo, entdo de alguns pressupostos, desenvolvi o presente estudo, através de um
recorte que privilegia as relagdes familiares, na tentativa de identificar alguns fatores que

podem influenciar na atitude do individuo diante de formas variadas de consumo de drogas.
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III. PRESSUPOSTOS PARA O ESTUDO

O desenvolvimento do presente estudo partiu dos seguintes pressupostos:

a)

b)

O que determina a qualidade do uso de drogas (experimentagdo, uso eventual, uso
abusivo ou dependéncia) ¢ a relagdo que o individuo estabelece - ou nao - com

determinadas substancias, a partir de sua experimentagao;

Essa relagdo, assim como outras estabelecidas ao longo da vida do individuo,

devera variar conforme o vivido em seu “processo de singularizagao”;

Se existem fatores que protegem os individuos de tornarem-se dependentes das
drogas experimentadas ou do prazer que elas possam proporcionar, alguns deles
devem estar relacionados as experiéncias vividas por esses individuos em suas
primeiras relagdes, ou seja, em seu grupo familiar. Dentre essas experiéncias,
destaco como de importancia significativa, o afeto/auto-estima, a

responsabilidade e o reconhecimento de limites.

Reconhecendo a amplitude desses conceitos, algumas proposigdes sao mais

amplamente discutidas no Capitulo VI - Analise das Informagodes.
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IV. CONSIDERACOES TEORICO-CONCEITUAIS

O debate sobre formas variadas de consumo de drogas licitas e ilicitas, introduzidas
pelo presente trabalho, parte do pressuposto defendido por Olivenstein (1985), que diz: “a
dependéncia de drogas ndo deve ser considerada somente como um fenémeno psicoquimico,
mas um fenémeno ativo, voluntarista, um modo de existéncia, uma relagdo com a vida
(Olivenstein, 1985). Em outras palavras, a droga existe independente do usuério; o seu
consumo so6 ¢ possivel com a participagdo do individuo; o uso, o abuso ou a dependéncia s6
podem ser definidos a partir da relagao triangular entre o sujeito, a droga ¢ o contexto em
que essa droga ¢ consumida.

Aqui, a questdo do consumo de drogas ¢ abordada, evitando-se a forma reducionista
que considera apenas o viés juridico/legal e/ou psicopatologico, e introduz a problematica
numa discussdo social mais complexa, privilegiando as relagdes familiares. Para tanto, foram
adotados referenciais tedricos variados, tendo em vista as transformacoes sociais decorrentes
do processo de civilizagdo e modernizagdo da sociedade ocidental contemporanea, seus

reflexos nas relagdes familiares e sua conseqiiente influéncia no comportamento e atitudes dos

individuos diante da vida.

O individuo na Sociedade Moderna

A concepgdo ocidental de modernidade, segundo Touraine (1994), foi pensada e
vivida como uma revolucao que fez “tdbula rasa” das crencas e das formas de organizagdes
sociais e politicas que ndo se baseassem em uma demonstragdo do tipo cientifico. Desta
forma, acreditava-se que os seres humanos se libertariam das desigualdades transmitidas, dos
medos irracionais e da ignorancia.

No pensamento ocidental sobre a modernidade, verifica-se a tentativa de ampliar o
papel essencial da racionalizagdo para uma idéia de sociedade racional, onde a razao nao
comanda apenas a atividade cientifica e técnica, mas também o governo dos homens e a
administracao das coisas.

Os ideais universalistas (igualdade, liberdade e fraternidade), exaltados com o advento
da modernidade, tiveram sua origem na religido cristd, que defendia a irmandade em Cristo,
inaugurando, com isso, a idéia de individuo fora do mundo, isto é, fora daquele mundo
totalitario e hierarquico, e dentro do mundo de Deus, igual para todos.

Entretanto, diz Berman (1990), "os ideais cristdos da integridade da alma e a
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aspirag¢do a verdade levaram a implodir o proprio cristianismo. O resultado constitui os
eventos que Nietzsche chamou de 'a morte de Deus e o advento do niilismo'. A moderna
humanidade se vé em meio a uma enorme auséncia e vazio de valores, mas, ao mesmo tempo,
em meio a uma desconcertante abundancia de possibilidades.” (1990:21).

Com a quebra do paradigma religioso, busca-se, entdo, a explicacdo do social através
de paradigmas cientificos, onde a totalidade ¢ fragmentada, e a pessoa individual passa a ser
mais valorizada. Com isso, o sentimento individualista ganha propor¢des cada vez maiores,
aprofundando a tensdo entre individuo e sociedade. Essa relacdo efetiva passa, entdo, a ser
campo de analises cientificas, que tenta extrair modelos conceituais mais consistentes e
fundamentados.

As sociedades mais desenvolvidas de nossa época tendem a pensar o individual e o
social como uma antitese, colocando os dois conceitos como se fossem opostos. Segundo
Elias (1994), "toda sociedade humana consiste em individuos distintos e todo individuo
humano so se humaniza ao aprender a agir, falar e sentir no convivio com outros. A
sociedade sem os individuos ou o individuo sem a sociedade é um absurdo (1994:67).(..) E
um erro aceitar sem questionamento a natureza antitética dos conceitos 'individuo' e
'sociedade’" (Elias, 1994:129). Deve-se levar em consideracdo, portanto, que a existéncia de
ambas as realidades s se sustenta através da relagao necessaria e "inescapavel" entre elas.

A organizacdo da vida pessoal e coletiva, a partir da modernidade, exibe, entdo,
transformagdes nos lacos sociais, nos sentimentos, nos costumes e nas cren¢as chamadas
tradicionais, trazendo como conseqiiéncia mudangas no comportamento dos homens, onde se
verifica uma nova forma de conduta e sentimentos civilizados.

No campo da economia, com o desenvolvimento do capitalismo, a modernizagdo nao
sO cria um espago de acdo auténomo para os agentes do desenvolvimento econdémico, como
também viabiliza a exploragdo da mao de obra, o acimulo de capital, o lucro, a mais valia, a
competicdo de mercado e aprofunda as desigualdades sociais. Assim, a possibilidade de
mobilidade social passa a ser estimulada pelos interesses capitalistas, a partir da produgao de
novos valores, que vao sendo cada vez mais universalizados através dos meios de
comunicagao.

Como parte dessas transformacgdes, surge a concepcdo de cidadania, em varias
dimensdes e com multiplas identidades (civil, politica e social), sugerindo a uniformizagao, a
igualdade e a universalidade.

Contudo, na sociedade brasileira “a cidadania ndo se impdés como valor nem
implementou mecanismos democraticos que possibilitassem o desenvolvimento de um sistema

socio-politico minimamente satisfatorio para a maior parte da populagdo do pais” (Velho,
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1996:14). A tensdo permanente entre valores hierarquizantes e individualistas em nossa
sociedade, para o autor, associa-se a extrema ambigiiidade verificada na atuagcdo do Estado.
Ele diz: “A idéia de democracia baseia-se na cren¢a e na convic¢do de que os individuos,
diretamente, ou através de seus representantes, encontrem meios para encaminhar a
discussdo de suas diferengas de pontos de vista e interesses. A fungdo primordial do poder
publico, através de suas varias instancias, seria coordenar esta negocia¢do e implementar o
bem-estar dos individuos e da sociedade. (...) Em linhas gerais, parte-se da premissa de que
os individuos sdo iguais perante a lei e que todos sdo unidades sociais significativas, apesar
dos processos de diferenciagdo existentes” (1996:15).

O que se verifica no Brasil, entretanto, € que o ndo cumprimento do papel do Estado
nesse processo, comprometeu as expectativas de reciprocidade que existiam, por exemplo, na
sociedade tradicional, onde, apesar das desigualdades sociais, verificava-se o estabelecimento
de relagdes ndo s6 de trabalho, mas também de alianga apoiada na lealdade e na solidariedade.
Velho (1996) nos d4 como exemplo desse sistema de reciprocidade, as relagdes entre senhores
e escravos, que “possibilitava a existéncia de expectativas culturais compartilhadas. (...) O
‘bom patrdo’ seria aquele que cumpriria essas expectativas basicas associadas a uma no¢do
de justica. Enquanto o ‘mau patrdo’ seria um explorador sem limites, ‘desumano’, o ‘bom
patrdo’ preocupava-se, protegia e zelava por seus subordinados” (1996:16).

O autor diz ainda que a atual auséncia de um sistema de reciprocidade, minimamente
eficaz, se expressa em uma desigualdade associada e produtora de violéncia. “4
impossibilidade de acesso da grande maioria das camadas populares a bens e valores
largamente publicizados, através da midia e da cultura de massas em geral, acirra a tensdo e
o odio sociais. A inadequacgdo de meios legitimos para realizar essas aspiragoes fortalece o
mundo do crime” (1996:19).

Assim, presenciamos, hoje, o desenvolvimento de novas formas de criminalidade,
como por exemplo, o trafico de drogas. Sendo um fenomeno de dimensdo internacional, sua
repercussao na sociedade brasileira exibe problemas sociais graves, principalmente no Rio de
janeiro e outras grandes cidades. Intimamente ligado ao trafico de armas, o trafico de drogas
nas favelas e periferias dos grandes centro urbanos brasileiros arregimenta um niimero cada
vez maior de jovens, que acreditam que “os riscos envolvidos sdo compensados por
gratificagoes sociais que nem se colocavam para a geragdo de seus pais, pois estes ocupavam
posigdo subalterna no mundo hierarquizado. O acesso a droga e a arma é a base desse estilo
de vida, que torna possivel usufruir uma pauta de bens de consumo e um prestigio que
facilita, entre outras coisas, o sucesso junto as mulheres e o temor entre os homens. (...) De

um modo bastante vigoroso esses jovens explicitam sua rejei¢do ao tipo de vida dos pais e
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dos avos. A trajetoria de trabalhadores modestos, repleta de dificuldades e frustragoes,
marcada pela pobreza, é encarada como algo a ser negado e evitado” (Velho, 1996:20).

Sabemos, entretanto, que nem todos os jovens de comunidades pobres entram para a
“carreira do crime”. H4d que se estudar mais detalhadamente em suas histérias de vida,
portanto, quais os fatores que podem ter contribuido para protegé-los dessa adesdo que
“promete” uma dimensdo de poder, dinheiro e prestigio muito além daquela que o seu
cotidiano permite.

Por outro lado, também sabemos que os “pequenos traficantes” sdo pessoas das
proprias comunidades que mantém lacos, ainda que tensos e cheios de conflitos, de
solidariedade com os moradores. Muitas vezes eles cumprem um papel que caberia ao Estado,
no que se refere ao “bem-estar” daqueles que ali vivem. A “lei” e a “ordem” sdo estabelecidas
de forma bastante particular, e a lealdade ¢ produzida ora pelo “dever de gratidao” ou de
“reconhecimento”, ora pelo medo de represalias.

Outro ponto que, sem duvida, favorece o aumento, em proporgdes desastrosas, da
violéncia e da criminalidade nas grandes metropoles brasileiras ¢ a convivéncia com a
impunidade. A midia veicula, com freqiiéncia cada vez maior, crimes praticados pelas elites
dominantes que permanecem impunes. “A ineficacia do Judiciario refor¢a a idéia de
auséncia de justica” (Velho, 1996:22).

Podemos também citar a dificuldade de acesso das classes menos favorecidas aos
sistemas de satde e ensino publicos, denunciando que a desigualdade e a auséncia de
cidadania fazem parte do nosso cotidiano. Como diz Velho (1996), “a falta de uma politica
social efetiva, com o desinteresse das elites e a faléncia do poder publico, sdo fatores
fundamentais para este quadro maior de desesperanga. Ou seja, ndo de identifica um sistema
de trocas entre as categorias sociais que sustente, minimamente, as nogoes de eqiiidade e
Justica” (1996:22).

Enfim, a possibilidade de solugdo para os fendmenos sociais que atualmente tanto tém
inquietado a sociedade brasileira, como ¢ o caso da violéncia e do abuso de drogas, somente
pode ser vislumbrada com a participagdo de uma sociedade civil que se sinta mais fortalecida

pela confianga bésica no poder publico.
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Familia Moderna: Transformacées e Conflitos

Como ja vimos anteriormente, no curso da historia da sociedade moderna podemos
identificar uma pressdo constante da competicdo, que multiplica fungdes sociais
diferenciadas, tornando cada vez mais complexa a integracdo do individuo a uma realidade
fluida, dinamica e plural.

Sobre as transformacgdes e conflitos ocorridos a partir do processo de modernizagao, a
socidloga Jeni Vaitsman diz que "o desenvolvimento da sociedade capitalista, mais tarde
sociedade industrial moderna, levou a uma redefinicao ndao so da relagdo entre as classes,
mas também das relacoes de género. A familia privatizou-se e transformou-se em familia
conjugal moderna, perdendo suas fun¢oes produtivas - segundo a concep¢do economica que
passou a representar como produtivas apenas as relagoes exercidas na esfera do trabalho
remunerado. Construia-se um mundo feminino, privado, da casa, que passou a se colocar
como oposto a um mundo publico, da rua, que se tornou, no imaginario social e na ideologia
oficial, um mundo masculino." (Vaitsman, 1994:29-30).

Essas transformagdes provocaram mudangas significativas, que redefiniram as funcgdes
e papéis sociais ¢ individuais em diferentes niveis: econdomico, politico, cultural, artistico,
religioso e familiar.

Os reflexos da separacdo entre a vida publica e a privada dentro das familias,
legitimou a supremacia da figura paterna, que concentrou em si os atributos proprios do
organizador do trabalho. Segundo Kalina (1980), "os Estados respaldaram
constitucionalmente os privilégios da figura paterna: eles respondiam ao poder real que
tinha o pai como fator de continuidade e estabilidade social. Ou seja, a separagdo entre a
vida politica e a privada (Idade Moderna) provocou a absor¢do, no ambito desta ultima, das
pautas hierarquicas individuais, validas, até entdo, unicamente para o Estado.” (Kalina &
Kovadloff, 1980:47). Desta forma, o poder do pai sobre os membros da familia era baseado
na necessidade social e na dependéncia direta.

Porém, a propria dinamica da modernizagdao foi propiciando a mulher, nas Gltimas
décadas, a conquista de espaco na participacdo do mundo publico (acesso ao ensino superior,
as atividades profissionais, politicas, artisticas, culturais e cientificas), colocando, assim, a
igualdade entre homens e mulheres como uma possibilidade social.

A participagao da mulher na vida publica, logo, no mercado de trabalho, fez com que a
figura paterna perdesse o poder absoluto sobre a subsisténcia da familia. Assim, a autoridade
no lar foi se transformando, uma vez que ndo era mais respaldada por uma "supremacia

objetiva do pai". "Hoje, a autoridade do pai ndo descansa sobre atributos de poder real, e
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sim nominal. A transcendéncia conferida a sua figura, sob o ponto de vista religioso, juridico
e social, ndo tem conteudo "vivo'. Acontece com ela o que se passa com o capitalismo e o
individualismo no plano ideologico: sua for¢a e sua vigéncia ndo provém de sua capacidade
de persuadir, mas do seu poder para submeter.” (Kalina & Kovadloff, 1980).

Essas novas formas de relagdes familiares implicaram em novos tipos de identidades
individuais e, como conseqiiéncia, surgiram no casamento ¢ na familia conjugal moderna
conflitos entre o individual e o coletivo, uma vez que a mulher passou a ter aspiragdes e a
construir uma identidade ndo mais ligada exclusivamente aos filhos e ao marido, a quem até
entdo estava subordinada e a quem cabia a provisao familiar. As relagdes assumiram, assim,
novas formas mais flexiveis e heterogéneas e os fundamentos de legitimag¢ao das familias
foram, entdo se redefinindo.

Segundo Vaitsman, a ruptura da dicotomia entre o publico e o privado na sociedade
contemporanea "ndo eliminou as distintas fun¢oes no casamento ou na familia, mas deixou
em aberto, como objeto de consenso ou disputa 'quem' deve desempenhd-las e 'quando’ elas
devem ser desempenhadas. Das cinzas da familia conjugal moderna, os atores
contemporaneos criaram novas formas de convivéncia e organizagdio da vida
cotidiana."(Vaitsman, 1994).

Assim, observa-se, na sociedade ocidental contemporanea, uma mudanga na idéia de
“estrutura ideal” ou de “modelo dominante” de familia. Outros padrdes de casamento e
familia comecam a ser legitimados e, com isso, as relacdes entre seus membros tornam-se
cada vez mais complexas e flexiveis.

Segundo a socidloga e pesquisadora da Fundagao Carlos Chagas, Cristina Bruschini,
"a familia é um conjunto de pessoas ligadas por lagos de sangue, parentesco ou dependéncia,
que estabelecem entre si relagoes de solidariedade e tensdo, conflito e afeto. Ndo se trata de
um grupo 'harmonioso e sereno’ voltado para a satisfa¢do de necessidades economicas, mas
sim uma unidade composta de individuos de sexos, idades e posicoes diversificadas, que
vivenciam um constante jogo de poder que se cristaliza na distribui¢do de direitos e deveres."
(Bruschini, 1989).

Para Kalina (psiquiatra e psicanalista) & Kovadloff (filosofo e poeta), "a instituicdo
familia é o contexto primario no qual se produz o desenvolvimento do ser humano. (...) Uma
familia se define muito mais pela 'intimidade partilhada' por aqueles que a integram, do que
pelas normas e critérios legais que lhe dao realidade formal. Essa atmosfera de intimidade
ndo coincide necessariamente com os lacos de sangue ou com qualquer um dos enunciados
classicos que caracterizam a chamada 'célula familiar'.(Kalina & Kovadloft, 1980).

Considerando, entdo, o grupo familiar como a instancia onde se desenvolvem as
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primeiras relagdes do individuo, ¢ com base no pressuposto defendido por Olivenstein
(1985) de que a drogadiccido se estabelece a partir de uma dinamica relacional (entre o
sujeito, a droga e o contexto), ¢ possivel pensar o fendmeno do abuso de drogas como ligado
as experiéncias vividas na rotina familiar. Sobre isso, Schenker (1997) propoe: "o individuo se
interliga a familia, que se interliga ao social, formando uma rede de causalidades multiplas.
Assim, a toxicomania ndo é privilégio de um individuo 'doente’, mas sim um sintoma dos

nossos tempos pos-modernos” (Schenker, M. 1997:49).

Individuo, Familia, Drogas e Sociedade

Sabe-se que o comportamento individual e a formacdo da consciéncia moral e dos
ideais sdo visivelmente "moldados" através de valores transmitidos, principalmente na familia
e na escola.

A dimensao que atinge hoje o fenomeno do consumo de drogas nos grandes centros
urbanos brasileiros, traz para dentro das familias o medo, a insegurangca e a sensagdo de
impoténcia diante da possibilidade de seus jovens vivenciarem tal situa¢do. Entretanto, como
discutirei mais adiante, considero que experiéncias vividas no proprio cotidiano familiar,
algumas delas relacionadas ao afeto, a responsabilidade e ao estabelecimento de limites,
podem constituir importantes fatores na protecdo desses jovens, quanto a forma de se
relacionarem com os diferentes tipos de drogas (licitas e ilicitas), as quais facilmente poderao
ter acesso. Na minha opinido, ndo existe uma “receita infalivel” para prevenir o uso e/ou o
abuso de drogas. O que parece existir sdo diferentes modos de subjetivacdo que possibilitam o
estabelecimento de relagdes singulares dentro desse contexto.

Segundo Gilberto Velho (1997), "toda realidade é, sob o ponto de vista socioldgico,
construida e ndao naturalmente dada. (...) A relagdo das sociedades humanas com as drogas
expressa simultaneamente uma relagdo com a natureza e um processo singular de
‘construgado social da realidade'” (Velho, G. 1997:9-10).

Se acompanharmos alguns fatos histdricos, verificamos que o uso de drogas ¢ tdo
antigo quanto a propria humanidade. Diz Balbuena: "Na Biblia, surpreendentemente, ndo é
nada facil encontrar mengoes explicitas a drogas e a venenos que, com quase toda certeza,
devido a localizacdo geogrdfica da Palestina - entre o Egito, a Asia Menor e a Pérsia - eram
também conhecidas pelo povo judeu. Com dificuldade detectamos a recorréncia de

, A . .3
'balsamos', presentes em 'Génesis' 37, 25 ('seus camelos estavam carregados de alcatira’, de

3Arbusto da familia das leguminosas, subfamilia papilonicea, de cujo caule se extrai a goma de igual nome;
goma adraganta, extraida de arbustos da familia dos astralagos.
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balsamo e ladano® que levavam para o Egito') e em 'Génesis' 43, 11, quando Jacé se refere
aos 'melhores produtos da terra: um pouco de balsamo e um pouco de mel, alcatira e ladano,
pistacias e améndoas'. Em 'Jeremias' 8, 22 fala-se de Galaad, conhecida por ser a terra de
balsamos e aromas (...). Em 'Deuteronomio’ 29,18, uma referéncia a plantas venenosas(...).
E ld e cd, apari¢des de mandrigora® (..), sabe-se também terem efeito anestésico e
narcético, e serem capazes de, misturadas ao meimendro® e d beladona’ provocar visées
encantadoras, alucinagoes, loucura e até mesmo a morte."” (Balbuena, 1994:141-142).

Segundo Neri Filho (1995), a literatura cientifica revela a existéncia do opium ha mais
de cinco mil anos antes de Cristo, e relacionado com a alegria e o divertimento entre os
Sumérios. O canhamo (maconha), além de outras substancias com propriedades narcdticas e
toxicas, também era utilizado pelos egipcios.

Verifica-se, ainda, a utilizacdo da folha da coca por sacerdotes Incas e nas atividades
rotineiras de toda a sua comunidade. A planta era considerada um "presente divino". Os
conquistadores espanhois tentaram banir seu uso, mas perceberam que nao era possivel
escravizar os Incas sem permitir o uso da coca. A partir dai, diz Cruz, 'a Igreja Catdlica
passou, entdo, a cultiva-la e se tornou sua maior produtora. O interesse dos meios cientificos
europeus e americanos so surgiu muito tempo depois, quando em 1855, o alemdo Albert
Niemann isolou o alcaldide da coca que recebera, posteriormente, o nome de cocaina."
(Cruz, M.S., 1996: 25-26).

Ao longo de toda a histéria da humanidade pode se constatar o consumo de vérias
drogas, tanto em usos magicos € medicinais, como também simplesmente na busca do prazer
que essas drogas proporcionam.

As duas fontes basicas de conhecimento das drogas foram a religido e a medicina.
Entretanto, seu uso como fonte de prazer, destituido do cunho religioso e da utilidade
medicinal deve ter precedido as demais formas, que surgiram como "monopolio de certos

atores ou como recurso sujeito a regulamentagdo social” (Neri Filho, 1995:30).

*Goma resina aromatica produzida por diversos arbustos da familia do xisto (arbusto das regides mediterraneas
cujos brotos secretam uma resina viscosa, chamada laudanum, empregada em perfumaria e na medicina),
também chamados ladaniferos. Extrai-se o ladano sobretudo do xisto de Creta.

°Planta ornamental e venenosa, originaria da Europa e da Asia, da familia das solanaceas, dotada de folhas
grandes e bagas globosas e negras; medicinal, com propriedades diaforética. Seu alcaldide, a antropina, ¢ de uso
perigoso, sendo aproveitado na medicina, como dilatador da pupila e antiespasmodico.

SGénero de plantas da familia das solanaceas, muito usadas em feiticaria na Antiguidade e na Idade Média,
género de plantas cuja raiz bifurcada se assemelha vagamente a um pequeno boneco. A raiz da mandragora
servia, no passado, de talisma.

"Planta medicinal e toxica, da familia das solanaceas, nativa da Europa, que encerra varios alcaloides de grande
atividade fisiologica, e cujas flores sdo grandes e vistosas; hiosciamo, velenho.
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Podemos aqui citar o importante papel de Freud para a divulgagdo e desenvolvimento
da polémica sobre as drogas na Europa e nos Estados Unidos, tendo escrito varios textos
sobre a cocaina, preconizando o seu uso em varios disturbios psiquicos e, principalmente, no
tratamento das depressdes. Entretanto, ndo houve unanimidade no meio cientifico quanto ao
uso médico das drogas, e varias pesquisas se desenvolveram no sentido de demonstrar seus
efeitos deletérios, provocando em muitos governos a criacao de leis de controle da venda e do
uso.

Com o aprofundamento do conhecimento sobre os efeitos das drogas no organismo e
sua ac¢do sobre o comportamento humano, as sociedades passaram a utiliza-las em diferentes
contextos e com finalidades variadas: desde o uso em rituais religiosos € magicos, assim como
também para a cura ou paliativos para doencas, até a sua utilizagdo como estratégia de
dominagdo e como fator politico de alienagao.

Joel Birman nos diz que “desde o século XIX e no século XX, o consumo regular de
drogas foi aumentando progressivamente na nossa tradi¢do, mas sem colocar problemas
maiores até os anos cingiienta. O inicio dos anos sessenta indicou uma mudancga significativa
nos habitos de consumo de drogas, na medida em que, pelo movimento da contracultura, se
constituiu um novo ‘ethos’, onde as drogas passaram a ocupar uma posi¢do estratégica. As
drogas passaram a ser a forma privilegiada de acesso para um outro mundo, revelado na sua
tessitura pelas transformagoes perceptivas provocadas pelas drogas (...). Entretanto, a
‘criminaliza¢do’ das drogas produziu uma inflexdo decisiva neste universo, subvertendo o
seu sistema de regras e de valores. A difusdo social do seu consumo em escala assustadora
foi um efeito direto deste processo de criminalizagdo que teve no narcotrdfico o seu
agenciador fundamental no espaco social. Da condi¢do inicial de ser um signo emblematico
de uma visdo de mundo ‘underground’, as drogas se inscreveram no circuito do comércio e
das finangas internacionais. Enfim, as drogas se deslocaram do campo regulado pela
‘economia dos signos’ para o campo da ‘economia politica’. (Birman,J., 1993:59-60).

Como ja foi dito anteriormente, na sociedade contemporanea a producdo de novos
valores, universalizados através dos meios de comunicagdo e associados as experiéncias
historicas e culturais do individuo, produzem determinadas formas de expressdo nos
diferentes segmentos da sociedade. O desejo e/ou a necessidade de pertencer a uma ordem
socio-cultural mais ampla que aquela permitida pela realidade imediata, isto ¢, de seguir um
"modelo" que tornou-se referencial para o conjunto da sociedade como "ideal de vida", pode
levar o sujeito a adotar diferentes formas de comportamento, em busca da superacdo das
fronteiras de um cotidiano que ja nao lhe satisfaz.

Segundo Bucher, a valorizacdo unidimensional da producdo do consumo, do
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desempenho e da competicdo colocam em plano inferior o sentimento comunitario, a
solidariedade e o afeto, frustando os desejos humanos, despersonalizando os individuos e
reduzindo-os a parte de uma massa indiferenciada. Como conseqiiéncia, verificamos uma
série de conflitos conscientes e/ou inconscientes, a niveis social, individual e familiar, que
geram no individuo um estado de tensdo e excitagdo, podendo leva-lo a compulsao ao desafio.
Freqilientemente, encontramos o uso abusivo de drogas associado a esses conflitos,
funcionando como um sintoma de um mal-estar maior. Esse fenomeno, diz Bucher, "situa-se
no centro dos conflitos da sociedade, produzido por ela e decorrente de seus modos
desequilibrados e injustos de se organizar e se valorizar; ndo se trata de um problema
periférico, localizado apenas nos suburbios ou entre os desviantes da ordem publica."”
(Bucher, 1995: 38-46).

Olivenstein (1997), diz que as sociedades modernas tentam evitar suas crises através
da planificagdo, criando mecanismos anti-angustia, como a psiquiatria, a psicanalise, as
terapias de grupo, etc. Entretanto, esses recursos s6 favorecem uma pequena parcela daqueles
que lutam contra a angustia, deixando de lado os menos privilegiados. Assim, diz o autor, “é
necessario inventar outros reguladores da angustia social, dai o desenvolvimento
extraordinario da psicoquimica” (1997:22). Olivenstein refere-se, ainda, ao encontro da
angustia individual e da angustia coletiva, que se acentua cada vez mais, tendo em vista que
“diante de dificuldades economicas e sociais, o grupo encarregado de proteger os cidaddos,
o Estado, sacrifica certos grupos sociais. Sabemos, por exemplo, o quanto é traumatizante a
negag¢do do direito ao trabalho. Ndo sera, portanto, paradoxal, assistirmos ao
desenvolvimento de uma das ultimas tentativas das pessoas encontrarem uma solu¢do
individual para a angustia. Esta tentativa, que é a droga, evolui de uma maneira que
homologa uma nova ‘lei da selva’, com isto ndo permitindo a toxicomania tornar-se um
encontro igualitario com o nirvana” (1997:22).

Por outro lado, verificamos que, muitas vezes, mesmo aqueles mais privilegiados, que
podem se beneficiar dos recursos anti-angtstia mencionados pelo autor (psicandlise, terapias
de grupo, etc.), langam mao de outras alternativas, na tentativa de encontrar algo que os ajude
a suportar aquilo que, para eles, ¢ “insuportavel”. Neste cendrio, a droga (licita e/ou ilicita)
surge como uma dessas alternativas, cujo impacto para o sujeito que a consome estara
relacionado ao “lugar” que essa droga vai ocupar em sua vida. Desta forma, como a realidade
atual nos mostra, o fendmeno do abuso de drogas ndao ¢ um “privilégio” das classes menos
favorecidas.

Segundo Garcia, “o consumo de drogas deve ser encarado como um fenémeno

essencialmente antropologico, na medida em que acompanha a evolu¢do da humanidade,
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levantando questoes relativas a ética, em termos de atitudes diante da vida, de valores e da
responsabilidade pela propria conduta” (Garcia, 1996:6). E complementa, citando Bucher
(1988): “Se se reduz a toxicomania a sua vertente psicopatologica, perde-se de vista a
dimensdo existencial do fenomeno, as suas raizes antropoldgicas, a sua propaga¢cdo no
mundo moderno em conseqiiéncia de mudangas politicas, economicas e culturais (...), bem
como a sua intima conexdo com os padroes consumistas apregoados pelo sistema social
dominante” (Bucher apud Garcia, 1996:6).

Para Freda (1997), “o discurso capitalista define o sujeito pelo consumo: mais ele
consome, mais ele é um homem. A unica coisa que o consumidor esquece, é que a mais valia,
o mais gozar, é sempre o capitalista que o devora. Ndo existe distribui¢do homogénea, este
ponto escapa ao consumidor e faz dele um sujeito da ilusdo” (1997:34).

O fenomeno do abuso de drogas deve, portanto, ser contextualizado e analisado como
pertencente a um conjunto ao qual pode estar integrado de modos distintos. Nao devemos
ignorar também que “o uso de drogas por diferentes grupos so é possivel nas nossas
circunstancias socio-historicas, a partir da existéncia de redes nacionais e internacionais que
expressam interesses politicos e economicos. Assim, o fenomeno cultural apresenta a sua
inevitavel dimensdo de poder” (Velho, 1993:277).

Considerando esse contexto socio-econdmico-cultural mais amplo ¢ que podemos,
entdo, desenvolver um estudo mais rigoroso sobre esse fenomeno da atualidade. Assim, os
problemas que o abuso de drogas traz hoje para o cendrio social poderiam ser reduzidos, se

fossem tratados sob uma outra 6tica em relagdo ao seu consumo.

Uso e Abuso de Drogas: Conceitos X Singularidade

A descricdo dos fendmenos relacionados ao uso das substincias psicoativas vem
sofrendo mudangas significativas desde 1919, quando, pela primeira vez, a Sociedade das
Nagdes propds conceitos oficiais sobre toxicomania, estupefacientes e vicios, associados aos
efeitos farmacolégicos das substancias no organismo.

Na historia desses conceitos, a Organizacdo Mundial de Saude (O.M.S.) fez vérias
propostas (1948, 1964, 1965), todas ainda relacionando o fendmeno da dependéncia as
propriedades farmacologicas das substiancias. A dimensdo concedida ao sujeito e ao
contexto socio-cultural ¢ minima.

A partir de 1970, a O.M.S. ndo propde mais nenhum conceito oficial; entretanto,
através de seus boletins, publica proposi¢des conceituais de varios pesquisadores: Cameron

(1971), Louria (1972), Feighner (1972), Wunnser (1974), Milkman (1982), entre outros.
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A literatura cientifica apresenta, atualmente, dois tipos de dependéncia: a
dependéncia fisica ¢ a dependéncia psiquica. Na primeira, o organismo acostuma-se tanto a
droga, que a sua falta provoca sintomas, conhecidos como sindrome de abstinéncia. A
dependéncia psiquica ¢ verificada nos casos em que o individuo ndo consegue viver sem 0s
efeitos de uma determinada substancia psicoativa e a consome com freqiiéncia, evitando com
1sso 0 mal-estar experimentado pela sua falta.

Segundo Trancredi (1982), “algumas drogas podem causar um estado de
dependéncia fisica, situagdo em que, se ocorrer uma priva¢do, o organismo desenvolvera
uma rea¢do caracteristica conhecida como ‘sindrome de abstinéncia’. A dependéncia fisica
resulta de um processo de adaptacdo do organismo a droga e independe da vontade do
individuo. As sindromes de abstinéncia a algumas drogas sdo muito caracteristicas, como no
caso do dlcool e da morfina e seus derivados. A abstinéncia do dalcool provoca ansiedade,
alteragoes cardiovasculares e tremores grosseiros nas mdos e na lingua. Em estagios mais
avangados de dependéncia pode desencadear um estado confusional onirico (Delirium
tremens), onde, além dos sinais descritos acima, aparecem alucinagoes ou ilusoes visuais,
auditivas ou tateis, febre e colapso cardiocirculatorio, podendo resultar em morte do
individuo. Na sindrome de abstinéncia morfinica, aparecem ansiedade, dores generalizadas,
insonia, sudorese ,pupilas dilatadas, vomitos e diarréia, febre e alteragoes cardiovasculares
graves” (1982:8).

Sobre a dependéncia psiquica, diz o autor: “Trata-se de situagdo em que existe um
impulso irrefredavel que exige a administragdo da droga para produzir prazer ou evitar o mal-
estar. Seguramente, ¢ o aspecto mais importante a ser considerado em todos os casos de
toxicomanias. A dependéncia psiquica indica a existéncia de alteracoes da personalidade que
conduzem ou favorecem a aquisicdo e manuteng¢do do habito. Quando existe dependéncia
psiquica sem dependéncia fisica concomitantemente, a sindrome de abstinéncia ¢ menos
grave e menos caracteristica. Os sintomas mais caracteristicos sdo a ansiedade, os tremores,
as palpitagoes e a sensagdo de mal-estar. Outros sintomas também podem aparecer, mas os
riscos de aparecimento de problemas cardiocirculatorios sdao menores, e a probabilidade de
sobrevir a morte é muito pequena, exceto, é claro, se em decorréncia de ansiedade o
individuo tentar contra a propria vida” (1982: 9).

Com o uso constante de certas substancias psicoativas, o organismo reage através de
um processo de adaptacdo bioldgica, chamado de tolerancia. Assim, para obter os mesmos
efeitos, ¢ necessario aumentar a dosagem. Esse aumento pode levar a uma superdosagem
(overdose), capaz de provocar morte subita por parada respiratéria ou cardiaca.

Devido as dificuldades em diferenciar os dois tipos de dependéncia (fisica e psiquica),
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a O.M.S. recomenda hoje que se fale apenas de dependéncia, caracterizada (ou nao) pela
sindrome de abstinéncia.
Sobre as formas de consumo de drogas, encontramos na literatura algumas

proposi¢des. A UNESCO, propde a seguinte classificagcdo para usuérios de drogas:

a) Experimentador : limita-se a experimentar uma ou varias drogas, em geral por

curiosidade, sem dar continuidade ao uso;

b) Usuario Ocasional: utiliza uma ou varias substancias, quando disponivel ou em

ambiente favordvel, sem rupturas nas relagdes afetivas, sociais ou profissionais;

c) Usuario Habitual ou "Funcional": faz uso freqiiente, ainda controlado, mas ja se

observa sinais de rupturas;

d) Usuario Dependente ou '"Disfuncional" (toxicomano, drogadito, dependente
quimico): vive pela droga e para a droga, descontroladamente, com rupturas em

seus vinculos sociais, com marginalizagdo e isolamento.

O presente trabalho aprofunda um estudo sobre as duas primeiras categorias citadas
pela UNESCO, ou seja, usuario experimental e usuario ocasional.

Para a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), esta mais sujeito ao uso de drogas o
individuo: a) sem informacdes adequadas sobre as drogas e seus efeitos; b) com uma saude
deficiente; c) insatisfeito com sua qualidade de vida; d) com personalidade vulneravel ou
mal integrada; e) com facil acesso as drogas.

Se considerarmos esse pressuposto como satisfatorio, nas comunidades onde o acesso
as informacdes e a educacdo ¢ dificil, as condi¢des basicas de saude sdo bastante precarias, o
ambiente ¢ hostil e violento e o acesso as drogas faz parte do cotidiano, o que sera que
funciona como protecdo para que individuos que experimentam drogas (licitas e ilicitas) ndo
se tornem dependentes dessas drogas? Na minha opinido, a resposta a essa questdo tem a ver
com algo que diz respeito a singularidade, da mesma forma que outras atitudes assumidas
pelo sujeito diante de diferentes situacdes de sua vida.

Segundo Guattari, “quando vivemos nossa propria existéncia, nos a vivemos
com as palavras de uma lingua que pertence a cem milhoes de pessoas, nos a vivemos com
um sistema de trocas economicas que pertence a todo um campo social;, nos a vivemos com

representagoes de modos de producdo totalmente serializados. No entanto, nos vamos viver e
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morrer numa relagdo totalmente singular com esse cruzamento. O que é verdadeiro para
qualquer processo de criag¢do é verdadeiro para a vida” (1996:69).

Portanto, tratar socialmente a questdo do uso e do abuso de drogas (sejam elas licitas
ou ilicitas), a meu ver, significa compreender a complexidade das relagdes sociais
estabelecidas nesse contexto, suas representagdes e significados, levando-se em consideragao
a historia de vida do individuo, sua subjetividade, singularidade e visdo de mundo. Além
disso, deve-se buscar entender o lugar que a droga ocupa na vida desse individuo e na
sociedade, ¢ o tipo de relagdo que esse individuo e essa sociedade estabelecem com
determinadas substancias.

Considero que esses diferentes tipos de relacdo, na sociedade atual, devam ser
pensados de forma multidisciplinar, tendo em vista a rede de fatores (sociais, economicos,
politicos, psicoldgicos, religiosos, historicos, etc) implicados no fendmeno, e levando-se em
conta a forma como esses fatores atuam na subjetividade e no processo de singularizagdo do
individuo.

Para Guattari (1996), “a subjetividade esta em circulagdo nos conjuntos sociais de
diferentes tamanhos: ela é essencialmente social, e assumida e vivida por individuos em suas
existéncias particulares”. (Guattari & Rolnik, 1996:33). O autor se refere a subjetividade
como algo produzido pela “maquina capitalistica™ que atua tanto a nivel individual quanto
social. Ele diz “... o que ha ¢ simplesmente uma ‘produgdo’ de subjetividade. Ndao somente
uma produgdo da subjetividade individuada - subjetividade dos individuos - mas uma
produgdo de subjetividade social, uma produ¢do da subjetividade que se pode encontrar em
todos os niveis da produgdo e do consumo. E mais ainda: uma produgdo da subjetividade
inconsciente. A meu ver, essa grande fabrica, essa maquina capitalistica produz inclusive
aquilo que acontece conosco quando sonhamos, quando devaneamos, quando fantasiamos,
quando nos apaixonamos e assim por diante”.(1996:16).

A partir dessa argumentacdo, o autor propde a idéia de que ¢ possivel desenvolver
modos de subjetivagao singulares, a que ele chama de processos de singularizacdo: “uma
maneira de recusar todos esses modos de encodificacdo preestabelecidos, todos esses modos
de manipulagdo e de telecomando, recusa-los para construir, de certa forma, modos de
sensibilidade, modos de relagdo com o outro, modos de produgdo, modos de criatividade que

produzam uma subjetividade singular. Uma singularizagdo existencial que coincida com um

¥ Guattari acrescenta o sufixo “istico” a “capitalista” por lhe parecer necessario criar um termo que possa
designar ndo apenas as sociedades qualificadas como capitalistas, mas também setores do Terceiro Mundo ou do
capitalismo “periférico”, assim como as economias que até algum tempo atras eram ditas socialistas, mas que na
verdade viviam numa espécie de dependéncia e contra-dependéncia do capitalismo. Segundo Guattari, do
ponto de vista do modo de producgdo da subjetividade, todas essas sociedades funcionam segundo uma mesma
cartografia do desejo no campo social, uma mesma economia libidinal-politica.
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desejo, com um gosto de viver, com uma vontade de construir o mundo no qual nos
encontramos, com a instauragdo de dispositivos para mudar os tipos de sociedade, os tipos
de valores que ndo sdo os nossos” (Guattari & Rolnik, 1996:17).

Assim, pode-se pensar que as diferentes formas de relagdo sujeito/droga, verificadas
no atual cendrio social, expressam singularidades construidas a partir do vivido no cotidiano
de cada individuo, influenciadas por fatores que funcionam ora como “protetores”, ora como
“de risco” para a sua satide e para a sua vida.

Richard Bucher diz que “o uso de drogas ndo leva, automaticamente a estados de
dependéncia. Passa-se ao abuso com a perda de controle sobre o uso, em conseqiiéncia de
certas dificuldades (fatores de risco), que variam de pessoa para pessoa, mas também do
contexto social e familiar” (1995:10).

Ja para Nuno Miguel (1997), “quanto mais uma pessoa é capaz de encontrar prazer
de forma que qualifico de elaborada, mediatizada, mais protegida estd em relagdo a tentagdo
de procurar o prazer automadtico, imediato e manipulado das substdancias ou a possibilidade
de ficar dele dependente quando o experimenta”. (Miguel, N. 1997:72). Ele considera como
fatores protetores importantes, quatro formas de prazer: “a) o gostar de si proprio, a auto-
estima, o sentir-se bem na sua pele e ser capaz de tomar decisoes; b) o prazer da relagdo
aprofundada com os outros, da relagdo de intimidade e o prazer da relagdo de solidariedade;
¢) o viver em harmonia com o desenrolar do tempo, saber ocupar-se, divertir-se ou mesmo
ndo fazer nada e ndo se aborrecer; d) e por ultimo, o prazer do futuro, dos projetos, ser
capaz de experimentar, de certa forma, ja hoje, o prazer que se imagina para o futuro, ndo
viver em fung¢do do presente, do prazer imediato, mas ser capaz de ter sempre presente
também o futuro” (Miguel, N. 1997:72). Para o autor, a promogao desses fatores protetores
implica, necessariamente, em mudangas estruturais. Diz ele: “E preciso que nos
interroguemos se na vida familiar, na educagdo, na escola, nos locais de habita¢do, nos
empregos, nas redes sociais, nas leis, na participa¢do politica, esses fatores sdo promovidos
ou se, pelo contrario, sao contrariados” (Miguel,N. 1997:73).

Fago aqui, duas consideragdes. Primeiramente, acho pouco provavel que, na nossa
cultura, um adolescente, por exemplo, tente buscar formas de prazer elaboradas e
mediatizadas. Este tipo de comportamento requer, ao meu ver, uma maturidade emocional
que o adolescente ainda ndo alcancou. “O adolescente questiona a conhecida vida familiar,
os conceitos tradicionalmente aceitos, as regras e padroes pré-estabelecidos, em busca de
algo que seja realmente seu” (Kalina & Grynberg, H. 1974: 14). “Esta ¢ uma fase que
precisa ser efetivamente vivida, e é essencialmente uma fase de descoberta pessoal. Cada

individuo vé-se engajado numa experiéncia viva, num problema do existir” (Winnicott, D.W.,
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1993:115). E um periodo de experiéncias, duvidas, questionamentos ¢ comportamentos
contraditorios. E €, muitas vezes, nesse momento que ocorre a primeira experiéncia com as
drogas (licitas e/ou ilicitas), que ndo necessariamente leva o adolescente ao uso abusivo ou a
dependéncia. O que vai determinar a qualidade desse uso sera a relagdo que esse adolescente,
a partir dai, vai estabelecer com a substancia experimentada. Por outro lado, essa relagdo,
assim como outras que serdo estabelecidas ao longo de sua vida, inclusive na busca de formas
de prazer, deverdo variar conforme a singularidade de sua historia de vida.

Sobre os fatores de risco, Eisenstein (1993) os define como: “elementos,
caracteristicas ou circunstancias detectaveis de uma pessoa ou de um grupo de pessoas, com
grande probabilidade de desencadear ou associar-se ao desencadeamento de um
determinado evento indesejado, ou maior chance de adoecer ou morrer. Assim, fator de risco
ndo ¢ necessariamente o fator causal. Quando o fator de risco ndo é a causa do evento, ele é
chamado ‘modulador’ ou ‘marcador’, porque ele marca ou influencia o aumento da
probabilidade da ocorréncia do agravo”(1993:18). A autora diz também que “os fatores de
risco podem ser indicadores ou causas associadas ao agravo e sua importancia se estabelece
porque podem ser observados ou identificados antes da ocorréncia do fato que predizem.
Usualmente, ndo existe uma relagdo direta e fechada entre um fator de risco e um
determinado evento. Existe, sim, uma associa¢do de causas e efeitos multiplos que interagem
ou estdo associados ao aumento da probabilidade ou ao desencadeamento do
dano”’(1997:40).

Eisenstein refere-se, ainda, a fatores protetores como sendo “mecanismos conscientes
ou inconscientes de adaptagdo e recursos pessoais ou sociais que atenuam ou neutralizam o
impacto do risco” (1993:19-20). Ela ressalta a importancia do fortalecimento dos fatores
protetores e da prevengdo dos fatores de risco para a preservacdo da satde integral de um
individuo ou de um grupo social.

Considero que o debate sobre fatores de risco e fatores protetores é de extrema
importancia, ndo s6 para o estudo da problematica do abuso de drogas, como também para
todo o campo da saude publica, exigindo, inclusive, estudos epidemiologicos bem
consistentes e fundamentados. Entretanto, por questdes metodoldgicas, tendo em vista o
recorte privilegiado no presente trabalho, ndo cabe aqui o aprofundamento da referida
discussao.

O que esta proposta introduz ¢ uma reflexdo sobre formas singulares da relacdo
sujeito-droga-contexto social, privilegiando o papel da familia como produtora e
transmissora de experiéncias que funcionam como protecdo ao individuo, influenciando na

qualidade do consumo dessas drogas.
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Segundo Winnicott (1993), o individuo sé atinge sua maturidade emocional num
contexto em que a familia proporciona um caminho de transi¢ao entre o cuidado dos pais e a
vida social. Considero, entretanto, que o processo de amadurecimento emocional ndo esta
restrito apenas ao contexto familiar, tendo, portanto, outras variaveis. Contudo, reconhecendo
a importancia do papel da familia na vida do sujeito, na medida em que “facilita” (ou ndo)
seu crescimento ¢ amadurecimento emocional, e, considerando a forma de se relacionar com
as drogas (assim como com tantas outras situacdes em sua vida) como uma atitude de
responsabilidade consigo mesmo, julguei pertinente, para melhor compreender essa relagao,
um estudo mais aprofundado e particular das relagdes destes individuos com suas familias.
Nesse estudo estdio sendo privilegiadas as experiéncias de afeto/auto-estima,

responsabilidade e reconhecimento de limites.
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V. METODOLOGIA DA PESQUISA

A. Natureza da Pesquisa

O estudo foi desenvolvido a partir da abordagem qualitativa, privilegiando as relagdes
familiares de individuos que experimentaram e/ou usam eventualmente drogas licitas e/ou
ilicitas.

“A pesquisa qualitativa responde a questoes muito particulares. Ela se preocupa, nas
ciéncias sociais, com um nivel de realidade que ndo pode ser quantificado. Ou seja, ela
trabalha com o universo de significados, motivos, aspiracoes, crengas, valores e atitudes, o
que corresponde a um espag¢o mais profundo das relagoes, dos processos e dos fenomenos
que ndo podem ser reduzidos a operacionaliza¢do de variaveis” (Minayo,M.C.S. et all,
1994:21-22).

Trabalhando com o método “historia de vida”, que possibilita localizar o ator social
dentro de um contexto socio-historico, busquei analisar as relagdes entre acontecimentos
individuais e processos historico-sociais, levando em consideragdo o vivido no cotidiano
familiar dos individuos entrevistados.

Berteaux (1982) refere-se a “historia de vida” como um método, onde identifica-se em
cada historia tracos singulares, porém, alguns pontos se repetem, de alguma forma, em todas
elas. A medida que a proporgdo do novo em relagdo ao ja conhecido diminui, encontramo-
nos diante de um processo de ‘“saturacdo”. Assim nos deparamos, cada vez mais, com
elementos de um mesmo padrao nas historias de vida de individuos distintos, o que, segundo
o autor, pode ser considerado como uma caracteristica estruturante do processo (Berteaux
apud Vaitsman, 1994).

Para Cruz Neto (1994), a histéria de vida é uma “estratégia de compreensdo da
realidade, sua principal fun¢do ¢ retratar as experiéncias vivenciadas, bem como as
definigoes fornecidas por pessoas, grupos ou organizag¢oes” (1994:58).

Meu objetivo neste trabalho foi tentar identificar nas historias de vida do grupo
entrevistado , fatores ligados as relacdes familiares, que possam ser considerados como

“protetores” para a ndo adic¢do as drogas experimentadas.
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B. Critérios para a Selecio dos Entrevistados

Tendo em vista o perfil dos individuos que procuram tratamento para o abuso de
drogas na instituigdo onde trabalho (NEPAD/UERJ), cujas principais caracteristicas sao:
classe média-baixa, adultos jovens (idade média de 24 anos), mal inseridos no mercado de
trabalho, do sexo masculino e solteiros, estabeleci os seguintes critérios para a definicdo do

grupo estudado:

e Individuos que experimentaram ou usam eventualmente drogas licitas (dlcool e
psicofarmacos) e/ou ilicitas (maconha, cocaina, etc), selecionados em uma comunidade,
onde eu ja desenvolvia outras atividades, ja tendo, portanto, vinculos de credibilidade e

confianca estabelecidos;

e Individuos com idades superiores a 25 anos (faixa etaria proposta a partir da média
de idade de individuos com historia de dependéncia de substancias psicoativas, atendidos
no Nucleo de Estudos e Pesquisas em Atengdo ao Uso de Drogas da Universidade do

Estado do Rio de Janeiro - NEPAD/UERYJ).

e Individuos de ambos os sexos;

No presente estudo ndo foram considerados individuos com histdria de uso somente de

tranqiiilizantes, tendo em vista a constatacdo pela pratica clinica de casos (ndo raros) de

estabelecimento de dependéncia a essas substancias em idades mais avangadas.
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C. A Comunidade Investigada

O grupo estudado pertence a uma comunidade considerada de baixa renda e localizada
no bairro do Leblon, logo, na Zona Sul do Rio de Janeiro: a Cruzada Sao Sebastido.

A referida comunidade tem peculiaridades em seu processo de organizagdo, que
merecem ser mencionadas.

Sua constitui¢ao se deu a partir da desocupacao, ha cerca de 40 anos atras (1957), do
espago ocupado pela antiga “Favela da Praia do Pinto”, também no Leblon, para a construgdo
de um condominio, hoje conhecido como “Selva de Pedra”.

Para solucionar o problema das familias moradoras da favela, que ficaram sem as suas
casas e sem ter para onde ir, a Arquidiocese do Rio de Janeiro, através do entdo Arcebispo D.
Elder Camara, conseguiu a doagdo pela Marinha , de um terreno para a construcao de novas
moradias para essas pessoas.

Com material ¢ mao de obra também doados por empresas do ramo da construcio
civil, foram construidos dez blocos de apartamentos com sete andares cada um, organizados
da seguinte forma:

Apartamentos de 2 quartos: 3 blocos x 42 apartamentos por bloco = 126
apartamentos;

. Apartamentos de quarto e sala: 4 blocos x 84 apartamentos por bloco = 336
apartamentos;

Apartamentos conjugados: 3 blocos x 161 apartamentos por bloco = 483
apartamentos.

Desta forma, existem em todo o conjunto 945 apartamentos.

Esses imoveis ndo foram doados as familias e sim vendidos, através de financiamento
em 15 anos, obedecendo o seguinte critério:

. Apartamentos de 2 quartos: prestagdes de 15% do salario minimo, durante 15 anos;

. Apartamentos de quarto e sala: prestacdes de 12% do saldrio minimo, durante 15
anos;

. Apartamentos conjugados: prestagcdes de 10% do salario minimo, durante 15 anos.

Até 1982, os moradores, embora ja tivessem quitado suas dividas, ndo tinham a
escritura de seus imdveis, apenas o direito de uso. Nessa época, entdo, a Arquidiocese do Rio
de Janeiro passou a propriedade do terreno para a COHAB (Institui¢do que na época era

responsavel pela construgdo de casas populares), para que pudesse ser cobrado dos moradores
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o valor correspondente a venda das fragdes do terreno onde o conjunto fora construido. Essa
cobranca foi feita em 10 prestagcdes, € sO apOs sua quitacdo, os moradores puderam ter a
escritura de seus imoveis.

As familias foram distribuidas pelos apartamentos, a priori, conforme o niimero de
pessoas que as constituiam. Entretanto, com o tempo, as familias foram crescendo e algumas
permaneceram na mesma moradia. Assim, o que se verifica, hoje, sdo familias numerosas
(cerca de 15 pessoas) habitando espacos de aproximadamente 30 metros quadrados. Isso faz,
entre outras coisas, com que o local se apresente como uma “festa de rua” permanente, tendo
em vista que muitas pessoas, ao invés de ficarem em suas casas, preferem permanecer a maior
parte do tempo na rua, se recolhendo apenas para comer e dormir. Atualmente, a comunidade
¢ composta de aproximadamente 6.000 pessoas.

Existem outros casos em que, a medida que as familias foram crescendo, seus
descendentes ao constituir uma nova “familia nuclear”, compraram apartamentos de outras
pessoas dentro da prépria comunidade, permanecendo, portanto, no mesmo contexto social.
Isso proporcionou o compartilhamento do cotidiano pelo grupo familiar maior, a que
podemos chamar de convivéncia em “familia ampliada”.

Claudia Fonseca (1989), desenvolveu um estudo sobre a dinamica familiar em grupos
de baixa renda, em uma vila porto alegrense no inicio do século e, entre outras coisas,
constatou que “a familia popular de entdo ndo se apresentava na forma de uma unidade
domeéstica bem delimitada, autocontida, preenchendo todas as fungoes domésticas que
atribuimos a ela na literatura sociologica contempordnea. Muito pelo contrario, era
perpassada por outros grupos que competiam pelas lealdades dos seus membros, criando
uma dindmica social que tinha pouco em comum com o modelo nuclear moderno. (...) A
coesdo do grupo consangiiineo, embora fundamentada na solidariedade entre ascendentes e
descendentes, ndo se limitava a isso. (...) As unidades nucleares se diluiam nesses grupos
consangtiineos, onde as lealdades fortes e duradouras contrastavam com a precariedade do
lago conjugal ( 1989:104-105).

Na comunidade onde o presente estudo foi desenvolvido, podemos constatar, através
dos depoimentos dos entrevistados, uma dinamica familiar semelhante a referida por Claudia
Fonseca (1989) em seu estudo. Voltaremos a esse assunto mais adiante.

A mudanca (da favela para os apartamentos) significou, para muitos, uma melhoria de
vida, considerando que diferentemente da favela, ali as moradias sdo de concreto (e ndo de
madeira), e existe 4gua encanada, esgoto, eletricidade, etc. Enfim, as condi¢des basicas de
saude sdo visivelmente melhores que aquelas vivenciadas anteriormente. Entretanto, nota-se

que o comportamento de algumas pessoas, no que diz respeito a limpeza, higiene, etc., faz
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com que o lugar seja considerado, ndo s6 pela vizinhanga como também por alguns moradores
da propria comunidade, como uma “favela de concreto”.

Um outro ponto considerado importante por alguns entrevistados, foi a possibilidade
de algumas mulheres, que tinham que se ausentar de casa por muitas horas ou , as vezes,
durante toda a semana por conta da necessidade de trabalhar, estabelecerem pequenos
comércios e/ou outras atividades dentro da comunidade, que garantiam sua sobrevivéncia e
de suas familias. Além disso, o fato dessas atividades serem desenvolvidas dentro da propria
comunidade, permitia-lhes, a0 mesmo tempo, trabalhar e cuidar de seus filhos.

A construgdo do conjunto habitacional incluiu, além dos apartamentos, uma escola,
uma igreja € um posto policial. Hoje, também j4 existem uma creche, um grémio esportivo e
uma associacdo de moradores bastante atuante, no que diz respeito aos interesses da
comunidade.

Devido a atuagdo da Igreja na solugdo do problema criado com a desocupacdo da
favela, existe uma predominancia da religido catélica. Entretanto, como vem ocorrendo em
varias outras comunidades, as religides chamadas “evangélicas” vem, atualmente ,
conquistando um espaco cada vez maior. Isso, porém, ndo parece representar, pelo menos por
enquanto, uma ameaga ao poder que a igreja ainda tem sobre a populagdo local.

Quanto as atividades profissionais, a maioria das pessoas exercem fung¢des como
porteiro, pedreiro, lavadeira, passadeira, empregada doméstica, etc. Entretanto, existem
também entre os moradores, alguns profissionais de nivel médio (auxiliar de enfermagem,
técnico em eletricidade, etc.), professores, psic6logos e outros profissionais de nivel superior.

Hoje, quase 90% das pessoas que constituem a comunidade sdo negras. Este fato,
segundo os proprios moradores, influencia no desenvolvimento de atividades culturais e de
lazer que, quase sempre estdo ligadas ao esporte, a danga, a musica e a outras artes.

Percebe-se um certo orgulho quando se referem a pessoas, atualmente bastante
conhecidas publicamente, ¢ que nasceram e/ou viveram boa parte de suas vidas na Cruzada
Sdo Sebastifo. E o caso, por exemplo, do jogador de futebol Adilio e da atriz e cantora Zezé
Motta.

Como poderi ser visto nos depoimentos dos entrevistados, apesar de algumas criticas
a determinados aspectos do cotidiano da comunidade, a maioria deles gosta de estar morando

nela.
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D. As Entrevistas

Considerando a minha insercdo anterior na referida comunidade, ndo foi dificil
conseguir de pessoas que ja tinham comigo uma relacdo de confianga, a colaboragao na
indicac¢do de individuos elegiveis para o estudo.

Foram entrevistados sete individuos, sendo seis do sexo masculino e apenas um do
sexo feminino. E interessante registrar aqui o fato de que o nimero de mulheres que
admitiram ter alguma experiéncia com drogas foi bem inferior ao de homens, além delas
terem se mostrado muito mais resistentes em falar de suas vidas do que eles.

Provavelmente, esse fendmeno, também verificado no universo de dependentes de
drogas que buscam tratamento, esteja relacionado a um comportamento machista que ainda
“permite ao homem uma liberdade e um certo grau de irresponsabilidade para com a familia
muito maior, uma complacéncia em relacdo a um direito adquirido” (Aquino,1997:43). Diz
a autora: “Desde o Codigo Hamurabi, a mulher que usa drogas - no caso o dlcool - é vista
sob um esteriotipo de mulher ‘decaida’, irresponsavel, incapaz de cuidar da familia e dos
filhos. Condenada ao sofrimento pelo estigma social, a mulher que tem apego por uma droga,
vé-se obrigada a consumi-la as escondidas, com medo das acusagoes e até das perseguigoes
legais que sofre por conta de sua adi¢do. Este estigma traz importantes barreiras para o

’

tratamento, aconselhamento médico e social, informagoes sobre nutricdo adequada, etc.’

(1997:43).

No desenvolvimento do trabalho de campo, algumas dificuldades encontradas

merecem ser mencionadas:

a) Mesmo ja tendo insercao anterior na comunidade estudada, devido a rede de
problemas que envolve o tema “drogas”, e levando-se em consideragdo o contexto em que o
estudo foi realizado, ndo foi muito facil encontrar pessoas dispostas a falar sobre suas

experiéncias;

b) Tendo em vista a realidade do universo investigado, algumas vezes, entrevistas ja
agendadas tiveram que ser adiadas, pelo fato de que em “certos momentos” ndo era
“aconselhavel” a presenca, na comunidade, de pessoas que ndo fossem moradores, pois o

clima encontrava-se tenso e improprio para a abordagem do tema em questdo. Esses
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imprevistos ndo sé retardaram o estudo, como também acarretaram a perda de alguns

depoimentos.

c) Nas entrevistas realizadas, os depoimentos sobre o consumo do alcool fluia com
muito mais espontaneidade do que aqueles que se referiam ao consumo das drogas
consideradas ilicitas (maconha e cocaina). A principio, a referéncia ao consumo dessas drogas
era sempre feita na 3 pessoa (as pessoas que usam..., aqueles que consomem...). Somente
apos algum tempo de conversa, os entrevistados passavam a falar de seu proprio consumo.
Isso demonstra uma atitude cuidadosa e/ ou mesmo preconceituosa dos proprios usuarios com

relagdo as drogas ilicitas.

E. Técnicas e Instrumentos Utilizados

O estudo foi desenvolvido a partir de entrevistas individuais, combinando historia de
vida com perguntas abertas e orientadas por um roteiro Para registro das falas dos
entrevistados foi utilizado o recurso da gravacdo em cassete, com autorizagdo dos
entrevistados.

Segundo Cruz Neto (1994), a entrevista ¢ uma técnica que se caracteriza por uma
comunicagdo verbal que reforca a importdincia da linguagem e do significado da fala. Por
outro lado, também serve como um meio de coleta de informagoes sobre um determinado
tema cientifico (Cruz Neto: 1994, 57). Para o autor, a entrevista “ndo significa uma conversa
despretensiosa e neutra, uma vez que se insere como meio de coleta dos fatos relatados pelos
atores, enquanto sujeitos-objeto da pesquisa que vivenciam uma determinada realidade que

esta sendo focalizada” (1994:57).

F. Exposicao dos Dados

Considerando que o referido estudo contém relatos sobre o comportamento dos
entrevistados com relagdo a uma pratica proibida por lei - o consumo de drogas ilicitas - foi
mantido o anonimato dos depoentes, como ¢ comum em pesquisas qualitativas. Entretanto,
em alguns depoimentos, sdo identificadas as idades dos entrevistados, e em outros, sdo
fornecidos dados considerados importantes para o a enriquecimento da analise. Essas
referéncias, contudo, ndo possibilitam a identificagdo dos depoentes.

O quadro a seguir contém algumas informagdes sobre o grupo entrevistado.
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Informacgoes N° de Entrevistados
o Sexo

e Masculino 6

e Feminino 1
o Estado Civil

e (asado 1

e Solteiro 6
o Idade

e 20 anos 1

e Entre 25 e 30 anos 3

e Entre 31 e 40 anos 2

e Acima de 40 anos 1
o Escolaridade

e 3°Grau Incompleto 1

e 2°Grau Completo 2

e 1° Grau Completo 1

e 1° Grau Incompleto 3
o Com quem mora atualmente

e Com os pais 3

e SO comamaie 1

e Comaavo 1

e Com a mulher e filhos 1

e Com as irmas 1
o Residéncia

e Propria 7

e Alugada 0
a Tipo de Residéncia

e Apartamento de 3 quartos 1

e Apartamento de 2 quartos 2

e Apartamento de 1 quarto 4
o Renda Familiar

e Aproximadamente 10 salarios minimos 3

e Mais de 10 salarios minimos 2

e Nio soube informar 2
o Atividades

e S¢ trabalham 4

e Trabalham e estudam 1

e Atualmente desempregados 2
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o Idade do Primeiro Emprego

e 11 anos 1
e 14 anos 3
e 15 anos 1
e 16 anos 1
e 17 anos 1
a Comecou a trabalhar por
e Pressdo dos pais 3
e Necessidade de ajudar nas despesas de casa 2
e Desejo de ser independente 2
o Tempo de moradia na Comunidade
e Nasceram na Comunidade 6
e Ha 40 anos 1
0 Gosta de morar na Comunidade
e Sim 5
e Nio 1
e Indiferente 1
a Desejo de morar em outro lugar
e Sim 3
e Nio 1
e Depende do lugar 3
a Composicao da Familia de Origem
e Entrevistado, mae e sete irmaos 1
e Entrevistado, pai, mae e trés irmaos 1
e Entrevistado, avos, tios e dois irmaos 1
e Entrevistado, mie, avo e tio 1
e Entrevistado, pai, mae ¢ seis irmaos 1
e Entrevistado, mie e cinco irmios 1
e Entrevistado, pai, mae e cinco irmaos 1
0 Cuidados na Infancia
e Paie mie 2
e Mie 1
e Av0 materna 1
e Avo0s maternos 1
e Maie e irmio mais velho 1
e Mac ¢ irma mais velha 1
0 Chefe da Familia
e Pai 2
e Mae 2
e Avo 1
o Avo 1
e Irmio mais velho 1
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VI. ANALISE DAS INFORMACOES

Semelhancas X Diferencas

Trabalhando com a histoéria de vida de individuos de uma mesma comunidade, pude
constatar elementos comuns, bem como pontos singulares na trajetéoria de vida dos
entrevistados. As peculiaridades verificadas no processo de organizacdo da comunidade —
transferéncia da favela para apartamentos construidos “no asfalto”, conforme ja mencionado
anteriormente - parecem ter influenciado de forma significativa nas experiéncias vividas
pelos individuos, contribuindo, consequentemente, para a produgdo de modos de subjetivagao
especificos.

Primeiramente, gostaria de pontuar algumas observagdes sobre semelhangas e

diferengas encontradas na histdria de vida dos entrevistados:

a) Todos moram em apartamentos proprios, distribuidos em “blocos” (do tipo conjunto
habitacional), tendo sido criados ou passado a maior parte de suas vidas na mesma
comunidade, logo, vivenciando o cotidiano de um mesmo contexto sécio, cultural e

econdmico;

b) A maioria (5 entrevistados) tem renda familiar igual ou superior a 10 salarios
minimos, o que ndo ¢ considerado baixa renda. Dois dos entrevistados ndo souberam

responder a essa questao;

¢) Todos comegaram a trabalhar com idade inferior a 18 anos, logo, ainda menores.
Entretanto, 3 se referiram ao trabalho precoce como sendo conseqiiéncia da pressao dos pais,
2 como sendo uma necessidade de ajudar nas despesas da casa e 2 como um desejo de ser

independente;
d) Quanto aos cuidados recebidos na infancia, 2 dos entrevistados relataram terem sido
criados pelos pais bioldgicos, 1 pela mae somente, 1 pela avd materna, 1 pelos avos maternos,

1 pela mae e pelo irmao mais velho e 1 pela mae e pela irma mais velha;

e) Quando se referiam ao “chefe da familia”, 2 depoentes falavam do pai, 2 da mae, 1

da avo, 1 do avd e 1 do irmdo mais velho.
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Familia Formal X Familia Real

No que diz respeito as referéncias familiares, ¢ importante notar que os discursos, em
sua maioria, reforcam a idéia de que o “sentido de familia” que ¢é introjetado pelos individuos
independe de qualquer norma ou critério legal que caracterizam a chamada “célula familiar”.

A seguir, alguns relatos sobre o significado de familia para os entrevistados:

“Familia para mim é a unido das pessoas que vivem na mesma casa. Se ndo tiver
)

unido entre as pessoas, parece que ndo sdo pessoas, mas sim um monte de bichos...”.

(entrevistado criado pela mae e pelo irmao mais velho).

“Eu ndo posso dar um conceito muito bom sobre familia, porque a minha familia ndo
é bem uma familia... A gente ndo conversa, ndo debate nada... As pessoas da minha casa sdo
muito individualistas... Entdo, eu ndo tenho um conceito do que seja uma familia bem
estruturada, que senta, que conversa, que almoga e janta junto...Eu ndo tenho um conceito de

familia porque eu ndo vivi isso”. (entrevistado criado pelos pais biologicos).

“Familia para mim é a unido de um grupo de pessoas que, por acaso, estdo juntas
debaixo do mesmo teto. Pessoas que tém preocupagoes em comum em prol de alguma coisa.
Por acaso, pessoas sdo colocadas debaixo do mesmo teto, e se gostam muito, e se querem
muito bem... E é ai que comeca a familia... E o bem querer que essas pessoas tém umas pelas

outras...”. (entrevistado criado pelos pais biologicos).

“Familia sdo os parentes que a gente tem”. (entrevistado criado pela avo materna).

“Familia é a unido de pais, filhos, irmdos... Isso é familia para mim”.(entrevistado

criado pelos pais biologicos).

"Familia para mim é todo mundo junto. Por exemplo, antigamente, quando os meus
avos eram vivos e eu morava com eles, ficava todo mundo junto... Agora, lda em casa, estd
tudo diferente... Vai cada um para um lado...Assim ndo é familia... Familia para mim é a
unido, é todo mundo junto... E eu, muitas vezes, hoje, sinto falta disso...” (entrevistado criado

pelos avos).
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As falas mostram que, o significado de “familia” para os depoentes ultrapassa os lagos
sanguineos € se sustenta numa relacao de unido, de afeto, de solidariedade, de “intimidade
partilhada”, como diz Kalina & Kovadloft (1980).

E importante ressaltar que nenhum dos depoentes refere-se a familia como sendo um
grupo organizado através de uma “estrutura triangular” (pai, mae e filho), como se tornou
caracteristico na familia contemporanea. Quando eles falam da familia, incluem pais, irmaos,
avols, tios, primos, etc. Verifica-se, assim, que existe uma predominancia daquilo que

chamamos anteriormente de “‘familia ampliada ™.

Contexto X Singularizacgao

O cotidiano vivenciado pelos individuos da comunidade revela situagdes de conflito,
tanto a nivel individual quanto coletivo, tendo em vista sua inser¢ao num bairro considerado
de classe média-alta (Leblon). Considerando o contexto maior, a convivéncia com uma
realidade completamente diferente, em termos de condi¢des sOcio-econdmicas, acarreta,
muitas vezes, comportamentos e atitudes de discriminagdo e preconceito, tanto de um lado

(comunidade) quanto do outro (vizinhanga). Alguns depoimentos deixam isso claro:

“Foi muito dificil eu arranjar um emprego aqui. Primeiro porque eu morava na
Cruzada, depois porque eu sou preto. (...) Naquela época, ninguém empregava as pessoas
que moravam aqui, porque diziam que todo mundo roubava...Até que um dia eu encontrei
uma pessoa que confiou em mim, independente do lugar que eu morava e da minha cor, e me

deu um emprego. Eu sou muito grato a essa pessoa e, até hoje nos somos amigos...”’

“Eu ndo gosto de morar aqui porque as pessoas sao muito mal educadas... Aqui é bem
localizado, tem tudo para ser um lugar legal, mas 80 % das pessoas que moram aqui, ndo
sabem dar valor ao lugar. Eles fazem disso aqui uma favela horrivel...(...) Eu gostaria de

morar em outro lugar fora daqui, mas que fosse aqui no Leblon mesmo...

“Bom, eu gosto de morar aqui porque foi aqui que eu fui criado. Apesar de ser
considerada como favela, eu acho que em relagdo as outras favelas, o ambiente aqui ndo é
dos piores...Eu acho que consideram a comunidade como favela por causa da classe

’

economica das pessoas que moram aqui...’
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“Eu fui criado aqui e me adaptei as coisas por aqui... Mas, se eu pudesse, eu sairia
daqui, porque, hoje em dia, ndo é mais como hd dez anos atrds, por exemplo... Agora, as
coisas sdo feitas as claras, na frente de todo mundo... Coisas que deveriam ser mais

escondidas...”

“Aqui tem poucas opgoes de lazer para os adolescentes... Os lugares que existem aqui
perto sdo muito caros e, alem da limitagdo financeira, tem também a dificuldade em fazer
amizades fora daqui porque as pessoas sdo muito preconceituosas com a gente...” Entdo,

’

uma das poucas diversoes para os adolescentes daqui é a praia...’

“Eu e meus irmdos ndo paramos muito aqui dentro... A gente tem amigos aqui , é
logico, mas a gente ndo convive aqui dentro. A gente vive num mundo totalmente fora disso
aqui. Apesar de morar aqui, o nosso convivio ¢ fora daqui... A maioria dos nossos amigos sao

’

de fora daqui...’

“Todos os meus amigos eram muito bem tratados pela minha familia, até porque eles
eram bem diferentes da maioria do pessoal daqui. Apesar de alguns morarem aqui, eram
pessoas que ndo conviviam aqui dentro... Nossa vida era praia, pegar ondas, matiné fora

’

daqui...’

“Eu adoro a Cruzada Sdo Sebastido. Adoro muito mesmo. Tudo que acontece aqui na
comunidade, eu faco questdo de participar, de estar informado, estar junto nas questoes da
Cruzada. Agora, eu vou morar em um outro lugar por um tempo... Ndo vou vender meu
apartamento, porque se eu ndo gostar do outro lugar, eu volto para ca. Mas eu ndo vou sair
por ndo gostar daqui. Eu so quero experimentar o que é morar em outro lugar. Eu tenho
essa curiosidade... Eu vivi a minha vida toda aqui, e agora eu quero saber o que ¢ morar em

’

outro lugar. Eu quero saber como é a ‘organiza¢do’ fora daqui...’

“Eu gosto de morar aqui porque eu fui criado aqui. E eu so mudaria se fosse para
morar em outro lugar por aqui mesmo, tipo na Vieira Souto... Mas, sair daqui, para morar
num desses lugares, tipo Méier, ou outro bairro desses da ‘classe média’, eu ndo iria

mesmo...”

Verifica-se, através desses depoimentos, diferentes formas de lidar com um cotidiano

que, por vezes, apresenta situagdes bastante contraditdrias, no que se refere ao contexto sdcio-
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econdmico. Ao mesmo tempo que encontramos pessoas que se adaptam a realidade local,
aceitando as limitagdes e se relacionando com o contexto de uma forma particular, outras
demonstram um desejo de nao fazer parte desse contexto, numa tentativa, na minha opinido,
de “ excluirem-se da exclusdo” a que, segundo eles, estariam sujeitas as outras pessoas da
comunidade.

Quanto a determinadas situacdes, a principio semelhantes, verifica-se, através dos
depoimentos dos entrevistados, formas também variadas de vivencia-las. A seguir, dois

entrevistados falam de situacdes “parecidas”, vivenciadas por seus irmaos mais velhos:

“Se eu fizer uma comparag¢do entre eu (35 anos) e meu irmdo mais velho (57 anos),
que é alcoolatra e acho que também é dependente de cocaina , eu percebo que eu vivi numa
casa muito mais ‘organizada’ do que ele. Ele viveu na favela da Praia do Pinto, quando a
minha mde estava no inicio da vida. Ele foi o primeiro dos quatro filhos... Passou fome...
Viveu muito sozinho, porque a minha mde tinha que trabalhar e ele ficava sozinho. Ele tinha
que ‘se virar’ para comer, para se defender... Foi uma vida totalmente diferente da que eu
tive. Quando eu nasci, minha familia ja morava aqui na comunidade... Eu convivi muito
pouco com ele porque logo depois que eu nasci, ele rompeu com a familia e foi viver a vida
dele. Entdo, hoje, eu penso que a familia que ele teve ndo foi a mesma que eu tive, embora
fosse composta pelo mesmo pai e pela mesma mde... Mas a situagdo era diferente... O

momento era outro”.

“Meu irmdo mais velho tem hoje 47 anos e morou na favela da Praia do Pinto. E foi
ele quem ajudou a minha mde a criar os outros cinco filhos. Ele comecou a trabalhar com 9
anos de idade... Eu poderia dizer que ele sofreu muito... Passou necessidades... Mas ele

conseguiu fazer com que a gente ndo sentisse falta de um pai... Ele foi nosso verdadeiro

i3

pai...

Pode-se perceber, entdo, que os individuos em questdo (irmaos dos entrevistados)
vivenciaram e se relacionaram de formas diferentes, com situagdes aparentemente
semelhantes. Digo aparentemente porque, a medida que cada individuo se relaciona com um
determinado evento e adota um comportamento particular diante dele, esse evento se
transforma em algo diferente, algo singular. Ou seja, a situacdo ndo ¢ mais a mesma de antes,
porque ela estd em relagdo com um sujeito que a vivencia de um modo particular. Nos casos
apresentados, a situacdo de pobreza e miséria foi vivenciada diferentemente pelos individuos
porque cada um deles se relacionou com essa realidade conforme sua singularidade. Vejo

essas diferengas como aquilo a que Guattari chama de “modos de subjetivacao singulares ™.
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Acredito que, a partir dessa visao, podemos entender melhor alguns fendmenos como,
por exemplo, quando em uma mesma familia, composta de pai, mae e filhos, somente um
desses filhos torna-se dependente de drogas. H4 que se compreender, neste caso, como o
evento “drogas” interferiu, influenciou ou se localizou no processo de singularizagdo dos
individuos, fazendo com que cada um adotasse comportamentos diferenciados com relagao a
um evento, aparentemente semelhante.

Assim, vejo a relagdo que os entrevistados estabeleceram com as drogas, a partir da

primeira experiéncia, e destaco os seguintes depoimentos:

“Eu trabalhei em lugares onde as pessoas cheiravam, tomavam comprimidos, e eu
ndo usava... Eu fui dar o primeiro ‘teco’ (cheirar cocaina) junto com um namorado italiano,
quando eu estava ld na Itdlia. (...) E engracado isso, ndo é? Eu, morando aqui, convivendo
diariamente com drogas, nunca me interessei... La na Itdlia, junto com um namorado, eu

resolvi experimentar... E ele nem me ofereceu, eu que pedi...” (42 anos).

“Acho que a droga usada no lugar certo, na hora certa é um grande barato. Quando

se usa todos os dias, toda hora, perde-se o ‘valor da coisa’.... (42 anos).

“Eu acho que o prazer ndo estd na droga. O prazer estd no fato de vocé estar ali com
seus amigos, batendo papo... E logico que a bebida, por exemplo, estica o papo, as pessoas
ficam mais soltas, conversam mais... Mas ndo é a bebida que da o prazer... Nao tem prazer

nenhum beber sozinho...” (26 anos).

“Acho que fumei maconha porque estava naquela fase da adolescéncia, querendo
fazer tudo que os amigos faziam... Mas, depois, eu vi que aquilo ndo era uma coisa boa para
mim. Eu sabia que eu tinha uma vida saudavel e que estaria estragando a minha vida se eu

continuasse...” (20 anos).

“Eu acho que a cocaina é uma droga que ndo da prazer nenhum. Diferente do
Ecstasy, por exemplo, que a pessoa fica ativa, danga, curte e, no dia seguinte, ela esta legal.
O dlcool também da prazer, deixa a pessoa mais alegre, mais espontdnea... Mas isso tambéem
varia muito de pessoa para pessoa... Cada um é cada um... Essa é a minha forma de pensar”.

(28 anos).
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“Eu conhego pessoas que vivem sem utilizar qualquer tipo de droga e vivem
relativamente bem. Agora, eu também conhego pessoas que usam drogas eventualmente e
também vivem dentro de uma normalidade. Trabalham, estudam, convivem, etc... Entdo, eu
acho que é uma questao muito pessoal, muito de cada um. Umas pessoas conseguem lidar de
uma forma e outras lidam de outra forma... E uma questdo individual e cada um lida de uma
forma com isso. Eu lido de uma forma, por exemplo, meu irmdo de outra. Ele ndo consegue
50 usar, ele ¢ dependente.(...) Eu confesso que ja pensei muito sobre o porque do meu irmdo
ter se tornado um dependente. Minha mae, inclusive, vive me chamando atengdo porque ela
tem medo que eu acabe ficando igual a ele. Mas, agora, nessa nossa conversa, eu estou me
dando conta (e acho até que vocé deveria me cobrar a ‘terapia’), que eu nunca vou ser igual
ao meu irmdo porque ele nunca foi igual a mim... Ele teve uma vida completamente diferente
da que eu tive... Viveu coisas que eu nunca vivi... Ele ndo teve as oportunidades que eu tive...
Talvez, ele tenha passado por tudo que passou para que depois eu pudesse ter o que eu tive...
Sera...? Eu ndo sei... Mas agora eu tenho claro (e acho que isso vai até mudar minha atitude
com relagdo a ele), que eu sou o que sou porque tive a vida que tive, e ele é o que é porque
teve a vida que teve... Mas de quem é a culpa? Minha? Dele? Da vida? Sinceramente, eu nao

sei responder...”’(35 anos)

Percebe-se, aqui, que o entrevistado vivenciava a dependéncia do irmdo de uma
determinada forma, sem nunca ter refletido um pouco mais sobre essa situagdo. Parece que o
evento da entrevista provocou no entrevistado, a partir de uma analise mais profunda sobre o
assunto, uma outra visdo do problema . Isso nos remete para o fato de que determinadas
situagdes podem ser vivenciadas de formas diferentes até por um mesmo individuo,
dependendo, ndo s6 do momento em que elas acontecem, mas também de outros momentos
pelos quais passam os individuos envolvidos.

Dos sete entrevistados, seis tiveram a primeira experiéncia com as drogas (licitas e/ou
ilicitas) na adolescéncia, e apenas um ja tinha mais de 20 anos quando bebeu e cheirou
cocaina pela primeira vez. Esse fato provavelmente estd relacionado, por um lado aos
fenomenos tipicos da adolescéncia (conflitos, desafios, transgressdes, etc), ja comentados
anteriormente, € por outro, a também ja mencionada facilidade de acesso as drogas.
Entretanto, percebe-se nos depoimentos que, apesar de serem atribuidos valores positivos as
drogas experimentadas, quer pelo contexto em que sdo usadas, quer pelo prazer que
proporcionam, existe uma preocupacdo quanto aos limites desse uso. Verifica-se, também,
que para os entrevistados a relagdo que cada um estabelece com determinada droga, “é uma

questdo muito individual”, “muito pessoal”. Esses depoimentos nos apontam para a
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possibilidade de algo naquilo que Guattari chama de processo de singularizagdo, ter
contribuido para “protegé-los” de uma relagdo de dependéncia as drogas experimentadas.
Passarei agora a discutir o pressuposto de que alguns dos “fatores de protecdo” podem
estar ligados as experiéncias vividas no cotidiano familiar, influenciando os modos de
subjetivacdo dos individuos. Dentre essas experiéncias, destaco aquelas relacionadas ao

afeto/auto-estima, a responsabilidade e ao reconhecimento de limites.
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A Dimensao do Afeto/Auto-Estima

Considero que “receber afeto”, no sentido de “sentir-se amado”, contribui para o
desenvolvimento da capacidade de amar a si mesmo (auto-estima) € aos outros (afetividade).
Como ja foi visto anteriormente, ¢ ainda no primeiro ano de vida que o individuo se
reconhece como unidade (um ser individual) e, a partir dai, passa a estabelecer limites entre o
“eu” e 0 “ndo eu”. Retomando Winnicott, reconhego a relevancia do ambiente familiar para
o estabelecimento de um “ego” forte ou fraco. O autor faz consideragdes sobre os
conceitos de “self” (eu), “ndo self” (ndo eu) e ‘falso-self” (falso eu), relacionando-os a
constituicdo do individuo enquanto sujeito. Entretanto, esses pressupostos sdao bastante
complexos e ndo cabe aqui aprofundéa-los. Porém, parece claro em toda a sua argumentacao a
importancia atribuida aos cuidados maternais ( ou substitutos) e ao “suprimento ambiental
satisfatorio”, para o desenvolvimento emocional do individuo. Ele faz uma relagdo dessas
primeiras vivéncias com o comportamento afetivo, dizendo: “a perda da capacidade de ser
afetivo é uma das caracteristicas da ‘crianc¢a carente’, mais velha, a qual, do ponto de vista
clinico, demonstra uma tendéncia anti-social e é potencial candidata a delingiiéncia”
(1993:19).

Por outro lado, Guattari diz que a nogao da totalidade de um ego ¢ precaria, ja
que a subjetividade “ndo é passivel de totalizagdo ou centraliza¢do no individuo. Uma coisa é
a individuagdo do corpo. Outra é a multiplicidade dos agenciamentos da subjetivacdo: a
subjetividade é essencialmente fabricada e modelada no registro do social” (1986:31).

Portanto, ha que se considerar essa multiplicidade de agenciamentos e a
conexdo entre os diferentes componentes que atuam no processo de subjetivacdo do
individuo, e que podem ser de natureza tanto extrapessoal (sistemas maquinicos, economicos,
sociais, tecnologicos, etc.), quanto infrapessoal (sistemas de percepcdo, de sensibilidade, de
afeto, de desejo, de representagdo, de valor, sistemas corporais, organicos, bioldgicos,
fisiologicos, etc.).

Na presente proposta, a problematica atual do consumo de drogas ¢ discutida a partir
da idéia de “singularizagcdo”, defendida por Guattari. Entretanto, com o objetivo de
enriquecer a discussdo e, tendo em vista o recorte feito para o estudo privilegiar as relagdes
familiares, alguns pressupostos de Winnicott parecem ser pertinentes, levando-se em
consideracdo o momento historico em que foram concebidos.

Nao pretendo com isso propor uma visao reducionista da questdo, direcionada apenas
para o contexto familiar. Contudo, as limitagdes metodologicas exigem a escolha de um viés

dentre varios outros (nao menos validos), para o aprofundamento de um debate sobre
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determinado fendmeno social. Considero que as diferentes leituras possiveis podem traduzir
diferentes coeficientes de verdade, pois podem estar ligadas a diferentes €pocas e espagos.

A seguir, alguns depoimentos que mostram variados graus de importancia atribuidos
ao ambiente familiar, no desenvolvimento da afetividade e da auto-estima e a influéncia disso
no comportamento dos entrevistados com relacdo ao uso de drogas:

“Na minha familia sempre teve muita unido... Eu acho que a unido na familia é uma
coisa muito importante... Numa familia que ndo tem unido, ninguém chega a lugar nenhum...
Se acontecem muitas brigas, dificulta muito a familia... Prejudica o comportamento da

’

pessoa que cresce vendo aquele dia a dia tenso... E muito ruim...”.

Percebe-se nesta fala o estabelecimento, por parte do depoente, de uma relacdo entre o
ambiente familiar ¢ o comportamento do individuo “que cresce” nesse ambiente. Contudo,
nado se pode perder de vista que muitos dos conflitos presentes nas relagdes familiares sao

reflexos do vivido em outras dimensoes.

“Eu gosto muito das minhas irmds... E quando eu estive em uma situac¢do dificil de
doenca, eu senti que elas se preocuparam muito e me ajudaram muito. Eu sabia que elas
gostavam de mim, mas aquela situa¢do me mostrou além do que eu conhecia... E eu achei

isso o maximo”.

Aqui, o que chama atengdo ¢ a énfase dada pelo entrevistado ao fato de que
determinadas situagdes vivenciadas, mostram uma intensidade de afeto, muitas vezes
desconhecidas e/ou esquecidas pelos proprios atores envolvidos em uma relagdo. As
intempéries do cotidiano contemporaneo, muitas vezes, impedem a vivéncia e o “desfrutar”

da intensidade dos sentimentos que fazem com que individuos “estejam em relagcdo”.

“(...) O amor ndo era um amor de pai e mde juntos, era um amor que vinha dividido.
Cada um na sua, mas para mim vinha afeto... Era uma coisa complicada... E légico que
aquela coisa junta me fazia falta, mas o afeto chegava... Ndo era uma coisa junta, da
familia... Ndo sei se, no fundo, era uma disputa entre eles para ver quem me conquistava

* »
mais... .

Este relato, ¢ de um entrevistado que foi criado pelos pais biologicos. Ele refere-se ao

relacionamento dos pais como “uma rela¢do a moda deles” e demonstra que, independente
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do tipo de relacao de afeto existente entre seus pais, com todos os conflitos do dia-a-dia, ele se
sentia amado por ambos. Ele fala de um amor que chega “dividido” , o que, para ele, nao
traduz um “amor de familia”’, mas sim, um ‘jeito particular de amar”. “(...) Ficava cada um

na sua, mas para mim, vinha afeto...”

“Isso é muito dificil para eu dizer... Eu brigo direto com o meu pai e converso pouco
com a minha mde. A relagdo melhor que eu tenho é com os meus irmdos(...). Eu quase ndo
paro em casa e por isso ndo tenho tempo de conversar com ninguém. Afeto mesmo, so pelos

cagulas (g€meos). Fora isso, eu ndo tenho o que dizer”.

Apesar dos conflitos familiares existentes, o depoente, aqui, se reconhece em relacao

de afeto com alguns membros da familia. Isso aponta para uma capacidade de ser afetivo.

“Eu so conheci o meu pai aos 10 anos de idade. Antes, eu tinha aquela vontade,
aquela curiosidade de saber quem ele era, como ele era... Depois que eu o conheci, pude
perceber que o meu verdadeiro pai era meu irmdo mais velho e que eu ndo precisava de
outro... Entdo, eu ndo quis mais saber daquele que se dizia meu pai. E, hoje, eu tenho ele
como um cara que eu nunca vi em toda a minha vida e que ndo me diz nada... E eu pude

perceber também como eu era amado, bem cuidado e protegido pelo meu irmdo...”.

“(...) Quando eu achava que ninguém me entendia, ela sempre me chamava para
conversar e, muitas vezes, me mostrava que eu estava errado, etc... Entdo, a minha tia me

ajudou bastante”.

Os relatos acima reforcam o argumento de que as relagdes de afeto, bem como a
legitimidade de papéis e de funcdes dentro do grupo familiar, independem dos lacos
biologicos. Além disso, verifica-se, também, a importancia de sentir-se acolhido e
compreendido em momentos de conflitos, e como isso se traduz e ¢ interpretado como uma

demonstragao de cuidado e de afeto.

“Eu acho que o ambiente, o meio que a pessoa vive é uma das coisas que contribui
para ela usar drogas. Muitos dos meus amigos da adolescéncia se tornaram dependentes...
Alguns foram presos... Acho que as familias dos meus amigos eram mais ‘desorganizadas’
que a minha... Na minha casa, tinha alguém (referindo-se a mae) que mantinha a

organizagdo. Entdo, eu ndo tenho duvidas que aléem do meio (e o meio sdo eles mesmos), ser
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‘desprovido’ de familia, contribui bastante para a dependéncia”.

Pode-se constatar nesta declaracdo a importancia atribuida pelo entrevistado aquilo
que Winnicott (1993) chama de “suprimentos ambientais satisfatérios” e “cuidados maternais
(ou substitutos)”, que, na interpretagdo do depoente, pode contribuir para proteger o individuo
da dependéncia de drogas. E claro que esses fatores ndo podem ser vistos como dissociados

de um contexto maior, que envolve o econdmico, o social e o historico.

Winnicott faz, também, a seguinte consideragdo sobre o amor: “A medida que a
crianga cresce, o significado do termo ‘amor’ vai se alterando, ou enriquecendo-se com

novos elementos:

1) Amor significa existir; respirar; estar vivo identifica-se a ser amado.
1) Amor significa apetite. Aqui ndo hd preocupagdo, apenas a necessidade de
satisfacdo.

1Il)  Amor significa o contato afetuoso da mae.

1V)  Amor significa a integragdo (por parte da crianga) do objeto da experiéncia
instintiva com a mde integral do contato afetivo; o dar passa a relacionar-se ao receber, etc...

V) Amor significa afirmar os proprios direitos a mde, ser compulsivamente voraz,
for¢car a mde a compensar as (inevitdveis) privagoes por que ela é responsavel.

VD)  Amar significa cuidar da mde (ou do objeto substituto) como ela cuidou da
crian¢a - uma prefiguragdo da atitude de responsabilidade adulta” (1993: 19-20).

Em alguns momentos, pode-se encontrar nas falas dos entrevistados, referéncias a este

amor descrito pelo autor:

“Mesmo eu morando com os meus avos, a minha mde me dava muita aten¢do. Ate
hoje ela tem aquela preocupagdo de saber como eu estou, aonde vou, e aquelas coisas de

iz

mde...

“(...) Até hoje eu me sinto muito amado... Minha mde e meus irmdos, mesmo os que jd
ndo moram mais com a gente, estdo sempre querendo saber como eu estou, se estd tudo
bem... Entdo, se as pessoas se preocupam com vocé, é porque elas te querem bem, gostam de

)

vocé...”.

“(...) Eu era muito ‘colado’ com a minha mde. Ela me levava para todos os lugares

’

que ia. Acho que era porque eu era o mais novo...”.

57



“Naquela época, a minha mde era a pessoa mais importante da minha vida. Meu pai
tinha uma ‘certa importancia’, mas era so uma ‘certa importancia’... A minha mde é que era
tudo... Hoje, eu consigo enxergar outras pessoas, é logico. Mas, naquela época, eu ndo
enxergava nada... As vezes, eu fico pensando como é que eu podia ndo enxergar mais

ninguem?”

“Dentro da nossa vidinha, dentro da nossa humildade, eu ndo tive nenhuma caréncia.

Até por conta da minha mde fazer muito para isso. Minha mde sempre batalhou muito...”.

“Eu nunca senti falta de carinho nem de afeto... E quase tudo o que eu pedia a minha

’

made, ela me dava...”.

“O meu avé morreu e a minha avo ficou muito doente. Entdo, minha mae ficava ld

’

cuidando dela e da minha tia, que também era doente...”.

Este ultimo depoimento aponta para a existéncia de um amor que se traduz no cuidado

com a mae, interpretado por Winnicott como “uma atitude de responsabilidade adulta”.

Em outros relatos, verifica-se a existéncia de outras pessoas que cumprem o papel de

mae bioldgica, substituindo-a:

“As vezes, eu queria algumas coisas que meus avos ndo podiam me dar. Eles faziam
muito esfor¢o e o que eles conseguiam era com muita dificuldade, mesmo na parte da
alimentagdo. Entdo, algumas coisas eu ndo podia ter, mas eu me conformava e aceitava

1

isso.’

“Quem me criou foi minha avo. Quando eu nasci, eu fui trazido do hospital direto
para a casa da minha avo... Minha mde foi morar em outro bairro com o meu pai... Depois
eles se separaram e ela foi morar em outro lugar... Entdo, eu ndo queria ir para la... Eu
queria ficar com a minha avo. Quando ela me levava para la, eu chorava tanto que ela me
trazia de volta para a casa da minha avo. Assim, eu fui ficando, fui ficando, e moro aqui até

hoje”.
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“Eu fui criado pelos meus avos e pela minha tia. Meus pais eram muito novos quando
eu nasci e brigavam muito... Chegaram até a passar um tempo separados... Entdo, ndo dava

)

para morar com eles... Mas eu me sentia muito bem com os meus avos...” .

“Eu sou o cagula, sou tempordo... E eu tive uma irma que foi “meio mae” para mim...
Ela tinha por mim aqueles cuidados de mde... Até mesmo depois que eu ja era adulto, ela

continuava com aquelas preocupagoes... Infelizmente, essa minha irmd ja morreu...

Durante as entrevistas, pude perceber que os depoentes relacionam o sentir-se amado
pela familia, com suas atitudes e comportamentos diante de situagdes variadas, dentre elas, o
uso de drogas. Acredito que essa construgdo afetiva se desenvolva ao longo do processo de
crescimento do individuo, através das diversas relagdes estabelecidas e vivenciadas em seu
cotidiano. O resultado disso se traduz em posturas de cuidado consigo mesmo e preocupagao
com o sofrimento daqueles que o amam, caso sejam adotados comportamentos que coloquem
em risco a sua saude e a sua vida. E claro que a origem dessas atitudes nem sempre encontra-

se a nivel do consciente.

Por isso, parece-me importante que a questdo do amar e ser amado seja, inclusive,
melhor investigada pelo campo da clinica das toxicomanias, haja visto os casos (ndo raros) de
dependéncia, cuja recuperagao (ou interrup¢ao do uso) "coincide" com o estabelecimento de
novas relagdes afetivas, do tipo namoro, casamento, etc., ou do tipo religioso (dedicacdo a

uma nova crenga, onde o individuo se sente amado, ainda que através de uma transcendéncia).

Sobre isso, diz Guattari: “quando substituo, aparentemente, um sintoma por outro,
ndo existe nenhum ‘continuun’ da ordem de deslocamentos de afeto como quantidade de
energia, do tipo freudiano. O que acontece sdo blocos de possivel que se substituem enquanto
tais: cada nova constelagdo de universo cria um novo bloco de possivel, sem qualquer
carater de continuidade. (...) E isso ndo acontece dialeticamente em rela¢do a outros campos
de possivel: eles coexistem. Ha sempre a possibilidade de somatiza¢do, ha sempre a
possibilidade de recair nos mesmos buracos negros, nunca se esta totalmente curado de
coisa alguma; ndo ha deslocamentos dialéticos. Somos sempre tudo ao mesmo tempo:
acordados, conscientes, apaixonados, ambivalentes... E ndo se trata de uma ambivaléncia

conflitiva,, mas do fato de que todas essas constelacoes se perfilam simultaneamente nesse

nivel” (1986:221).
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A meu ver, esse debate, por sua complexidade, demanda um aprofundamento teérico
mais abrangente, no que se refere a seus aspectos clinicos. Porém, o objetivo aqui ¢ apenas
apontar para a relacdo que os entrevistados parecem estabelecer entre o “sentir-se amado” e a

adocdo de comportamentos cuidadosos e/ou responsaveis consigo mesmo e com aqueles de

sua convivéncia.
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A Dimensio da Responsabilidade e dos Limites

Quanto a responsabilidade:

O sentido da responsabilidade aparece nos depoimentos, ora relacionado ao

comportamento dos familiares, ora relacionado ao comportamento dos proprios entrevistados:

“Minha familia tratava muito bem os meus amigos. Acho que pela confianga que eles
tinham em mim, pela moral que eu tinha em casa... E com os amigos da minha irmd era
igual. La em casa foi ponto de encontro dos nossos amigos. E isso era importante para nos e

’

para eles também. Porque, de repente, eles ndo tinham isso em casa...””.

Neste depoimento, o entrevistado fala da importancia, para ele, do respeito e do
reconhecimento da familia, no que se refere a confiabilidade e a responsabilidade a ele
atribuidas. Refere-se a isso como sendo resultado de seu “comportamento responsavel
precoce”, por conta de ter comegado a trabalhar aos 14 anos de idade. “(...) Eu acho que eles
eram assim comigo porque, desde cedo, eu fiz aquilo que eles achavam que era o melhor
para mim. Eu me especializei bem cedo numa profissdo, garantindo a minha independéncia e
um futuro melhor”. E acrescenta: “Naquela época, em que eles for¢caram uma barra para
que eu comegasse a trabalhar, eu achei aquilo um absurdo... Eu so tinha 14 anos e tinha que
estudar e trabalhar? Eu cheguei a ficar revoltado com aquilo... Mas, com o tempo, eu percebi
que o que eles fizeram foi realmente muito bom para mim... Porque se eu ndo tivesse esse
emprego hoje, o que eu seria? Entdo, hoje, eu entendo a atitude deles de uma outra forma, e

acho que valeu...

Neste caso, a atitude dos pais foi interpretada, inicialmente, como uma
“exigéncia absurda”. Entretanto, com o tempo, a medida que o significado do trabalho foi
mudando para o entrevistado, essa mesma atitude dos pais foi “reinterpretada” como uma
demonstragdo de preocupacdo com o futuro, traduzindo-se, assim, em uma postura

relacionada ao afeto.

“Meu pai sempre foi boémio e ndo tinha nenhuma responsabilidade dentro de casa.
Minha made casou com ele quando tinha 13 anos e ele 25. Ele nunca teve responsabilidade.

Entdo, ela teve que batalhar para alimentar os filhos, e ele ndo fazia nada. Assim, ele foi
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perdendo espaco e ela tomando esse espaco. O dia que ele acordou, ja ndo tinha mais

’

espago...”.

“Eu terminei o segundo grau, fiz o vestibular e passei para uma faculdade particular.
Eu tinha entre 18 e 19 anos e, quando eu comecei a freqiientar as aulas, eu percebi que a
turma so queria brincar! Entdo, eu estava pagando so para brincar? Ai eu pensei: ‘ndo, isso
ndo esta legal...". Tranquei a matricula e depois de alguns anos voltei e peguei até uma turma
legal, que estudava. Mas, ai eu percebi que ndo era bem aquilo que eu queria estudar, e parei

de novo. Mas, ja estou pensando em voltar a estudar, so que em uma outra carreira’.

“Todos ajudam nas despesas da casa. Na minha opinido, todo mundo tem que
trabalhar. A gente tem a nossa familia e so o trabalho ajuda na alimentag¢do e nas outras

)

necessidades. Se ndo trabalhar, atrapalha...”.

“O trabalho para mim é tudo. Quase tudo que eu consegui na vida foi trabalhando...
O trabalho foi fundamental para eu conseguir me libertar e ter uma vida independente”.
“Naquela época, eu estudava mais por pressdo dos meus pais. Eu ndo gostava muito
de estudar... Mas, depois, quando eu comecei a ter mais ‘consciéncia da vida”, foi que eu

comecei a dar mais importdancia aos estudos”.

“Eu tenho uma perspectiva de vida e, se eu quero sair da casa da minha mde, eu
tenho que estar trabalhando... Eu ndo posso querer que a minha mde ‘me banque’ pelo resto

da vida... Ainda mais agora, que eu tenho uma filha...”.

“Nos éramos cinco homens e uma mulher. Entdo, a minha irmd ajudava a minha made
nos servigos de casa. Essa responsabilidade era dela. Os homens tinham que trabalhar para

ajudar nas despesas”.

“A gente quando é novo, vé o trabalho de uma forma, quando ja é adulto, vé de
outra... Quando se é novo, o trabalho é so uma forma de ganhar seu proprio dinheiro, se
divertir, etc... Ja para o adulto, o trabalho ¢ uma responsabilidade, para se ter uma casa,

’

uma familia, essas coisas...”.
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Nas varias declaracdes, a responsabilidade ¢ referida como atitudes que , a priori, estdo
ligadas a um investimento individual, mas que remetem a uma preocupacdo com o coletivo
(familia), no sentido de sua manutencdo e harmonia. Essa preocupag¢do também aparece em

alguns depoimentos sobre o uso de drogas:

“F possivel usar drogas de vez em quando, desde que a pessoa tenha um controle... Se
vocé trabalha o més inteiro e quando vocé recebe seu dinheiro, gasta tudo em drogas, e a
responsabilidade dentro de casa, como é que fica?”

6

xistem pessoas que usam drogas so nos finais de semana, e na segunda feira tém

’

aquele compromisso com o trabalho, com a familia...’

“Eu ndo misturo... Quando eu trabalho, eu trabalho... Drogas, so nas horas de lazer.

’

Nao da para cheirar ou beber e trabalhar...’

Quanto aos Limites:

Alguns relatos mostram a existéncia de limites claramente reconhecidos pelos

entrevistados:

“(...) Eu nunca repeti de ano na escola. Até porque a cobran¢a em casa ndao era mole.
Se eu repetisse, o massacre ia ser enorme... Ndo de agressdo fisica, porque isso ndo tinha la

em casa, mas, psicologicamente, ia ser fogo...”.

“Era a minha mde quem determina e cobrava tudo. E a gente acreditava muito nela...

’

Ela tinha muito crédito com a gente... Entdo, tudo o que ela falava era respeitado...”.

“Ficar na rua até tarde ndo podia. So podia ficar na rua até as 8 horas da noite. Hoje
em dia, eu vejo as criangas aqui ficarem na rua até meia-noite, uma hora da manhd... A gente

ndo podia mesmo. Era a minha tia quem determinava isso, e todo mundo respeitava”.
“(...) Entdo, eu saia com eles e quando eu via, meu pai estava la para me buscar. Ai,

eu discutia com ele e a gente brigava muito... Mas, depois, com o tempo, eu fui vendo que ndo

era nada disso... O que ele fazia era o melhor para mim mesmo ™.
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“(...) Quando eu estava na segunda série do primeiro grau, minha turma ia fazer um
passeio com a escola. Na hora de entrar no onibus, eu estava fazendo a maior baguncga e a
professora me chamou atengdo varias vezes. Como eu ndo obedeci, ela me tirou da fila e ndo
me deixou ir ao passeio. Eu vi todo mundo indo e tive que ficar na secretaria da escola até
eles voltarem. Ali, eu me senti muito pior do que se tivesse levado uma surra... E ali eu
descobri que o castigo e certos tipos de agdo, ao contrdrio da violéncia, podem ensinar muito

1

mais...” .

“Eu me lembro que la em casa ninguém podia brincar com armas. Nos ndo podiamos
ter revolveres de brinquedo. Os brinquedos eram bola, pido, carrinho, bicicleta, etc...Mas

revolver, nem pensar... Ainda mais se fosse de espoleta... Isso realmente era proibido”.

“Quando eu comecei a trabalhar, eu fui adquirindo um pouco mais de direitos,
porque eu passei a ter um pouco mais de independéncia, principalmente, na darea financeira.
Eu podia sair um pouco mais, mas ndo podia fazer nenhuma besteira, porque isso, meu pai

realmente ndo deixava”.

“Desde que nos éramos pequenos, minha mde dizia que nunca permitiria que nos
levdassemos mulheres para dormir com a gente la em casa. Isso era proibido, e é até hoje. E
eu acho que a minha mde estd certa, porque isso é uma questdo de se ter consciéncia, de se

ter respeito com a nossa propria mde.

“Acho que eu sou assim por causa da maneira como eu fui criado... Muitos amigos
que eu tive na infancia e que a mde deixava ‘solto por ai’, hoje levam uma vida que ndo tem
nada a ver. Teve um que até foi morto na quadra de uma Escola de Samba... Nos, eu e meus
irmdos, ndo podiamos ir aonde eles iam... E, hoje, eu acho que isso foi bom para a gente...”.

Pode-se pensar que nesse caso ha um reconhecimento, por parte do depoente, que

certas atitudes que, de alguma forma impdem limites, na verdade se traduzem em uma

demonstra¢do de cuidado, logo, em uma relacao de afeto.

Os depoimentos parecem apontar para a existéncia, como Winnicott (1993) propde, de
uma relacdo entre afeto/auto-estima, responsabilidade, limites. Ele diz que depois do
periodo inicial de protecdo, a mae (ou substituta) deve, aos poucos, abrir espago para a crianca
expressar-se livremente e agir segundo seus impulsos. Mas os “controles” permanecem sendo

necessarios. Entretanto, a crianga precisa de tempo para explorar essa fase e ser acolhida em
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seus momentos de “volta ao colo”. Ou seja, nessa fase, a0 mesmo tempo que a crianga realiza
novas percepgoes objetivas e se enriquece com a descoberta, ela retorna ao seu referencial
primeiro (a mae, o ber¢o, o ambiente familiar), onde se sente segura. “(...) a confian¢a infantil
no caminho de volta é reconstruida” (1996: 107).

Se a resposta familiar a essas idas e vindas, consideradas pelo autor como “necessarias
ao processo de crescimento emocional” for satisfatoria, “com o tempo, as crian¢as tornam-se
capazes de conservar um sentido de seguranga, mesmo frente a inseguranga mais manifesta
(...) " (1993: 43).

Durante toda a infancia, as criancas tém sempre necessidade de verificar se ainda
podem confiar nos pais. Mas ¢ na adolescéncia que esses “testes” sdo mais freqiientemente
“aplicados”. Segundo o autor, “(...) os adolescentes comecam a enfrentar em si proprios uma
nova gama de sentimentos fortes e até amendrontadores, e desejam verificar se os controles
externos ainda estdo de pé. Mas, ao mesmo tempo, querem provar serem capazes de romper
esses controles e estabelecer a si proprios como pessoas autonomas. As criancas sadias
necessitam de quem lhes imponha um certo controle; mas os individuos que impoem a
disciplina devem poder ser amados e odiados, desafiados e chamados a ajudar (...). E sempre
um relacionamento vivo entre duas pessoas que abre espa¢o ao crescimento. (...) O
crescimento verdadeiro confere a crianga ou ao adolescente, um sentido adulto de
responsabilidade, sobretudo daquela responsabilidade ligada a provisdo de condigoes
adequadas de seguranga as criangas de uma geragdo mais nova” (1993:47).

Os varios depoimentos explicitam que os individuos vivenciam situagdes concretas em
momentos determinados. Entretanto, essas vivéncias vao sendo “reinterpretadas”, adquirindo
novos significados para os individuos, a medida que eles crescem e amadurecem

emocionalmente, através das multiplas relagdes que vivenciam.
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A relacao afeto/auto-estima, responsabilidade, limites e drogas

Tomando, entdo, as proposigdes referidas anteriormente, passarei a discutir a seguir a
relacio afeto/auto-estima, responsabilidade, limites e drogas.

A relagdo entre amor/afeto, auto-estima, confianga/controle (limites) e
responsabilidade, como ja foi dito , ¢ discutida por Winnicott a partir da importancia atribuida
aos cuidados da mae (ou seu substituto) e ao suprimento ambiental, para o crescimento
emocional do individuo. Entretanto, ndo se pode desprezar elementos pertencentes a outros
niveis de experiéncias, que também interferem no comportamento dos individuos.

Na comunidade estudada, o trabalho empirico mostrou que a relacao dos entrevistados
com as drogas ¢ de experimentacdo e/ou uso eventual e ndo de abuso ou dependéncia. E,
apesar das diferencas encontradas nos depoimentos sobre o que ¢ um dependente de drogas,
quando analisamos as explicacdes dadas pelos depoentes para o fato deles ndo se
considerarem como tal, embora fagam uso eventual de drogas, encontramos argumentos que
ora nos apontam para as relagdes de afeto/auto-estima, responsabilidade e reconhecimento de
limites que remetem ao cotidiano familiar, e ora estdo direcionados a valorizacdo do

“individuo”.

“Acho que os problemas dentro de casa muitas vezes fazem as pessoas correrem para
o icio’, para beber, para cheirar (cocaina) ou para fumar (maconha). (...) As pessoas
pensam que podem correr dos problemas se afundando nas drogas. Mas isso ndo adianta,
porque quando vocé fica ‘sdo’, os problemas continuam ali e, as vezes, até maiores do que

eram antes”.

“A pessoa pode ficar dependente se estiver muito triste e desiludida... Ela

’

experimenta, acha que vai ser legal, e depois ndo tem for¢as para sair...”.

Esses dois depoimentos mostram a relacdo que os entrevistados fazem entre os

conflitos cotidianos e a possibilidade de se tornar um dependente de drogas.

“Minha mde sempre fala para eu ndo beber muito e me chama aten¢do quando acha

que exagero”.

“Meu pai comegou a vigiar mais a gente quando ele percebeu que algumas pessoas

do nosso grupo estavam ‘tomando uma linha diferente’... Hoje, eu acho que ele estava certo...

66



Muitos desses amigos, hoje, estdo presos e outros ja até morreram... Entdo, isso realmente

>

ndo é uma brincadeira...”.

Aqui, verificamos a importancia dos limites estabelecidos pela familia para um

comportamento responsavel diante da possibilidade do uso de drogas.

“Dependente ¢ aquela pessoa que usa todos os dias, que vende até as coisas de casa

para ter a droga. As vezes, a pessoa tem até uma vida boa e comega a trocar tudo pelo po”.

“Dependente é aquele que usa drogas sucessivamente, sem controle... E aquele que
ndo consegue curtir a droga... Vende objetos, e todo o dinheiro que tem vai para as drogas.

Dos que usam drogas, eu acho que so 5% sabem usar, os outros sdo usados”.

“Eu ndo me tornei um dependente porque eu sei o que eu quero para mim. E tem que
ser assim. Todas as coisas da minha vida sdo assim. Eu sei o que eu quero e é aquilo que eu

vou buscar. Eu acho que se a pessoa ndo sabe o que quer, ndo tem controle, ela danga”.

“Eu acho que existem pessoas e pessoas... Por exemplo, eu trabalho, gosto muito do
meu trabalho, e gosto também de dar uns ‘tequinhos’ (cheirar cocaina), de vez em quando.
Mas nem todo mundo é igual. Tem gente que gasta tudo o que tem e tudo o que ndo tem em
drogas. Nado faz outra coisa na vida a ndo ser se drogar... Esse é dependente, ndo tem

’

controle, ndo segura...’

Os relatos acima mostram que os entrevistados relacionam a dependéncia de drogas a
falta de controle (limites), de responsabilidade, de amor-proprio e confianga em si mesmo
(auto-estima). Isso pode significar que, para eles, ainda que usem drogas, esses fatores tém
uma importancia significativa para nao estabelecerem com as drogas consumidas, uma

rela¢do de dependéncia, funcionando, portanto, como fatores protetores.

“E claro que existem pessoas que usam drogas e ndo sdo dependentes. Eu acho que

’

isso depende de cada um”.

“Eu acho que a ‘dependéncia quimica’ estd relacionada ao organismo de cada um.
Assim como eu ndo sou “viciado’, pode ser que alguma outra pessoa la em casa venha a ser

algum dia. Mas eu acho que tem também o fator psicologico. Eu acho que eu tenho uma
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cabega legal, porque eu tive uma instrug¢do legal para saber administrar bem isso. Mas, por
outro lado, eu também acho que ninguém vira alcodlatra, por exemplo, por falta de

’

instrug¢do. Por isso que eu acho que é uma questdo do organismo de cada um.’

Nesses casos, os depoentes atribuem o comportamento em relagdo as drogas como
uma questdo individual, embora ndo saibam explicar muito bem como isso funciona.
Poderiamos, entdo, supor que a influéncia para esse tipo de comportamento ¢ da ordem do
subjetivo, cuja construcdo se d4 ao longo da vida de cada individuo, em diferentes

dimensoes.

“Acho que ndo me tornei um dependente por causa da minha familia. A familia pesa
muito nisso ai. Para aquelas pessoas que ndo tém nenhum apoio da familia, fica muito

dificil...”.

“Eu ndo tenho duvidas que uma das coisas que me impede de beber mais vezes ¢ a
cobranga familiar. Se bem que eu tenho quase certeza que, mesmo se eu ndo tivesse essa
cobranga dentro de casa, eu ndo seria um dependente. Mas que essa cobranga inibe, isso
inibe. Se eu pudesse, eu seria mais boémio... Eu adoro a boemia... Eu ndo tenho duvidas que

¢ a minha familia que me impede de fazer uso mais freqiiente do dlcool”.

Essas falas evidenciam a importancia da familia no comportamento dos individuos
com relagio ao uso de drogas. E claro que essa importancia é resultado das relagdes
estabelecidas dentro do contexto familiar, ao longo do processo de crescimento e
amadurecimento emocional desses individuos, e de seus modos de subjetivagao.

Por outro lado, cabe chamar aten¢do, mais uma vez, que o ‘“significado de familia”
para os entrevistados ndo se prende a “padrdes estruturados e formais”, até porque nenhuma
das familias dos depoentes estd em conformidade com a “estrutura triangular”(pai, mae e
filho), caracteristica da sociedade contemporianea. O que se verifica ¢ a predomindncia da
chamada “familia ampliada”, onde o cotidiano ¢ compartilhado por avos, pais, filhos, tios,
sobrinhos, primos, etc. Acredito que essa forma de organizacao esteja ligada ao processo de

“estruturacdo” da propria comunidade, ja descrito anteriormente.

Enfim, esses depoimentos demonstram que existem, no comportamento dos depoentes,
posturas que revelam atitudes de responsabilidade, amor e cuidado consigo mesmo, e de

respeito e preocupagdo com a familia. Isso pode demonstrar que as relagcdes de amor/afeto,
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auto estima, confianca/controle e responsabilidade, vivenciadas no contexto familiar, podem
funcionar como importantes “fatores protetores”, no que se refere ao comportamento dos
individuos diante das drogas. Entretanto, ¢ importante ressaltar que esses fatores ndo podem
ser reduzidos somente a esfera familiar, tendo em vista, como ja foi dito, a multiplicidade de

elementos que interferem e influenciam os “modos de subjetivagdo” desses individuos.

Outros relatos merecem, ainda , alguns comentarios:

“E importante que as pessoas ndo pensem que todo mundo que usa drogas é uma
pessoa que ndo presta. A droga, hoje, esta em todas as classes, na classe alta, na média, na
baixa, entre os miserdveis... Ela é vendida tanto no meio da miséria, quanto no meio rico.
Néo é s6 pobre que usa drogas. Entdo, quem usa ndo deve ser discriminado. As vezes, essas
pessoas sdo muito mais amigas do que aquelas que ndo usam nada. Eu falo por experiéncia
propria...”.

Esse relato aparece como uma critica a discriminag¢do sofrida por aqueles que usam
drogas ilicitas, ainda que o facam de forma eventual e recreativa. Além disso, na interpretacao
do entrevistado, a sociedade tende a associar o uso de drogas a pobreza e esta a
marginalidade. Isso pode servir como um alerta para aqueles que, através de uma visao
equivocada, generalizam e rotulam todos os usudrios de drogas como marginais, violentos,

bandidos e desviantes da ordem publica.

“Na minha opinido, os policiais ndo deviam incentivar a droga... Alguns policiais
incentivam o uso de drogas, porque se envolvem com os traficantes por causa de dinheiro... E
¢ al que ‘a coisa corre frouxa'... Isso é muito grave...O papel deles devia ser proteger a

1

comunidade e ndo fazer isso que eles fazem...”.

Aqui, vemos a indignagdo do individuo enquanto cidaddo, ao vivenciar uma realidade
onde os “papéis” (policial e bandido) se misturam. A critica é direcionada ao fendmeno
especifico do abuso de drogas, que, na verdade, pode ser visto apenas como mais uma das
“mazelas” do capitalismo no atual contexto brasileiro, conforme o discutido em capitulo

anterior, onde foi abordada a questao do individuo na sociedade moderna.

“Eu acho que as criangas hoje ficam muito largadas. O tempo que elas passam na
escola é muito pouco. O pai e a mde ficam fora, trabalhando... As criang¢as tinham que ter

mais atividades, porque esse tempo todo que elas ficam na rua, véem os mais velhos fazendo

69



coisa errada e aprendem... E o que é pior, é que ainda tiram essas pessoas como idolos... Eu

’

acho que, hoje, realmente, as criangas precisam ser mais olhadas...”.

Podemos interpretar esse depoimento como um dos reflexos das transformacgdes da
familia no cenario contemporaneo.

O rompimento da dicotomia entre o publico e o privado, com a participacdo da mulher
no mercado de trabalho, ndo s6 como investimento pessoal, mas também como possibilidade
de melhoria da qualidade de vida da familia, exige uma reorganizagdo da rotina familiar.
Muitas vezes, essa nova forma de organizacdo vem acompanhada de conflitos, dentre eles
aqueles relacionados ao “abandono” das criangas.

Esse “abandono” ndo esta relacionado, necessariamente, a “quantidade” do tempo que
a mae tem disponivel para se dedicar aos cuidados com os filhos, mas sim a “qualidade”
desses cuidados, que , muitas vezes, se traduzem em relagdes de afeto. Nem sempre, como
vimos especificamente na comunidade estudada, esses cuidados vém da mae bioldgica.

Podemos perceber, entdo, que para dar conta de uma reorganiza¢do do cotidiano, a
partir das novas exigéncias que a modernidade traz para o contexto familiar, essas familias
lancaram mao da “solidariedade familiar”, que se produz na convivéncia em “familia
ampliada”. Vimos também que a forma como os individuos vivenciam cada etapa dessa
reorganizacdo, pode variar conforme os modos de subjetivagdo singulares. Parece que
determinados aspectos desse processo de singularizacdo contribuem para comportamentos
diferenciados, ndo s6 em relagdo ao atual contexto que envolve o consumo de drogas, mas
também no que se refere a atitudes diante de outros eventos presentes na complexidade da
vida em sociedade.

Enfim, como diz Guattari, “as praticas de produgdo subjetiva, as referéncias as
cartografias relativas a essas produgoes sdo da alcada de agenciamentos os quais estdo
sempre em vias de ser destruidos e reconstruidos, desfeitos e recolocados em funcionamento”

(1986:197).
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VII. CONSIDERACOES FINAIS

Acredito que, de uma forma sintética, a partir das historias de vida dos entrevistados e

de suas atitudes e comportamentos com relagdo ao consumo de drogas, algumas

consideragdes podem ser propostas:

a)

b)

d)

As relagdes sujeito-droga, estabelecidas pelos diferentes individuos sdo de uso

eventual, ndo se caracterizando, portanto, como dependéncia;

Para que se entenda melhor como determinadas pessoas usam drogas e,
diferentemente de outras, ndo fazem com essas drogas nenhuma relagdo de
dependéncia, ¢ necessario que se leve em consideragdo as experiéncias vividas por

essas pessoas em seu cotidiano.

Evidenciou-se nos depoimentos a importancia das relacdes de afeto/auto-estima,
responsabilidade e limites, vivenciadas pelos entrevistados, para um
comportamento de responsabilidade consigo mesmo e com aqueles de seu

convivio.

Entendendo a forma como essas relagdes influenciam no “processo de
singularizagdo” dos individuos, poderemos ter uma visdo menos equivocada,
menos preconceituosa, menos “padronizada” , mais flexivel e mais compreensiva
sobre o fendmeno do consumo de drogas, que tanto tem mobilizado, atualmente,
os profissionais de saude, os educadores, as familias, as autoridades publicas e a

sociedade como um todo.
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VIII. CONCLUSAO

O presente trabalho levanta algumas questdes, dentro do campo das toxicomanias. Ha
que se considerar nesse contexto: as relacdes de poder; a dimensdo da violéncia gerada a
partir da “ilegalidade” de algumas substancias; os interesses politicos € econdmicos
envolvidos na problematica; a “utilidade” das drogas como “instrumento” de alienacdo; o
“lugar” da droga enquanto “promessa” de “prazer ilimitado™; a posi¢do hipocrita da midia
que, direcionada aos interesses capitalistas, incentiva o consumo das drogas licitas (alcool e
tabaco) e se posiciona de forma “terrorista” e “mediocre” frente as drogas ilicitas, como se o
prejuizo humano e social acarretado pelo abuso das drogas, estivesse ligado a “legalidade”
ou “ilegalidade” das mesmas; a visdo equivocada e preconceituosa da sociedade, que rotula
todos os usuarios de drogas ilicitas como marginais, bandidos, violentos ou doentes, o que,
por vezes, acaba banalizando o uso abusivo de outras drogas; etc. Enfim, num estudo dessa
natureza ndo se pode desprezar a forma como o fendmeno se relaciona com todos esses e
fatores que o envolvem.

Contudo, metodologicamente, ndo ¢ viavel um tUnico estudo que possa aprofundar
todas essas questdes. Assim, o objetivo dessa proposta foi apenas apontar para algumas
experiéncias vividas no cotidiano familiar do grupo investigado, que podem ter contribuido
para que esses individuos, a partir da primeira experiéncia com as drogas licitas e/ou ilicitas,
tenham conseguido estabelecer uma relagao singular com essas drogas, sem terem com isso
se tornado dependentes das mesmas. Nao se pode correr o risco, entretanto, de propor um
discurso reducionista.

Retomando Guattari, os processos de singulariza¢do, ou seja, o poder viver, o
sobreviver num determinado lugar, num determinado momento, tem a ver com a maneira
como, em principio, todos os elementos que constituem o ego funcionam e se articulam. “Um
s0 componente nunca dard um quadro singular: um meio social ou familial que secreta um
certo ‘abandonismo’; um contexto de deriva social, combinado com certo espirito de recusa
dos valores dominantes; um terreno de prematurag¢do biologica; um certo modo de
oralidade; uma predisposi¢do a reviravolta narcisica; impasses objetivos... cada um desses
fatores, tomado isoladamente, pode ter sido um baque — que, no entanto, ndo teve grande
alcance. Mas todos esses componentes acumulados podem dar consisténcia a uma muta¢do
de personalidade; eles podem transformar os universos de referéncia de uma subjetividade —

produzir um outro sujeito, um outro individuo.” (1986:253).
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O cotidiano da comunidade estudada mostra que existe uma convivéncia, nem sempre
pacifica, mas muito particular, entre os seus moradores. Identificam-se familias inteiras
envolvidas com drogas ilicitas (trafico e dependéncia), familias onde ninguém usa drogas
ilicitas, mas, a maioria usa drogas licitas (principalmente o alcool), pessoas dependentes de
alcool e cocaina, outras s6 de alcool, pessoas que usam eventualmente drogas licitas e/ou
ilicitas, ¢ mantém uma vida regular (trabalham, estudam, etc.), e pessoas que ndo usam
nenhum tipo de droga (nem licita nem ilicita), por motivos religiosos ou porque simplesmente
acham que ndo devem.

Os relatos apontam para o fato de que, mesmo convivendo com esse cotidiano, onde se
vivenciam as ‘“‘vantagens” (financeiras ¢ de poder) e as “desvantagens”(medo, tensdo e
morte) do chamado “mundo das drogas”, e mesmo morando em uma comunidade classificada
como “favela de concreto” (referéncia feita por alguns dos entrevistados), com todos os
eventos que ocorrem em uma comunidade com essas caracteristicas, alguns atores conseguem
viver relativamente bem, a partir de um padrao de vida que eles proprios estabelecem como
bom para si e para suas familias. Deve-se levar em consideracdo, também, as peculiaridades
desta “favela”, tendo em vista seu processo de constituicdo e organizagdo (construgdo de
blocos de apartamentos num bairro de classe média-alta).

Atribuo essa capacidade de “reinvencgdo da realidade” a fatores ligados ao processo
de crescimento e amadurecimento emocional dos individuos, cujos relatos mostraram a
importancia do contexto familiar na produ¢do de um modo de subjetivagdo singular. Essa
singularidade ¢ que possibilita a cada individuo agir e se relacionar de forma muito particular
diante das varias situacdes que a eles se apresentam. Dentre essas relagdes, encontram-se a
experimentacdo e/ou o uso eventual de drogas licitas e/ou ilicitas, sem prejuizos fisicos e/ou
sociais para os sujeitos, figurando como mais uma relacio singular, dentre tantas outras.

As histérias de vida desses individuos apontam para a possibilidade das relacdes de
afeto/auto-estima, responsabilidade e limites vivenciadas em seu cotidiano familiar, terem
contribuido de forma importante para a ado¢ao de posturas e atitudes, no que se refere ao
consumo de drogas, que, mesmo ndo sendo “convencionais” ou “esperadas”, ndo chegam a
representar um risco para a sua vida.

Portanto, o resultado do trabalho empirico desenvolvido no presente estudo, sugere
que as experiéncias dessas relacdes sejam consideradas como importantes fatores de prote¢do
(dentre varios outros) contra a dependéncia de drogas, ainda que esses individuos as
experimentem ou fagam uso eventual, e que vivam em uma comunidade considerada de risco

para essa pratica.
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Assim, pode-se ampliar o pensamento dizendo que os diferentes padrdes de consumo
de drogas licitas e/ou ilicitas, encontrados atualmente no cendrio social, devem ser estudados
a partir da compreensdo das diversas relagoes singulares que os individuos estabelecem ao
longo de suas vidas.

Retomo, aqui, Olivenstein (1985),que diz que a dependéncia de drogas se estabelece a
partir de uma relacio triangular entre o sujeito, a droga e¢ o contexto em que essa droga ¢

consumida.

Ele sugere como representagdo de sua proposta, a seguinte figura:

S (Sujeito)

D (Drogas) C (Contexto)

E possivel, a partir do presente estudo, pensar em uma ampliagdo da referida
proposi¢ao, sugerindo que dentro de um determinado contexto, sejam considerados o
sujeito, os fatores de risco e os fatores protetores. A presenca desses fatores na vida do
individuo, na minha opinido, parece contribuir significativamente para a adogdo de diferentes
tipos de comportamento, ndo s6 no que se refere ao consumo de drogas (formas de uso
diferenciadas), mas também no que diz respeito a outras atitudes desse individuo diante da
vida. Essas atitudes, ao meu ver, estdo relacionadas, dentre outras coisas, a posturas de
responsabilidade (individual e coletiva), de reconhecimento de limites e demonstram uma

capacidade de amar a si mesmo (auto-estima) e aos outros (afetividade).
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Pensemos, entdo, na seguinte representagao:

FR (Fatores de Risco) - C (Contexto)

C(Relacio “A™)

ujeito)

Possibilidades de relagdo do sujeito com outras situagdes: @AIDS @ Violéncia

Poderiamos interpretar que o evento drogas, quando presente na vida do sujeito,
poderd leva-lo a estabelecer uma relacido do tipo “A”, onde os “fatores protetores” (em
verde) t€ém maior representacdo que os ‘“fatores de risco” (em azul), sendo provavel,
portanto, uma atitude mais cuidadosa e responsavel do sujeito consigo mesmo; ou uma
relagdo do tipo “B”, que ao contrario da primeira, tem a predomindncia dos “fatores de
risco”, e podera favorecer um comportamento, diante do mesmo evento, que coloque em
perigo a vida do proprio sujeito e daqueles que o cercam.

Da mesma forma, poderiamos analisar a relacdo dos individuos com outros eventos,
tais como a AIDS, a violéncia, etc.

Quando refiro-me a “fatores protetores” e a “fatores de risco” que podem influenciar
os modos de subjetivagdo, permitindo um comportamento “A” ou “B”, quero apontar para
todo um conjunto de agenciamentos possiveis, dentro de diferentes dimensdes (extrapessoais,
interpessoais, infrapessoais), que a existéncia humana habita.

A proposi¢ao acima ndo tem nenhuma fundamentagdo epidemiologica, até porque,
além dos meus conhecimentos nessa area serem restritos, o enfoque dado ao presente estudo €

qualitativo, ndo cabendo, portanto, metodologicamente, a generalizacdo. Pelo contrario, o
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objetivo € que se possa refletir, a partir de propostas formuladas anteriormente , sobre a
possibilidade de formas particulares de sujeitos singulares vivenciarem situacdes, a priori,
semelhantes.

Para finalizar, vejo como de extrema importancia o desenvolvimento de novos
estudos, que busquem investigar mais detalhadamente as semelhangas e as diferencas de
tragos significativos nas historias de vida de individuos dependentes de drogas e de individuos
usuarios, mas ndo dependentes, em suas multiplas dimensdes. Isso permitiria aprofundar o
debate sobre os fatores que influenciam o comportamento desses individuos, ora protegendo-
0s, ora colocando em risco a sua saude e a sua vida. Os resultados poderiam servir de
orientagdo, ndo s6 para a adog¢do de estratégias de preveng¢dao ao abuso de drogas, mas

também para o desenvolvimento de acdes mais eficazes dentro do campo da satde publica.
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