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RESUMO

Objetivo: descrever a partir da literatura os fatores relacionados a adeséo e
abandono dos adolescentes ao tratamento da dependéncia de drogas licitas e
ilicitas, no Brasil. Método: consiste em um estudo de revisdo narrativa da
literatura, nas bases de dados SciELO, BVS , MEDLINE, LILACS e BDEF, sem
recorte temporal, utilizando os descritores “adolescente”; “cooperagéo e adeséo
ao tratamento”; “pacientes desistentes do tratamento”; “abuso de alcool’;
“usuarios de drogas”; “centros de tratamento de abuso de drogas” Resultado:
os fatores relacionados ao abandono do tratamento foram: precocidade ao
alcool, ao cigarro e as drogas ilicitas, a evaséo escolar, a baixa escolaridade, o
trabalho informal, a desigualdade socioecon6mica, a familia desestruturada, os
familiares/parentes usuarios ou envolvido na criminalidade, a ociosidade, a falta
de servicos individualizados com equipes qualificadas voltadas para o publico
adolescente e em medida socioeducativa. Concluséo: Identificar os fatores
gue podem colaborar para a ndo adesdo ao tratamento de adolescentes
dependentes das drogas € complexo e requer analise multifatorial. Foi possivel
constatar na pesquisa fatores desencadeantes que elucidam questdes
relacionadas a ndo adesé&o ao tratamento.

Descritores: Adolescente, Cooperacdo e Adesdo ao Tratamento, Pacientes
Desistentes do Tratamento, Abuso de Alcool, Usuarios de Drogas, Centros de

Tratamento de Abuso de Drogas.

ABSTRACT

Objective: to describe from the literature the factors related to adherence and
abandonment of adolescents to the treatment of licit and illicit drug addiction in
Brazil. Method: consists of a literature review study that sought to analyze the
factors that interfere in the abandonment of treatment by users of alcohol and
other drugs. The search was based on articles from SciELO, VHL, MEDLINE,
LILACS and BDEF, from 2011 to 2019. The keywords were “Adolescent’;
“Cooperation and Adherence to Treatment”; “Treatment Dropout Patients”;
“Alcohol Abuse”; "Drug users"; “Drug Abuse Treatment Centers” Result: it was
possible to verify which are the preponderant factors that potentiate the
abandonment: precocity to alcohol, cigarettes and illicit drugs, school dropout,
low education, informal work, socioeconomic inequality, dysfunctional family,

family members/relatives who are users or involved in crime, idleness, lack of



individualized services with qualified teams aimed at the adolescent public and
in a socio-educational measure . The information is in line with the low
adherence observed in other institutions and with the reports of the patients
themselves. Conclusion: Identifying the conditioning factors that can contribute
to non-adherence to drug treatment in adolescents is complex and requires a lot
of study and expert discussions. It was possible to verify in the research
triggering factors that elucidate issues related to non treatment.

Descriptors: Adolescent, Treatment Cooperation and Adherence, Treatment
Dropouts, Alcohol Abuse, Drug Users, Drug Abuse Treatment Centers.



ABREVIACOES

BDEF: Base de Dados de Enfermagem
BVS: Biblioteca Virtual em Saude

CAPS-id: Centro de Atencédo Psicossocial para Atendimento de criancas e
adolescentes, para transtornos mentais graves e persistentes, inclusive pelo
uso de substancias psicoativas

CAPS: Centro de Atencéo Psicossocial

CAPS-ad: Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas de criancas e
adolescentes

ECA: Estatuto da Crianca e do Adolescente

IBGE: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

LILACS: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
MEDLINE: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
NASF: Nucleo de Apoio a Saude da Familia

PeNSE: Pesquisa Nacional de Saude do Escolar

RAPS: Rede de Atencao Psicossocial

SAMU: Servico de Atendimento Movel de Urgéncia

SCIELO: Scientific Electronic Library Online

SRT: Servigos Residenciais Terapéuticos

UAS: Unidades de Acolhimento

UPA: Unidade de Pronto Atendimento
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1. INTRODUCAO

As drogas sdo um grave problema de saude publica mundial
(FERNANDES et al, 2017) e os servi¢cos de atencédo a saude devem considerar
a complexidade da situagdo. No entanto, historicamente poucos foram os
avancos para a prevencao do uso das drogas e para o cuidado e atencdo aos
adolescentes, principalmente relacionados a prevencao e tratamento do uso de
drogas, o que faz com que o cenario da vulnerabilidade aumente a cada dia
(FERNANDES, et al 2017).

Sabe-se que a dependéncia de drogas € uma doenca crbnica e
multifatorial percebida por um conjunto de fenémenos fisioldgicos,
comportamentais e cognitivos decorrentes do uso de substancias psicoativas, o
gue gera prejuizos em varios ambitos da vida do individuo (CAPISTRANO et al,
2013). Nesse tocante, a adesdo ao tratamento torna-se imprescindivel para o
gerenciamento desse processo de adoecimento, pois assim terd sucesso ha
terapéutica proposta que resulta na minimizacdo dos sinais e sintomas e
controle da doenca (VASTERS, PILLON, 2011).

A adesdo ao tratamento pode estar ligada a situacdo de
cronicidade das doencas, acesso ao acompanhamento médico regular
(algumas vezes com mais de um especialista), medicacfes, realizacdo de
exames complementares, fatores socioecondomicos, perfii de consumo da
droga, motivacdo, forca de vontade, relacbes com familiares e amigos,
medicacOes utilizadas para o tratamento e relagdo com equipe de saude
(VASTERS, PILLON, 2011; PEREIRA et al, 2020).

Estudo de revisao da literatura que buscou analisar a adesdo ao
tratamento pelos usuérios de alcool e outras drogas concluiu que nenhuma
pesquisa apresentou uma taxa de adesdo satisfatéria ao tratamento proposto
(PEREIRA et al, 2020).

Segundo Fernandes et al (2017) no tocante do tratamento da
dependéncia do uso de drogas as taxas de abandono de tratamento variam de
30% a 40%, dependendo das caracteristicas do servico. O tempo de
tratamento das drogas costuma ser relativamente curto, ndo ultrapassando 3
meses de internagdo (média: 91 dias; mediana: 15 dias).

A pesquisa do autor supracitado envolveu 566 adolescentes, com
a média de idade de 14 a 17 anos, usuarios de drogas, no qual o publico
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adolescente masculino correspondeu a 79,5 % e o feminino 20,5%. Dentre eles
487 adolescentes (86,1%) abandonaram o tratamento, ou seja, apenas 79
foram até o final do tratamento

A adolescéncia é um periodo de transicdo da fase infantil para a
fase adulta em busca da sua identidade (MINISTERIO DA SAUDE, 2018) e
isso pode gerar mudancas substanciais no seu corpo, nas relacfes afetivas, na
sua vida emocional e social. Devido a essas caracteristicas da adolescéncia a
adesdo a algum tratamento pode tornar-se um objetivo dificil de ser atingido.

O inicio da puberdade € o marco inicial da adolescéncia e paralelo
a isso observa-se maior exposicdo a fatores de risco para a saude dos
adolescentes como acesso a drogas licitas (inalantes, cigarro e alcool), acesso
a drogas ilicitas, alimentacdo inadequada, sedentarismo, higiene pessoal
inadequada, sexualidade conturbada, agressividade, rebeldia (Ministério da
Saude, 2014).

Segundo os pesquisadores Valters e Pillon (2011) os motivos dos
adolescentes fazerem o0 uso continuo das drogas estdo relacionados com
dificuldades no cotidiano, a diversdo, ocupacédo do tempo livre, manejo de
situacGes de conflito e auxilio para lidar com sentimentos. E as justificativas
dos adolescentes para continuar usando drogas estao a ociosidade, falta de
atividades de lazer propicias ao desenvolvimento pessoal e o uso de drogas
para passar o tempo.

No artigo de Oliveira et al. (2020) foi realizada uma pesquisa com
7.176 adolescentes de escolas publicas e particulares no Brasil, que apontou
gue mais de 80% dos adolescentes que fizeram uso de bebidas alcodlicas e
cigarro tinham entre 14 e 17 anos, estando no ensino médio e afirmaram que
as drogas licitas mais consumidas séo o alcool, medica¢des e o cigarro. Sendo
assim, a facilidade de acesso a eles merece atencdo dos educadores,
familiares e profissionais de saude, pois 0 uso das substancias licitas que
aparentemente ndo sdo gravosas a saude pode ser o fator que desperta o
interesse ou a curiosidade em conhecer outras drogas.

A promocao da adesédo ao tratamento da dependéncia de drogas
tem se mostrado um desafio em diversos contextos, em especial no caso de
adolescentes, relacionando-se a pressupostos que envolvem esse ciclo de vida
(SCADUTO e BARBIERI, 2009)
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Diante do exposto, este estudo buscou identificar os fatores
relacionados a adeséo e ao abandono do tratamento de adolescentes usuarios
de drogas licitas e ilicitas, a fim de proporcionar melhor qualidade de vida e
reduzir agravos no desenvolvimento desses jovens.

O mapeamento destes fatores permite identificar os aspectos nos
tratamentos disponibilizados que necessitam ser aprimorados para aumentar a
eficacia da intervencdo da equipe multidisciplinar com os adolescentes e seus
familiares.

Assim sendo, ao realizar a identificacdo das caracteristicas que
influenciam a adesdo aos programas terapéuticos pode-se desenvolver
estratégias pautadas em principios éticos, resolutivos e integrais direcionadas

as especificidades do publico adolescente.
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OBJETIVO
Descrever a partir da literatura os fatores relacionados a adesédo e
abandono dos adolescentes ao tratamento da dependéncia de drogas

licitas e ilicitas, no Brasil.
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3. METODOLOGIA
3.1 Aspectos éticos
Trata-se de um estudo de revisdo narrativa da literatura, assim
sendo dispensa-se a necessidade de apreciagdo de Comité de Etica em
Pesquisa (CEP).

3.2 Tipo de estudo

A revisdo narrativa é uma forma de pesquisa que utiliza como
fonte de dados a literatura sobre determinado tema, ou seja, € um tipo de
metodologia de pesquisa com uma revisao tradicional ou exploratoria, na qual a
selecao dos estudos e a interpretacao das informacgfes podem estar sujeitas a
subjetividade, analise e interpretacdo de quem opta por esse tipo de revisdo
(CORDEIRO et al., 2007).

A revisdo narrativa apresenta uma discussdo sobre questbes
mais amplas, a partir de fontes de pesquisas utilizadas para atualizar os
leitores, acerca de uma determinada area de estudo académico ou cientifico.
Portanto, o principio basilar dessa metodologia é buscar nas fontes
bibliograficas uma forma de responder a sua pergunta de pesquisa. Além disso,
€ possivel escolher um tema e definir dentre os artigos lidos os quais seréao
utilizados no seu estudo, diferentemente de um método sistematico que acaba
tendo que buscar o maximo de teorias possiveis para a revisdo bibliografica
(CORDEIRO et al., 2007).

A revisdo narrativa apresenta uma tematica mais aberta, ndo
exigindo um protocolo rigido. A selecdo dos artigos € arbitraria, ou seja,
depende do interesse do pesquisador decidir quais artigos ou informacfes sdo
mais relevantes (CORDEIRO et al., 2007).

Para a construcdo desse estudo foram seguidas as seguintes
etapas: selecdo da tematica a ser abordada, busca das publicacbes que
compuseram essa revisao bibliografica, selecdo da amostra com base nos
critérios de inclusdo e exclusdo, andlise dos estudos e interpretacdo das
informacgdes. A busca ocorreu Scientific Electronic Library Online (SciELO) e na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) na qual € possivel acessar bases de dados

nacionais e internacionais, como Medical Literature Analysis and Retrieval
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System Online (MEDLINE); e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS); Base de Dados de Enfermagem (BDEF), entre
outras.

A selegcédo foi realizada da seguinte maneira: 1) acessado o
endereco virtual das bases de dados, logo ap6s foi empregado os descritores

“adolescente”; “cooperagao e adesao ao tratamento”; “pacientes desistentes do
tratamento”; “abuso de alcool”; “usuarios de drogas”; “centros de tratamento de
abuso de drogas”. Para orientar a busca de publicacbes foram realizadas, com
diferentes combinacdes de descritores, utilizando o operador booleano “AND”

em momentos diferentes como mostrado no quadro 1.

Quadro 1: Sintaxes empregadas nas respectivas buscas durante a sele¢cdo do estudo
das publicacdes, Goiania, 2022.

Sintaxe de pesquisa

Adolescente AND Pacientes Desistentes do Tratamento AND Usuérios de Drogas

Adolescente AND Pacientes Desistentes do Tratamento AND abuso de alcool

Adolescente AND Cooperacao e Adesdo AND Usuarios de Drogas

Adolescente AND Cooperacao e Adesdo AND abuso de alcool

Adolescente  AND Pacientes Desistentes do Tratamento AND centros de
tratamento de abuso de drogas

Adolescente AND Cooperacdo e Adesdo ao Tratamento AND centros de
tratamento de abuso de drogas

Foram incluidos nesse estudo pesquisas realizadas em territério
brasileiro e disponiveis de forma completa, ndo houve filtro por recorte
temporal. Foram excluidos estudos duplicados, incompletos, ndo disponiveis
gratuitamente na integra e que ndo abordavam a adesdo do adolescente
usuario de alcool e outras drogas ao tratamento.

A andlise dos resultados ocorreu a partir da organizacdo e da
sintese das publicacbes em um quadro sinoptico, na plataforma drive/Excel,
conforme suas caracteristicas: anos de publicacdo, autores, pais, tipo de
estudo, amostra, objetivo e principais resultados. Apds, prosseguiu para a

interpretacéo dos dados.
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A primeira leitura, identificada como exploratoria (Gil, 2002),
buscou apreender a totalidade do texto e sua pertinéncia com o0s objetivos
propostos neste artigo. A partir da identificacdo e selecdo do material, foram
realizadas as trés seguintes etapas de leitura, conforme proposto por Gil
(2002). Uma leitura mais aprofundada organizou as informac¢des em formato de
tabela com colunas especificas para identificar: autor e ano da publicacéo, o
periodico, o titulo do artigo, os objetivos, e principais resultados. Foi realizada a
leitura analitica objetivando ordenar e sumariar as informagcdes encontradas, e
por fim identificando-se o0s principais resultados das pesquisas.

Através da busca inicial se obteve 135 publicacdes, foram
eliminados 15 estudos duplicados, restando 120. Estes foram submetidos a
leitura de titulos e resumos, sendo 67 estudos selecionados para leitura na
integra. Estes foram lidos criteriosamente, resultando em 04 estudos, que
fizeram parte da presente revisdo. A figura 01 retrata a representacéo

esquematica do processo de busca dos estudos.

Figura 1- Representagéo esquematica da sele¢éo e incluséo de artigos, 2022.

Identificagdo 135 estudos
Excluidos por duplicidade:
(n:15)
N Estudos selecionados para analise de
Selegao titulos e resumos (n: 120)
Excluidos por ndo abordar o tema:
(n: 53)
Elegibilidade
Artigos eleitos para leitura na

integra (n:67)

. inclufd Excluidos (N:63)
Artigos incluidos N&o disponivel gratuitamente: 37

Incluidos
no estudo (n:04) Fora do tema: 26
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Foi criteriosamente respeitada a propriedade intelectual dos
autores, 0s quais tiverem as publicacdes utilizadas para a construcdo desse
estudo, através da citacdo rigida e completa. A analise ocorreu de forma critica,
onde foram utilizadas comparagfes dos estudos a fim de debater e mostrar
diferentes situagbes que dificultam a ades&o do adolescente ao tratamento

devido abuso de alcool e outras drogas.
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4. RESULTADOS

A amostra foi composta por 04 artigos, sendo os estudos
publicados nos anos de 2011,2014 e 2019, com duas publicacdes em 2019, e
uma publicagdo em 2011 e 2014. Dentre os estudos 03 (80%) estéo indexados
na SciELO, 1 (20%) na LILACS. Dentre os artigos selecionados 03(80%) foram
com delineamento qualitativo e 01 (20%) foi estudo misto. Quanto aos
participantes dos estudos 03 (80%) foram com adolescentes usuarios de
drogas, 01 (20%) adolescentes usuarios de drogas , que cometeram ato
infracional. Quanto ao local, 02 (50%) estudos foram em Centro de Atencéo
Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS ad), 01 estudo foi em CAPSad e CAPS;
(25%); 01 estudo em uma clinica-escola de psicologia (25%).

O primeiro estudo envolveu 135 adolescentes que n&do aderiram
ou abandonaram o tratamento (64,4%), sendo 81 adolescentes do sexo
masculino (93,1%),6 adolescentes do sexo feminino (6,9%) e a média de idade
deles é de 16,3 anos. O segundo estudo foram 11 adolescentes entre 15 a 18
anos ,sendo 10 adolescentes masculinos(91%) e 1 adolescentes femininos(
9%). O terceiro estudo foram 14 adolescentes de 14 a 19 anos, média de 16,5
anos, sendo 11 adolescentes do sexo masculino (78,57%) e 03 adolescentes
do sexo feminino( 21,42%). O quarto e Uultimo estudo participaram 20
profissionais atuantes em Capsad e 10 profissionais do CApsid baseando-se
em relatos de experiéncia dos pacientes das unidades, entrando na pauta da
pesquisa os adolescentes que faziam tratamento no minimo ha 6 meses, com
idades entre 12 a 19 anos, com média de idade de 15,5 anos.

Os estudos foram organizados de acordo com as suas

caracteristicas, como mostra o] quadro 1.



Quadro 1: Caracterizacao das publicacdes quando autor (ano), periodico, titulo, objetivo e principais resultados. Goiania, GO,

2022.

Autor (ano)

Titulo

Participantes

Objetivo

Local do estudo

Principais resultados

1. llana Andretta;
Jéssica  Limberger;
Margareth da Silva
Oliveira (2014)

Abandono de tratamento de
adolescentes com uso
abusivo de substancias que
cometeram ato infracional

Participantes

135 adolescentes
usuarios de drogas,
que cometeram ato
infracional

Verificar quais foram
fatores relacionados ao
abandono precoce do
tratamento em adolescentes
que cometeram ato
infracional, em cumprimento
de medida socioeducativa,
encaminhados para
tratamento devido o uso de

drogas.

0s

Local:

Clinica-escola de
psicologia

A alta taxa de abandono dos adolescentes neste estudo
(64,7%)

Fatores associados: Fatores relacionados ao abandono
do tratamento foram: ndo estar estudando, expulsédo ou
suspensao da escola, idade precoce para uso de alcool,
usar cocaina e ser abusador de tabaco, comorbidades
(principalmente em relagdo aos transtornos disruptivos).
Fatores de protecdo a permanéncia do tratamento, como
estar estudando e né&o ter sido expulso da escola.

ImplicacBes para a préatica

Fica evidente que o sistema socioeducativo ainda
necessita incorporar e universalizar em suas praticas 0s
avancos consolidados na legislacao.

O tratamento de adolescentes usuarios de drogas em
cumprimento de medida socioeducativa em meio aberto
constitui-se um desafio aos profissionais, pois além de
buscar a prevencao da reincidéncia de atos infracionais,
ha a busca pela reducéo do uso de drogas. Para tanto,




ha necessidade de trabalhar com a motivacdo do
adolescente, que pode mostrar-se ambivalente neste
processo.

2. Jurema Ribeiro
Luiz Gongalves; Livia
Wazir Canassa; Lilian

Cristina da Cruz
Andrea Ruzzi
Pereira; Daniela

Mendes dos Santos;
Amanda Ribeiro
Goncalves.

(2019)

Adesao ao
percepcdo de
dependentes

Titulo:
tratamento:
adolescentes
guimicos
Objetivo: Constatar ,através
da percepgao dos
adolescentes, quais seriam
os fatores que colaboram
para a adesédo ao tratamento.

Participantes: Onze
adolescentes de 15 e
18 anos

Local do estudo
Centro de Atencéo
Psicossocial Alcool e
Drogas (CAPS ad)

A adesdo ao tratamento de dependéncia quimica por
adolescentes € um processo complexo e multifatorial.

Os dados sociodemogréficos evidenciaram
majoritariamente adolescentes do sexo masculino (91%).
100% solteiros, a maioria sem filhos (91%), 72,72% em
abandono escolar e nenhum finalizou o ensino médio,
91% estavam em cumprimento de medida socioeducativa
de liberdade assistida e de prestacdo de servicos a
comunidade, portanto frequentam o0 servico de
reabilitacdo CAPS ad por ordem expressa em mandato
judicial, sendo que apenas 9% frequenta o CAPS ad por
orientacao da familia.

Fatores associados

Os fatores que podem colaborar para a adesdo ao
tratamento foram: a criacdo de vinculos com o0s outros
adolescentes participantes e com profissionais da
instituicdo foi o principal fator para a adesdo ao
tratamento; participacdo em grupos terapéuticos (grupos
de atividades ladicas, prazerosas e inerentes ao cotidiano
dos adolescentes possibilitam o vivenciar de lazer com
enfoque estratégico terapéutico de reabilitacdo); apoio
recebido por parte da familia; ordem judicial para
frequentar o CAPS ad (apesar dessa medida possui
carater  impositivo, contribui  diretamente  para
assiduidade).




Implicacdes para a pratica

A identificacdo e compreenséao dos fatores que interferem
no processo de adesdo ao tratamento possibilitam a
elaboracdo de programas e abordagens terapéuticas
adequadas e eficazes, de forma a possibilitar estratégias
gue auxiliem os adolescentes no enfrentamento da
dependéncia  quimica, pautando-se nas reais
necessidades por eles manifestadas.

Ressalta-se a necessidade de pesquisas em outros
servicos sobre a adesdo ao tratamento de adolescentes
dependentes quimicos.

Como Ilimitacdo do estudo, destaca-se que o0s
adolescentes ndo se manifestaram quanto aos fatores
gue levam ao possivel abandono, ou sugestbes de
melhorias do servico e da equipe que eles pudessem
julgar relevantes nesse processo.

3.Gabriela
Vasters,
Cristina Pillon
(2011)

Pereira
Sandra

Titulo:O uso de drogas por
adolescentes e suas
percepcbes sobre adesdo e
abandono de tratamento
especializado.

Objetivo: Descrever a
percepcdo de adolescentes
sobre a adeséo ao
tratamento da dependéncia
guimica

Participantes:
Quatorze a
adolescentes de 14 e
19 anos

Local: Centro de
Atencdo Psicossocial
para Alcool e Drogas I
(CAPS-ad Il)

Os dados sociodemograficos evidenciaram que a maioria
dos adolescentes eram do sexo masculino (78,6%),
sendo que 35,7% residiam com familia nuclear biol6gica
(composta pelos genitores, com a presenca ou ndo dos
irmaos), 50% residem somente com um dos genitores
(deste a grande maioria com a mé&e). Nota-se que a
composicao familiar predominante entre os adolescentes
foi a monoparental. Referente a escolaridade, apenas
28,6% dos adolescentes estavam na @ série
correspondente a sua idade; os demais se encontravam
em ano escolar consideravelmente abaixo. A metade dos
adolescentes entrevistados possui algum tipo de
atividade laboral remunerada, entretanto, apenas um




deles exercia tal atividade formalmente. Apenas um
adolescente estudava e trabalhava, e outro ndo estudava
nem, tampouco, trabalhava.

Fatores associados

Os fatores que podem colaborar para a adesdo ao
tratamento foram: equipe multiprofissional adequada ao
atendimento de adolescentes (que possibilite o vinculo e
acolhimento tanto do adolescente quanto de sua familia,
favorecendo o envolvimento desta nas atividades do
tratamento, a proposicdo de atividades mais
interessantes e motivadoras aos adolescentes); a
presenca unicamente de pessoas da mesma faixa etaria
em tratamento; a localizacdo do servico especializado
(que possibilite o facil acesso do adolescente);
disponibilidade de horarios de acolhimento em periodos
considerados “criticos” pelos adolescentes, em relagao
as drogas (como noites e finais de semana); constituicao
de nova rede de relacdes sem a presenca de usuarios de
drogas, a “forca de vontade”, ao bom relacionamento
com os profissionais do servico especializado, a
existéncia de apoio familiar, a praticas de esportes e
religiosa.

Os fatores que podem colaborar para o abandono ao
tratamento foram: precocidade no crime e no uso de
bebidas e drogas ilicitas, mas companhias, ser do sexo
masculino, abandono escolar, baixa escolaridade, pouca
perspectiva de crescimento profissional, se submetem a
trabalhos informais, poucos com trabalhos formais.




ImplicacBes para a préatica

E preciso conhecer as demandas caracteristicas da
adolescéncia, no que diz respeito a relacdo com as
drogas. Devem haver abordagens leves a esse publico
ouvindo suas sugestbes, planejando atividades
cotidianas, com estratégias para lidar com situacdes de
conflito e gerenciar os proprios sentimentos e a
configuracdo de uma rede de relagcbes mais saudaveis,
bem como a reflexdo junto com os adolescentes sobre
suas perspectivas e projetos de vida, que podem incluir
aspectos relacionados a educacdo, trabalho e

desenvolvimento pessoal.

4 Juliane Portella
Ribeiro, Giovana
Calcagno Gomes

Marina Soares Mota
,Elite Ortiz Santos |,
Adriane Domingues
Eslabao (2019)

Estratégias de cuidado ao
adolescente usuario de crack
em tratamento

Objetivo:

Analisar as estratégias de

cuidado do adolescente
usuario de crack em
tratamento.

Participantes:

20 profissionais de um

Centro de Atencéao
Psicossocial Alcool e
Drogas e 10
profissionais de um
Centro de Atencéo
Psicossocial  Infanto-
Juvenil

Local: no CAPSad ou
no CAPSI

Fatores associados

Os fatores que podem colaborar para a adesdo ao
tratamento foram: atividades terapéuticas atrativas nos
servigos especializados, a construcdo de vinculos entre a
equipe e o adolescente (de modo que a equipe
desenvolva estratégias para estabelecer confianca,
manejo e paciéncia, respeitando os momentos do
adolescente), a inclusdo da familia no cuidado ( um dos
aspectos necessarios ao progresso no tratamento, uma
vez que o adolescente € menor de idade, e sobretudo por
qgue que o foco da problemética muitas vezes se encontra
na familia) e o trabalho intersetorial (acdes conjuntas
entre a saude, assisténcia social, conselho tutelar, setor
judiciario e parcerias com dispositivos comunitarios
visando ofertar possibilidades de reinsercéo social).

Implicagbes para a pratica
O estudo permitiu aprofundar os fatores que contribuem




para o éxito no tratamento de adolescentes usuarios de
drogas sob a oOtica dos trabalhadores dos servicos
especializados. No entanto, sabe-se que hé& diferentes
demandas de cuidado ao considerarmos a tematica
adolescente e uso de drogas, como as demandas de
prevencao que devem ser alvo de futuros estudos.
Implica-se a necessidade de abranger outros servicos
emblematicos no cuidado aos adolescentes usuarios de
crack, alcool e outras drogas. Por essa razao,
recomenda-se que novas pesquisas incluam a analise de
outros servicos e setores como conselho tutelar,
educacéo e justica que estdo diretamente implicados na
atencdo de jovens em uso de crack, contribuindo com o
conhecimento de novas praticas que contemplem a
complexidade do cuidado desse publico.
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5. DISCUSSAO

Segundo o Ministério da Saude (2014) a adolescéncia €
compreendida entre a faixa etaria de 10 a 19 anos e infantil de 0 a 10 anos. Ja o
Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) informa que adolescente é a pessoa
gue tem entre 12 e 18 anos e infantil de 0 a 12 anos (Ministério da saude, 2019).

A adolescéncia € um momento significativo na vida do individuo.
Neste periodo, o jovem pode rejeitar orientacbes, pois estd testando a
possibilidade de ser adulto, de ter poder e controle sobre si mesmo, descobrindo o
novo (OLIVEIRA et al ,2020). Assim, pode ser que tomem decisfes que poderéo
repercutir negativamente nos seus projetos de vida.

Por se encontrar em estado de fragilidade emocional o0 uso de
substancias psicoativas pode ser um refugio a fim de aliviar o estresse, a
ansiedade, a angustia, os medos vivenciados nesta fase e também se infiltre em
grupos de pessoas com reputacdo duvidosa (VASTERS, PILLON, 2011).

O consumo de drogas na adolescéncia é considerado um problema
complexo de saude publica mundial e inimeros fatores podem colaborar para a
ndo adesdo ao tratamento proposto (ANDRETTA, LIMBERGER, OLIVEIRA,
2014).

Neste tocante, destaca-se o importante papel da RAPS (Rede de
Atencdo Psicossocial), que é destinada a tratar as pessoas em sofrimento
psiquico ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas no ambito do Sistema Unico de Salde amparada pela
Portaria n. 3.088/2011 do Ministério da Saude, que veio a consolidar a trajetéria da
Reforma Psiquiatrica Brasileira (Lei n. 10.216/2001).

A finalidade da RAPS ¢é a criacao, ampliacdo e articulacdo de pontos
de atencdo a saude para pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com
necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito do
Sistema Unico de Saude. A RAPS ¢é composta por servicos e equipamentos
variados, tais como: os Centros de Atencédo Psicossocial CAPS); os Servigos
Residenciais Terapéuticos (SRT); os Centros de Convivéncia e Cultura, as
Unidade de Acolhimento (UAs), e os leitos de atencdo integral (em Hospitais
Gerais e no CAPS lll, que juntos contribuem para um tratamento integral ao

adolescente e seus familiares ( Ministério da Saude,2013 ).
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Os CAPS séo instituicbes de base comunitaria, destinadas a acolher
pacientes com transtornos mentais ou dependentes quimicos, e acordo com 0s
tipos de demanda dos usuarios atendidos, estimular sua integragéo cultural, social
e familiar, apoiar suas iniciativas por busca de autonomia e oferecer atendimento
meédico e psicologico para inseri-lo as suas atividades cotidianas e/ou sociedade.
Os CAPS se diferenciam como CAPS I, CAPS I, CAPS Illl, CAPSi e CAPSad, de
acordo com os tipos de demanda dos usuarios atendidos, da capacidade de
atendimento e do tamanho ( Ministério da Saude,2013 ).

Os CAPSad scao destinados ao atendimento a pessoas que utilizam
o alcool de maneira prejudicial e outras drogas, em cidades com mais de 200.000
habitantes, ou aquelas que estejam nas fronteiras (BERNARDI, KANAN, 2015).

Esses servigos, conforme preconiza o Ministério da Saude, devem
contar com planejamento terapéutico individualizado de evolu¢cdo continua,
possibilitando intervencdes precoces, além de apoio de praticas de atencéo
comunitaria e de leitos psiquiatricos em hospitais gerais. Vale ressaltar que a
multidisciplinaridade nesses servicos é de fundamental importancia para que os
atendimentos possam ser mais humanizados, visando a liberdade e autonomia
das pessoas e ndo a reproducéo de discursos (BERNARDI , KANAN, 2015).

Destaca-se também a internacdo como ferramenta de tratamento, no
gual muitos adolescentes o iniciaram por encaminhamentos da assisténcia social,
outros a pedido da familia, alguns por forma compulséria (via judicial, associados
a atos infracionais); também acompanhados do Conselho Tutelar (VASTERS,
PILLON, 2011). Poucos adolescentes buscam tratamento espontaneamente e
segundo Fernandes et al (2017), sendo que um fator desfavoravel a adesao e
motivacdo ao tratamento. A adesdo ao tratamento é desafiadora para o
adolescente e para a equipe de salude pois é necessario comprometimento mutuo
durante as atividades desenvolvidas (VASTERS, PILLON, 2011).

Na presente revisdo 0s principais fatores sociodemograficos e
comportamentais identificados relacionados ao abandono foram: média de idade
de 15,5 anos, a maioria solteiro, do sexo masculino para drogas ilicitas e licitas
sexo feminino, precocidade ao alcool, ao cigarro e as drogas ilicitas, a evasao
escolar, a baixa escolaridade, o trabalho informal, a desigualdade

socioeconbmica, a familia desestruturada, os familiares/parentes usuarios ou
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envolvido na criminalidade, a ociosidade, a falta de servi¢cos individualizados com
equipes qualificadas voltadas para o0 publico adolescente e em medida
socioeducativa (ANDRETTA, LIMBERGER, OLIVEIRA,2014, GONCALVES, et
al.,2019, VASTERS, PILLON,2011, SALONER, CARSON, LE COOK, 2014,
RIBEIRO, et al.,2019).

Os artigos relatam que majoritariamente os adolescentes frequentam
o Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS) e cumprem
medida socioeducativa de liberdade assistida e de prestacdo de servicos a
comunidade, portanto frequentam o servico de reabilitacdo CAPS ad por ordem
expressa em mandato judicial, sdo pacientes compulsérios e raramente um
adolescente procura de forma voluntaria o atendimento no CAPS ad por
orientagdo da familia ou por vontade propria(VASTERS, PILLON,2011).

A média de idade (13 anos) para inicio do uso das drogas se
assemelha quando se trata de drogas licitas e ilicitas, mas independentemente da
idade a droga pode levar ao uso abusivo e uma situacdo de dependéncia
(RIBEIRO et al.,2019). A bebida alcodlica juntamente com o cigarro, cola e
medicacfes psicoativo exemplo Ritalina ainda sdo as drogas licitas de mais facil
acesso e 0 seu uso precoce esta associado a problemas de saude na idade
adulta, além de aumentar significativamente o risco de se tornar consumidor em
excesso ao longo da vida (ANDRETTA, LIMBERGER, OLIVEIRA,2014)
(IBGE,2021).

Em relacdo aos tipos de drogas, segundo Vasters e Pillon (2011) a
droga com maior regressao ao tratamento e consequente abandono é o crack,
embora a procura maior do publico em questdo seja para tratar de mdultiplas
drogas.

A permanéncia em tratamento por usuarios de drogas é
reconhecidamente baixa. Usuarios de cocaina e opioides obtiveram as maiores
taxas de abandono ao tratamento (42% e 37% respectivamente) quando
comparados aos usuarios de maconha (27,8%) ou mdultiplas drogas (32,3%). O
uso de maconha e lanca-perfume se deu nas idades mais jovens; jA 0s que
iniciaram 0 uso com a cocaina, crack eram mais velhos em relacdo aos que

utilizaram primeiro as demais drogas (entre 14 e 15 anos) (IBGE,2021)
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Segundo Censo do IBGE (2021) a exposicdo ao cigarro aparece
mais precocemente nas meninas de 13 a 15 anos (18,4%) do que nos meninos
(15,6%) da mesma faixa de idade. Essa diferenca se inverte para os adolescentes
de 16 e 17 anos onde os homens apresentam um indicador de experimentagéo do
cigarro significativamente maior, de 35,0%, enquanto para as mulheres dessa
mesma faixa de idade é de 30,3%(IBGE,2021).

Quanto a forma de obtencédo do cigarro a PeNSE (Pesquisa Nacional
de Saude do Escolar-2019) avaliou estudantes de 13 a 17 anos tabagistas que
indicou que o modo mais frequente (37,55%) foi comprar o cigarro em uma numa
loja, bar, botequim, padaria ou banca de jornal . Oportuno mencionar que a
legislacdo brasileira proibe a venda de cigarros e bebidas para menores de 18
anos, conforme disposto na Lei n. 10.702, de 14.07.2003.

A experimentacdo de &lcool (uma droga potente em todos os
sentidos) atinge um universo ainda mais amplo: 55,1% dos adolescentes entre 13
e 15 anos usaram bebidas alcodlicas 50,3%. A experimentacdo do alcool ficou
maior entre as mulheres que apresentaram um percentual de 66,9%, enquanto
nos homens esse percentual foi de 59,6%(IBGE,2021).

Entre os adolescentes mais velhos (16 a 17 anos), chega a 73% a
parcela dos que jA experimentaram bebida alcodlica (RIBEIRO et al.,2019). As
mulheres apresentam uma exposi¢cdo maior ao alcool e em idades mais jovens,
em relacdo aos homens sendo 30,3% para as mulheres e 28,4% para os homens
e 0 modo mais frequente de como conseguiram a bebida foi em uma festa
(29,2%), seguido pela compra no mercado (na loja, mercado, bar, botequim ou
padaria) que foi de 26,8%, com amigos (17,7%) e em casa, com alguém da familia
(11,3%) (IBGE,2021).

A idade da primeira experimentacao de drogas ilicitas variou entre 12
e 16 anos, sendo a idade prevalente 13 anos. E diferente do que foi apresentado
nas drogas licitas o grupo masculino tem um percentual maior de uso. Observa-se
a facilidade dos adolescentes ao acesso de bebidas, cigarros, medicacbes
psicoativas, maconha, crack, cocaina, metanfetamina, drogas psicodélicas (LSD,
Ecstasy, cogumelos psicoativos) e heroina(ANDRETTA, LIMBERGER,
OLIVEIRA,2014).
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Drogas ilicitas sdo substancias psicoativas cuja producéao, venda ou
uso sdo proibidos no Brasil (BRASIL, 2019). Quanto ao sexo, 0s homens
apresentaram um consumo atual de crack (0,8%), maior do que as mulheres
(0,3%). Os adolescentes das escolas publicas (0,6%) também apresentaram esse
indicador maior que os das escolas privadas (0,2%), demonstrando que a
vulnerabilidade econémica € um fator a ser levado em consideracdo quanto ao
tratamento (VASTERS, PILLON, 2011).

A droga mais usada entre os adolescentes € maconha (cannabis) e o
resultado das pesquisas mostrou que o sexo masculino quanto ao abandono do
tratamento € quem mais € atendido nos centros de atencdo psicossociais, em
decorréncia da baixa procura por mulheres ao tratamento de dependéncia quimica
(RIBEIRO et al., 2019). Os resultados mostram que adolescentes de 13 a 17 anos
ja haviam usado alguma droga ilicita em algum momento da vida. O consumo
recente de drogas ilicitas variou para os adolescentes de 13 a 15 anos e de esse
indicador apresentou diferenca na distribuicdo por sexo sendo maior entre 0s
meninos (5,6%) do que entre as meninas (4,7%) ( IBGE,2021)

Nota-se que a composicdo familiar predominante entre o0s
adolescentes foi a monoparental, apontada pela literatura como um dos fatores
que favorece o uso de drogas, embora ndo seja considerada fator determinante
para o consumo (VASTERS, PILLON, 2011).

A familia é essencial para fazer com que o dependente quimico néao
se sinta sozinho em um momento tdo conturbado e desempenha varios papéis
além de integrar aspectos de ordem emocional, cognitivo, social e cultural e o
apoio para esse adolescente é primordial. E por meio do apoio familiar que sentem
coragem para seguir em frente e ndo se entregar de uma vez por todas ao vicio e
ir além da sua busca, mesmo quando quiser desistir ((VASTERS, PILLON, 2011)
(GONCALVES et al.,2019).

A composicao familiar pode ser composta pelos genitores ou apenas
um deles (pai ou mé&e), com a presenca ou ndo dos irmaos, padrasto, tios,
cunhada, avo, primos, madrasta (VASTERS, PILLON, 2011) (GONCALVES et
al.,2019).

Dentro da familia com quem convive diariamente pode ser que

ocorram violéncias ndo somente fisicas como também emocionais a ponto de
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causar revoltas desses adolescentes e buscarem a rua e as drogas como refugio
imediato. Por isso é importante que se crie lagos de confiangca com a equipe para
que seja possivel compreender como é o ciclo familiar e de amizades daquele
paciente e se necessario o Conselho Tutelar deve ser acionado (GONCALVES et
al.,2019).

E interessante apontar as questdes dos adolescentes que cometem
ato infracional, os quais, em sua maioria, advém de familias de baixa renda,
moradoras das periferias das médias e grandes cidades brasileiras demonstrando
um perfil de maior vulnerabilidade psicossocial (ANDRETTA, LIMBERGER,
OLIVEIRA,2014).

A baixa escolaridade da familia, abandono dos bancos escolares
pelo adolescente, presenca de situacdes estressoras em sua trajetoria de vida,
vulnerabilidade social familiar e da comunidade do entorno, assim como, muitas
vezes, 0 envolvimento com criminalidade da propria familia podem impactar os
comportamentos desses adolescentes. Tais fatores podem atuar reduzindo suas
perspectivas de futuro e fragilizando suas habilidades sociais, como capacidade
de comunicacéo, de relacionamento interpessoal, de manejo das emocdes, entre
outros aspectos, constituindo-se forcas que atuam sobre o seu envolvimento em
atos infracionais (ANDRETTA, LIMBERGER, OLIVEIRA,2014).

Pesquisa de Fernandes, et al (2017) destaca que a probabilidade de
abandono de um paciente com apenas um més de tratamento € 5% maior do que
a de um paciente que estd ha um ano em atendimento e a mesma diferenca se
da entre um usuario recém -chegado ao servico e aquele com um més de
tratamento, sendo assim os periodos iniciais sdo cruciais para a adesédo e nao
adesdo ao tratamento, e sem o tratamento adequado fica dificil a permanéncia
desses adolescentes na atividade terapéutica e sem o uso das drogas.

Ainda neste estudo, os adolescentes sugeriram que para
permanecerem em um tratamento atrativo e efetivo, deve-se dispor de uma equipe
profissional multidisciplinar adequada para trabalhar com eles, propondo
atividades ladicas, que despertem o interesse em tratar , que 0S motivam a
permanecer internados resgatando sua saude, seu amor préprio, sua autoestima,

a moral perdida, fazendo com que entendam que é possivel encarar os problemas
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e as adversidades de outra maneira, sem se infiltrar no mundo das drogas
(FERNANDES, et al 2017).

Neste tocante, os dispositivos da RAPS devem acolher desde o

primeiro contato o adolescente e seus familiares. O ambiente acolhedor
proporciona aos individuos a oportunidade de discutir sobre seus problemas e
compartilhar experiéncias, visando a insercdo social, auxiliando os usuarios a
assumir seus papéis na sociedade, aumentando suas potencialidades para
mudanca de comportamento (GONCALVES et al.,2019)
Segundo Fernandes et al (2017) no tocante do tratamento da dependéncia do uso
de drogas as taxas de abandono de tratamento variam de 30% a 40%,
dependendo das caracteristicas do servico. O tempo de tratamento das drogas
costuma ser relativamente curto, ndo ultrapassando 3 meses de internacao
(média: 91 dias; mediana: 15 dias).

A probabilidade de abandono é grande nos primeiros dias, mas
diminui rapidamente ao longo do primeiro més de permanéncia (ANDRETTA,
LIMBERGER, OLIVEIRA,2014). E necessario pensar o modo como esses
pacientes tém sido acolhidos, exigindo-se esforcos no sentido de propiciar que se
estabeleca vinculo entre o adolescente e os profissionais, assim como com a
instituicdo psicossocial, comunidade ou hospitalar (GONCALVES et al.,2019).

Além do tempo em tratamento, a interacdo entre o paciente e o
programa de tratamento possui um grande impacto na adeséo, indicando que
mudancas administrativas e clinicas podem reduzir as taxas de desisténcia. A
maioria dos estudos sobre abandono, focam a andlise principalmente em
caracteristicas demograficas, visando investigar caracteristicas pessoais
(VASTERS, PILLON, 2011) (GONGCALVES et al.,2019).

Existem poucas referéncias na literatura acerca dos beneficios da
atividade fisica na melhora dos prejuizos causados pelo uso de drogas
psicotropicas ao nivel do sistema nervoso, mas sabe-se que a sensacao de bem
estar e relaxamento que a atividade gera influéncia de maneira positiva no estado
psicolégico dos usudarios, reduzindo do estresse, a ansiedade, melhora o humor, e
o aspecto corporal (HONORATO et al., 2019).

O tratamento da dependéncia quimica aliado a religiosidade € eficaz,

pois esta atua como suporte para as pessoas gque usam drogas, uma vez que
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dividem suas frustagcdes com Deus, sentindo-se acolhidos e perdoados por Ele.
Além disso, quando inseridos em um contexto religioso, passam a dar um sentido
para a sua vida, criam novos objetivos, tornam-se esperan¢cosos e motivados, o
que faz aumentar a resiliéncia para enfrentar suas dificuldades como, por
exemplo, as recaidas (SANCHEZ, NAPPO,2008).
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6.  CONCLUSOES

O uso abusivo de drogas ou dependéncia destas por adolescente
deve-se a diferentes fatores, internos e externos ao adolescente,
consequentemente o abandono ao tratamento deve ser analisado na Otica destes
multiplos fatores.

A complexidade do consumo de Substancias Psicoativas entre
adolescentes reforca a necessidade de repensar as Politicas Publicas que
orientam o atendimento a esses usuarios de éalcool e outras drogas, apontando
para formatos mais ludicos, participativos e inclusivos. Também se revela a
importancia de tratamentos mais humanizados, pautados na individualidade e na
cidadania destes adolescentes.

Estudos e investigacdes voltados aos adolescentes usuarios de
drogas e tipos de tratamentos dispostos destaca-se como necessidade urgente,
devido a escassez de locais adequados e de profissionais capacitados para
atender as suas demandas singulares. Por vezes, o adolescente é encaminhado
para tratamento em locais pré-moldados, com profissionais sem a capacitacdo
para acolher e acompanhar as individualidades deste ciclo de vida, contribuindo
para aumentar a taxa de abandono ao tratamento.

Os profissionais reconhecem que o servico prestado € deficitario em
relacdo a estrutura, recursos humanos e materiais. Além disso, foi apontado que
0S ambientes sdo pouco atrativos para os adolescentes que necessitam de
tratamento, refletindo que seguimento da terapéutica pode ser prejudicada.

Nas linhas de cuidados, destaca-se os Centros de Atencao
Psicossocial para adolescentes (CAPSad) que visam integrar os adolescentes e
familiares em um espaco social e cultural, pautando-se em estratégias de
participacdo comunitaria.

Sugere-se que as equipes multiprofissionais da RAPS possam
desenvolver acdes que atendem os adolescentes acerca das consequéncias do
uso de substancias na saude fisica e mental, bem como sensibilizar sobre as
repercussoes no contexto social e nas relagdes familiares sobre a ndo adesao ao

tratamento contra as drogas.
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