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RESUMO: Esta pesquisa tem por finalidade atualizar e sistematizar as publica¢des sobre dependéncia quimica e terapia ocupacional. Realizou-se um
embasamento histdrico, conceitual e epidemiologico da farmacodependéncia, assim como suas abordagens terapéuticas. O objetivo desta atualizacdo
¢ organizar e descrever categorias tematicas derivadas dos artigos nacionais publicados sobre esta problematica e correlacionar com os apontamentos
teoricos e procedimentais encontrados na literatura de terapia ocupacional nesta clinica. A selecdo de artigos foi feita por meio de pesquisa em base
de dados cientifica, e as categorias criadas a partir da freqiiéncia dos temas “comportamento de risco” e "prejuizos e danos biopsicossociais”. Obtivemos
como resultado oito artigos, sendo que um abordava o uso de drogas entre adolescentes gravidas; quatro discutiam o uso entre estudantes, tanto em nivel
fundamental e médio, quanto em nivel superior; um trazia a relacéo entre uso de substancias psicoativas e transtornos psiquiatricos; e dois sobre usuarios
de drogas injetaveis e sua estreita relacdo com o HIV. O estudo demonstra que a intervencéo da terapia ocupacional, descrita na literatura especializada
com essa populagdo, se fundamenta principalmente na aplicacdo e desenvolvimento de estratégias que facilitem oportunidades de trocas e da ampliagdo
de possibilidades, sendo o fazer seu instrumento de acdo. Concluimos que apesar de todos os prejuizos e danos que o uso de substancias psicoativas pode
acarretar na vida do sujeito, essa ainda é uma pratica freqiiente e ¢ acompanhada por comportamentos de risco.

PALAVRAS-CHAVE: Terapia ocupacional. Transtornos relacionados ao uso de substancias-terapia. Transtornos relacionados ao uso de substancias-
reabilitacéo.

ABSTRACT: This research aims to update and systemize publications on chemical dependence and occupational therapy. This is a historical, conceptual and
epidemiological study of pharmacodependence, as well as of its therapeutic approaches. The aim of this update is to organize and to describe thematic
categories derived from national articles published about this problematic and to correlate data found with theoretical and procedural proposals found in
the literature of occupational therapy in this clinic. Articles selection was done by means of surveys in scientific databases, and the categories were created
according to the frequency of the themes "risk behavior" and "bio-psychosocial damages and losses”. We found eight articles, one of them approaching
the use of drugs by pregnant adolescent girls; four discussed drug use among students, both of the elementary and secondary levels and the university
level; one approached the relationship between use of psychoactive substances and psychiatric disturbances; and two were about users of injectable
drugs and its close relationship with HIV. The study demonstrates that occupational therapy intervention, described in specialized literature regarding
this population, is based mainly on the application and development of strategies that facilitate opportunities of exchanges and broaden possibilities,
and action is their work tool. We conclude that despite all damages and losses psychoactive substances use can cause to the life of the subject, still it is
a frequent practice that is followed by risk behaviors.

KEYWORDS: Occupational therapy. Disturbances related to substance use-therapy. Disturbances related to substance use-rehabilitation.

RESUMEN: Esta investigacion intenciona la actualizacion y sistematizacion de las publicaciones acerca de la dependencia quimica y la terapia ocupacional.
Es un estudio historico, conceptual y epidemioldgico de la farmacodependencia, asi bien de sus acercamientos terapéuticos. La meta de esta actualizacion
esorganizar y describir las categorias tematicas derivadas de articulos nacionales publicados sobre esta problematica y correlacionar los datos encontrados
con las propuestas tedricas y procesales encontradas en la literatura de la terapia ocupacional en esta clinica. La seleccion de los articulos fue hecha por
medio de exdmenes en bases de datos cientificas, y las categorias fueron creadas segun la frecuencia de los temas "comportamiento de riesgo” y “dafos
y pérdidas biopsicosociales”. Encontramos ocho articulos: uno de ellos acercaba al uso de drogas por muchachas adolescentes embarazadas; cuatro dis-
cutian el uso de drogas entre estudiantes, de los niveles elementales y secundarios y universitario; uno acercaba a la relacion entre el uso de sustancias
psicoactivas y los disturbios psiquiatricos; y dos trataban de los usuarios de drogas inyectables y de su relacion cercana con el virus del SIDA. El estudio
demuestra que la intervencion de la ocupacional, descrita en la literatura especializada respecto a esta poblacion esta basada principalmente en el uso y el
desarrollo de estrategias que faciliten oportunidades de intercambios y ensanchen posibilidades, y la accion es su herramienta de trabajo. Concluimos que
a pesar de todos los dafios y pérdidas que el uso de las sustancias psicoactivas puede causar a la vida del sujeto, esta sigue siendo una practica frecuente
que es acompafiada por comportamientos de riesgo.

PALABRAS LLAVE: Terapia ocupacional. Disturbios relacionados con la utilizacion de sustancias psicoactivas-terapia. Disturbios relacionados con la uti-
lizacion de sustancias psicoactivas-Rehabilitacion.
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Introducao

A busca por estados alterados da
consciéncia e o uso de substancias
psicoativas pelo homem ¢é milenar,
o que difere esse uso ao longo do
tempo é a relagdo que o homem
estabelece com a substancia e o
proposito do seu uso. Segundo
Olievenstein (1988), o uso de dro-
gas seria “a mais antiga aventura do
ser humano: a busca de uma ética
espiritual e um aumento do conhe-
cimento de simesmo”. Desta forma
podemos dizer que a relacao com as
substancias vém se transformando
de acordo com as mudancas cultu-
rais, sociais e morais da sociedade
e dos periodos historicos que o ho-
mem vive.

A Organizacao Mundial de
Saude (OMS), em 1969, definiu
dependéncia quimica como:

Estado psiquico e as vezes igual-
mente fisico, resultante da in-
teragao entre um organismo
vivo e uma substancia que se
caracteriza por mudangas de
comportamento e outras rea-
¢oes, compreendendo sempre
um impulso para tomar a subs-
tancia de modo continuo ou
periddico, com o objetivo de re-
encontrar seus efeitos psiquicos
e as vezes evitar o sofrimento de
sua falta. Este estado pode ou
nao ser acompanhado de tole-
rancia. Um mesmo individuo
pode ser dependente de varias
substancias simultaneamente.

A partir das definicoes de de-
pendéncia quimica podemos notar
que esse fenomeno ocorre nos in-
dividuos que apresentam prejuizos
de ordem fisica, psiquica e social,
diferenciando-se assim, daqueles
que fazem uso esporadico ou mes-
mo abuso de substancias. Silveira
(1995) observa essa diferenciacao:

Tanto para o usuario recreativo

quanto para o dependente a

droga é fonte de prazer, porém

para o dependente ela passou
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a desempenhar papel central
em sua organizagao, ocupando
lacunas importantes e tornan-
do-se indispensavel ao funcio-
namento psiquico do sujeito.

Segundo a OMS existem cri-
térios diagndsticos que devem ser
analisados, sendo que o individuo
deve apresentar pelo menos trés
deles no ultimo ano de uso. Os cri-
térios sao (Ballone, 2006): Forte
desejo ou compulsao para usar a
substancia; dificuldade em contro-
lar o consumo da substancia, em
termos de inicio, término e quanti-
dade; presenga da sindrome de abs-
tinéncia ou uso da substancia para
evitar o aparecimento da mesma;
presenca de tolerancia; abandono
progressivo de outros interesses ou
prazeres em prol do uso da substan-
cia; persisténcia no uso, apesar das
diversas conseqiiéncias danosas.

Tanto o uso abusivo quanto
o cronico podem levar a prejui-
zos importantes para o individuo,
como afirma Ballone (2006):

Além do uso agudo de drogas
modificar o funcionamento
cerebral de forma critica, mo-
mentanea e aguda, o consumo
prolongado pode causar alte-
ragoes bastante abrangentes
na funcao cerebral, alteracoes
estas que persistem por muito
tempo depois da pessoa parar
com o uso da substancia.

Além dos danos organicos e
psiquicos, a dependéncia pode
abranger a vida social do indivi-
duo prejudicando o desempenho
na escola, no trabalho, relacional
e, muitas vezes, com a lei, pois: “A
dependéncia se torna uinica refe-
réncia estavel e perene configuran-
do-se como Unica lei possivel. As
leis da nossa cultura simplesmente
deixam de existir enquanto cédi-
go para muitos dos dependentes”.
(Silveira, 1995)

Existem algumas abordagens
para o tratamento da dependéncia
quimica, porém nenhuma delas

pode ser entendida como um “re-
médio” que curard a “doenca”. Nos
tratamentos € considerada a indivi-
dualidade do sujeito que tem uma
histéria de vida particular, com-
prometimentos fisicos singulares
e vivéncias em ambiente social e
cultural diferentes. (CRUZ, 2006)

Alguns programas de tratamen-
to foram surgindo, na medida em
que a demanda de pacientes foi au-
mentando. O grupo de apoio AA
(Alcodlatras Andnimos) foi funda-
do em 1940, nos Estados Unidos,
com o propésito de ajuda, ja que
seu grupo é composto por depen-
dentes quimicos reabilitados e em
reabilitacdo. O AA caracteriza a de-
pendéncia como um vicio relacio-
nado a falhas de cardter que devem
ser assumidas pelo individuo e tem
como premissa que ¢ uma doenga
cronica, progressiva, incuravel e fa-
tal. O tratamento do AA se baseia
na teoria dos “Doze Passos” e visa
abstinéncia total. O NA (Narcoticos
Anonimos) segue a mesma linha
de tratamento do AA. (D.A.S.A.,
2006)

Epidemiologia

O ultimo levantamento epide-
mioldgico feito pelo CEBRID — Cen-
tro Brasileiro de Informagdes sobre
Drogas Psicotropicas, em 2004,
sobre o consumo de drogas entre
estudantes do ensino fundamental
e médio da rede publica de ensino
no Brasil, aponta para a urgéncia
em se tracar agoes de prevengao e
controle sobre o uso dessas subs-
tancias.

Dentre os mais de 48 mil es-
tudantes entrevistados, 12,7 %
dos alunos entre 10 e 12 anos ja
fizeram uso na vida (uso em pelo
menos uma vez na vida) de algu-
ma substancia e esse nimero sobe
para 23,1% na faixa entre 13 e 15
anos. O percentual também ¢ ele-
vado entre 16 e 18 anos, chegando
a quase 30% dos quase 10 mil alu-
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nos dessa faixa etéaria. (Galduroz et
al, 2005)

Outro dado importante ¢ a al-
ta prevaléncia do uso na vida das
drogas licitas, como élcool e taba-
co, entre todas as faixas etdrias e
mostrando pouca diferenga quan-
to ao sexo. Entre 10 e 12 anos é de
41,2% para éalcool e 7% para taba-
co, € entre 16 e 18 anos a porcen-
tagem cresce drasticamente, sendo
80,8% para alcool e 39,7% para
tabaco. Para essas substancias os
percentuais por sexo sao de 64,5%
para homens e 66,3 % para mulhe-
res no caso do alcool e 25,2% para
homens e 24,7% para mulheres
no caso do tabaco. A terceira subs-
tancia com maiores percentuais de
uso na vida sao os solventes com
15,5%, seguido da maconha, com
5,9%. (Galduroz et al, 2005)

Ja sobre o uso freqiiente (uso
da droga em 6 ou mais vezes nos 30
dias que antecederam a pesquisa)
0s percentuais sio menores, porém
nao menos alarmantes. O alcool e o
tabaco tém 11,7% e 3,8%, respec-
tivamente, seguidos dos solventes,
1,5% e da maconha, 0,7%. (Gal-
durdz et al, 2005)

O SENAD (Secretaria Nacional
Antidrogas) realizou em 2001 um
levantamento sobre o uso de subs-
tancias psicotropicas nas 107 maio-
res cidades do Brasil, envolvendo
mais de 47 mil pessoas (41, 3% da
populacao total do Brasil na época)
e com idades entre 12 e 65 anos.

Essa pesquisa também apon-
tou para o alto consumo de subs-
tancias licitas (alcool e tabaco), sem
menosprezar a prevaléncia do uso
das ilicitas. Estima-se que cerca de
11,2% da populacao entrevistada é
dependente de dlcool e 9% de taba-
co. A prevaléncia das drogas ilicitas
também é alta, sendo que 6,9% dos
entrevistados disseram j4 ter feito
uso na vida de maconha e 5,8% de
solventes.

E interessante observar os altos
indices de uso das substancias ore-

xigenas (estimulantes de apetite)
com4,3% e 1,5% das anorexigenas
(inibidoras de apetite). A cocaina
aparece com 2,3% de prevaléncia
sobre uso na vida.

Esses estudos mostram como
é grave o quadro de drogadigao
no Brasil, principalmente entre a
populagdo jovem, e corroboram
no que diz respeito a necessidade
em se criar medidas de prevencao
e controle sobre esse uso, a fim de
reduzir esses nimeros.

A Terapia Ocupacional

Segundo a WFOT — World Fe-
deration of Occupational Therapists
(1993), a Terapia Ocupacional visa
atender as demandas do ambiente
de trabalho, social, pessoal e do-
méstico dos individuos que por um
déficit, temporario ou permanen-
te, apresentam alguma dificuldade
nesses aspectos. Esta dificuldade
pode ser uma incapacidade fisica
ou mental e a Terapia Ocupacional
busca o restabelecimento ou o ma-
ximo uso de suas funcoes, propor-
cionando a participacao na vida em
todo sentido.

Entende-se, entao que a tera-
pia ocupacional tem por objetivo a
busca da autonomia, da indepen-
déncia e a qualidade de vida tendo
como instrumento de acgao as ati-
vidades da vida cotidiana, que so-
mente podem ser ditas terapéuticas
quando sao realizadas “[...] em um
contexto em que exista uma tera-
peuta ocupacional e alguém que a
busque para fazer terapia ocupacio-
nal [...]". (Tedesco, 1996, p. 94)

Na clinica da farmacodepen-
déncia, sendo o individuo adicto o
sujeito alvo da acao da TO, é impor-
tante compreendermos como esse
sujeito é entendido por ela e a par-
tir disso entender sua intervencao.

O sujeito toxicomano é um su-
jeito que se destituiu do fazer em
todas suas possibilidades e se focou
no uso da substancia. E um indi-

O Munpo pA SaUDe Sdo Paulo: 2008: abr/jun 32(2):221-228

13_Terapia Ocupacional.indd 223

viduo que “fala muito e nada faz.
Fala muito sobre um tnico assun-
to: sua paixao e horror pela droga
[...]. Mesmo estando abstinente o
individuo continua falando sobre a
droga”. (Tedesco, Benetton, 1996,
p- 96).

Tedesco (1995) citando Silveira
diz que “o processo de articulacao
da vida entra em colapso quando o
adicto percebe que nao pode mais
viver sem a droga e paradoxal-
mente, nao pode mais viver com
ela”.

Portanto, a TO procura meios
de “estabelecer um sistema de tro-
cas, nao so de produtos realizados
por maos que antes eram usadas s6
para se drogar, mas também aque-
les de contetdos afetivos vividos
nessa relacao de construgoes”. (Te-
desco, Benetton, 1996, p. 99). Ea
busca por significagao e possibilida-
des em outros fazeres da vida, que
nao se drogar.

Muitos sao os artigos publicados
sobre o uso de substancias psicotro-
picas, entretanto ndao ha uma ca-
tegorizagao de seus assuntos mais
prevalentes e sobre a relagdo com
a intervengao da Terapia Ocupa-
cional. Logo, esse estudo tem por
objetivo geral atualizar e descrever
as categorias tematicas dos artigos
nacionais publicados sobre farma-
codependéncia e correlacionar com
0s apontamentos encontrados na
leitura das intervengdes da tera-
pia ocupacional nesta clinica. Os
objetivos especificos sao: analisar
as publicagdes cientificas sobre
Terapia Ocupacional na clinica da
farmacodependéncia; levantar os
pontos principais estudados nes-
sas publicacoes; analisar os artigos
cientificos publicados em farmaco-
dependéncia no periodo de janei-
ro a setembro de 2006; descrever
as categorias tematicas associadas
aos apontamentos clinicos e cor-
relacionar com a clinica da terapia
ocupacional.
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Metodologia

Em um primeiro momento foi
feita pesquisa nas bases de dados
BIREME, LILACS e MedLine, com
palavras chave: terapia ocupacional
cruzada com farmacodependéncia;
dependéncia quimica; toxicode-
pendéncia; abuso de substancias
e drogas, limitando a publicag¢des
nacionais, sem limite de ano da pu-
blicacao.

As demais referéncias de tex-
tos de terapia ocupacional utili-
zadas no trabalho foram retiradas
de capitulos especificos de terapia
ocupacional pertencentes a livros
que abordam a farmacodepen-
déncia sob diversos vértices, nao
especificamente livros de Terapia
Ocupacional. Os outros artigos fo-
ram obtidos durante a formacao
académica das autoras.

A segunda pesquisa foi reali-
zada nas mesmas bases de dados
da anterior, com palavras chave:
dependéncia quimica; toxicode-
pendéncia; abuso de substancias;
tarmacodependéncia e drogas, li-
mitando a publica¢des nacionais
e no ano de 2006, no periodo de
janeiro a setembro.

Categorizagao

A partir da leitura e anélise dos
artigos selecionados sobre farma-
codependéncia e do levantamen-
to dos pontos mais discutidos nas
publicacoes de terapia ocupacional,
retiramos fragmentos que atendam
as categorias “Comportamento de
risco” e “Prejuizos e/ou danos biop-
sicossociais” criadas pelas autoras,
a fim de facilitar a visualizacao dos
mesmos.

Comportamento de risco

Utilizamos como critério de
selecao os fragmentos dos artigos
selecionados que abordassem os
seguintes temas, que segundo Te-
desco (1997) se enquadram como
sendo fatores de risco: roubo, pros-
tituicdo e marginalidade. Também

224
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compreendemos por fatores de ris-
co: dirigir embriagado, compartilhar
seringas, pratica de sexo sem prote-
¢ao e multiplos parceiros sexuais.

Prejuizos e/ou danos
biopsicossociais

Nessa categorizacao utilizamos
como critério de selegao os frag-
mentos que abordassem, nos arti-
gos escolhidos, os prejuizos a satide,
agravos de sintomas, auséncia ou
diminuicao de freqiiéncia no tra-
balho e na escola, deterioracao das
relacoes familiares e sociais e qual-
quer outro aspecto que influencie
negativamente na vida ocupacional
do sujeito.

Em um primeiro momento foi
feita pesquisa nas bases de dados
BIREME, LILACS e MedLine, com
palavras chave: terapia ocupacional
cruzada com farmacodependéncia;
dependéncia quimica; toxicode-
pendéncia; abuso de substancias
e drogas, limitando a publicacoes
nacionais, sem limite de ano da pu-
blicacao.

As demais referéncias de tex-
tos de terapia ocupacional utili-
zadas no trabalho foram retiradas
de capitulos especificos de terapia
ocupacional pertencentes a livros
que abordam a farmacodepen-
déncia sob diversos vértices, nao
especificamente livros de Terapia
Ocupacional. Os outros artigos fo-
ram obtidos durante a formacao
académica das autoras.

A segunda pesquisa foi reali-
zada nas mesmas bases de dados
da anterior, com palavras chave:
dependéncia quimica; toxicode-
pendéncia; abuso de substancias;
farmacodependéncia e drogas, li-
mitando a publica¢oes nacionais
e no ano de 2006, no periodo de
janeiro a setembro.

Resultados

Obtivemos em nossa pesquisa
nas bases de dados citadas na meto-

dologia, oito artigos publicados so-
bre farmacodependéncia no Brasil,
em 2006, sendo que um abordava
o uso de drogas entre adolescentes
gravidas; quatro discutiam o uso
entre estudantes, tanto em nivel
fundamental e médio, quanto em
nivel superior; um trazia a relacao
entre uso de substancias psicoativas
e transtornos psiquiatricos, e dois
sobre usudrios de drogas injeta-
veis e a estreita relacdo com o HIV.
Desses, quatro foram publicados
na lingua portuguesa e quatro na
lingua inglesa.

A partir de nossa leitura e ana-

lise dos artigos sobre farmacode-
pendéncia, pudemos perceber a
ocorréncia freqiiente de dois as-
suntos: os comportamentos de risco
adotados pelos usuarios de drogas
e os prejuizos e danos que esse uso
acarreta na vida do sujeito.
A seguir, traremos fragmentos dos
artigos lidos que estardo descritos
nas duas categorias ja mencionada
na metodologia.

Comportamentos de risco

Conforme apontado por Fer-
reira et al (2006), ha uma estreita
relagdo entre uso de drogas e pra-
ticas sexuais desprotegidas com
conseqiiente aumento do risco de
infeccdo de DSTs (doencas sexual-
mente transmissiveis), incluindo o
HIV. O uso do sexo como forma de
sustentacao do vicio e o compar-
tilhamento de materiais para uso
de drogas injetaveis, também sao
mencionados como fatores de risco
e estao apresentados nos fragmen-
tos seguintes.

[...] mudangas na dinamica

da transmissao do HIV com

aumento da freqiiéncia de
comportamentos sexuais sem
protecao, além da complexa in-
terrelagao entre praticas sexuais
de risco e consumo de drogas.
(Ferreira et al, 2006)

Como condigao para financiar o
consumo, os usuarios de droga
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se submetem a praticas sexuais
sem protecao incluindo rela-
¢oes sexuais (freqiientemente
desprotegidas) em troca de di-
nheiro, drogas ou outras mer-
cadorias. (Ferreira et al, 2006)

Deste modo, homens que fa-
zem sexo com homens (HSH)
usuarios de drogas e HSH usua-
rios de drogas injetaveis (UDIs),
com redugao do tempo de uso
de droga injetavel e padrao de
experimentacao de diferentes
substancias e vias de adminis-
tracao constituem uma parti-
cular populagao de grande risco
para diferentes DSTs, incluindo
HIV. (Ferreira et al, 2006)

Tais relacOes sexuais ocasionais
com o0 sexo oposto foram carac-
terizadas de risco, sendo que um
terco dos entrevistados usaram
preservativos nessas relacoes
sexuais, 56 % informaram fazer
sexo para obter drogas e 41,9%
informaram invariavelmente
estarem sob o efeito de drogas
durante tais relacoes. (Ferreira
etal, 2006)

Uma maior propor¢ao de HSH
UDIs ja compartilharam equi-
pamentos de drogas injetaveis
e deram ou pegaram empres-
tado agulhas e/ou seringas nos
altimos 6 meses ou receberam
equipamentos previamente
usados. (Ferreira et al, 2006)

UDIs tem um papel ainda mais
relevante na dinamica HIV/
AIDS quando considerado o
risco de transmissao dos UDIs
infectados para seus parceiros
sexuais e descendentes. Além
disso, comportamentos de uso
de drogas injetavel, como inicia-
¢ao do uso, compartilhamento
de materiais injetaveis e o tipo
de droga usada tém contribui-
do para a disseminagao do HIV
e manutengao da epidemia no
Brasil. (Ferreira et al, 2006)

A premissa foi que 56,6% dos
udis ndo tinham conhecimento
de sua sorologia [...]. (Ferreira
etal, 2006)

[...] definindo o desconhe-
cimento da sorologia como
infectados os udis que nunca
fizeram um teste de HIV ou
nunca voltaram para saber os
resultados dos testes. (Ferreira
etal, 2006)

Este estudo mostrou que uma

significante proporcao de udis

desconhecem seu status de HIV,
dentre esses, durante o estudo,

40% foram diagnosticados

como HIV positivo, salientan-

do uma grande disseminagao
do virus na populac¢ao estudada
como conseqiiéncia de diferen-
tes atitudes e comportamentos
de risco incluindo falta de cui-
dado pela propria satde. (Fer-

reira et al, 2006)

Um comportamento de risco
encontrado em Mitsuhiro et al,
2006, foi 0 uso de drogas entre ges-
tantes que pode resultar em com-
plicacoes tanto para o feto quanto
para a mae.

“[...] o uso de drogas ilicitas
por adolescentes gravidas ¢ um
fato interessante. Isso ocorre
em conseqiiéncia do fato que
hé evidéncias consistentes na
literatura cientifica que este
comportamento pode causar
complicagdes tanto para o feto
quanto para a mae.”

Lucas et al (2006) discorre so-
bre o comportamento dos univer-
sitarios usuarios de substancias
psicotrdpicas sob seu efeito e sobre
o fato de se sentirem imunes aos
seus efeitos e prejuizos.

“[...] Entre os eventos ocorri-

dos apds beber, 4,7% do total

de estudantes indicaram haver
brigado, 2,4% haviam sofrido
algum acidente, 47,3 % haviam
dirigido, 33,7 % faltado as aulas
e 11,8% faltado ao trabalho.
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Sendo o alcool e o tabaco as
drogas de uso mais difundido
na sociedade, e até estimula-
do, principalmente no caso
do alcool, ndo surpreende alta
prevaléncia de seu uso pelos es-
tudantes, embora estes, parado-
xalmente, estejam conscientes
dos seus efeitos prejudiciais,
conforme se depreende da opi-
niao de 92% dos estudantes so-
bre o alcool e de 95,7 % sobre o
tabaco. Esses estudantes se en-
quadram em um grupo que se
sente protegido dos efeitos das
drogas por possuirem conheci-
mento cientifico sobre as mes-
mas [...]”

Em seu estudo sobre comor-
bidades psiquidtricas e o uso de
substancias, Zaleski et al (2006)
apontaram que individuos que ja
possuem algum transtorno psiqui-
atrico podem agravar sua situa¢ao
ou mesmo iniciar o uso de substan-
cias na tentativa de minimizar os
sintomas da propria doenca, além
da maior dificuldade em abando-
nar o uso.

“[...] Os resultados mostra-

ram que os ataques de panico

e as fobias estavam associados

com um aumento da gravi-

dade e pior prognostico para

o0 alcoolismo, e que o abuso e

dependéncia de alcool foi mais

freqiiente em homens com pa-

nico e agorafobia que usavam o

dlcool para controlar os sintomas de

ansiedade (grifo nosso).

Existe a hipotese de que os in-
dividuos ansiosos acabam por
usar o alcool como uma forma
de automedicacao, o que acaba
por agravar o transtorno ansio-
so primario. ”

Prejuizos e/ou danos
biopsicossociais

Silva et al (2006) aponta como
o uso de drogas pode trazer conse-
qliéncias negativas para o sujeito,
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nao s6 no presente momento, mas
como para a posteridade, “o abuso
de drogas é uma preocupacao [...]
em funcdo de sua alta freqiiéncia
e dos prejuizos sociais, psiquicos e
bioldgicos, com possiveis conseqii-
éncias no futuro dos usuarios”.

Os fragmentos que seguem
ilustram alguns prejuizos e danos
apontados por diferentes autores
em seus estudos com usuarios de
drogas.

Ferreira et al (2006), traz a
doenca infecciosa como conse-
qiiéncia negativa do uso. Assim
como Mitsuhiro et al (2006), que
relaciona a exposi¢ao a determina-
da substancia em gestantes, cau-
sando seqiielas nos neonatos.

“[...] dados recentes sugerem

que novas infeccoes em HSH

estao associadas ao uso de dro-
gas ilicitas, tanto como um fa-
tor determinante ou (em uma
perspectiva mais sutil) como
moduladores de praticas se-
xuais sem protec¢ao.” (Ferreira
etal, 2006)

[...] estudos recentes mostram
que a exposicao pré-natal a ma-
conha estd associada com lesoes
da regido pré-frontal do cére-
bro.” (Mitsuhiro et al, 2006)

Nos proximos fragmentos apa-
recem os prejuizos e danos na vida
ocupacional do sujeito usuario de
drogas e o fato de focarem suas ati-
vidades sociais e pessoais para o uso
da droga.

Os autores Silva et al (2006), Pi-
zzol et al (2006)e Lucas et al (2006)
fizeram levantamento sobre a si-
tuacao dos estudantes em relacao
ao uso de substancias psicoativas.
Obtiveram como resultado dados
que corroboram com o fato dessas
substancias serem danosas em dife-
rentes niveis da vida do sujeito.

“[...] Foi observado que usua-

rios de tabaco e drogas dedicam

mais tempo em atividades so-
cioculturais e menos tempo em
atividades académicas quando
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comparados com nao usudarios.”
(Silva, 2006)

“Estudantes que fumam prati-
cam menos esportes [...].” (Sil-
va, 2006)

“[...] estudantes que usam dro-
gas ilicitas informaram praticar
menos atividades em casa [...].”
(Silva, 2006)

“[...] Usuarios de alcool, taba-
co e drogas ilicitas, nos dltimos
doze meses, perderam propor-
cionalmente mais aulas do que
aqueles que ndo usaram essas
substancias neste periodo.” (Sil-
va, 2006)

“I...] as atividades académicas
dos estudantes podem ser ne-
gativamente afetadas pelo uso
de tais substancias. Tais efeitos
negativos variam da nao apro-
vagao até menor dedicacdo aos
estudos fora da sala de aula,
que podem ser observados pela
menor freqiiéncia de visitas a
biblioteca.” (Silva, 2006)

“[...] usuarios de drogas ilicitas
tém mais tempo livre durante os
fins de semana, possivelmente
em conseqiliéncia a menor dedi-
cagdo aos estudos académicos.”
(Silva, 2006)

“[...] aumento do uso de tabaco
e drogas e estudantes informan-
do se sentirem mais cansados,
estressados, deprimidos ou em
festas.” (Silva, 2006)

De um modo geral, o uso de
substancias psicoativas acarreta
problemas de satde, educacio-
nais e sociais, tais como depen-
déncia, auséncia no trabalho ou
escola, deterioragao das rela-
¢oes familiares, dificuldades de
inclusao social, predisposicao ao
crime e a violéncia, entre tantos
outros. (Pizzol, 2006)

Em relacdao aos eventos ocor-
ridos com os estudantes apds o
uso de alcool, o mais citado foi
dirigir, seguido de falta a escola,

falta ao trabalho, envolvimento
em brigas ou em algum aciden-
te. (Lucas, 2006)

“[...] participagdo de alcool
chegavaa43-51% dos casos de
agressao, 40-50% das mortes
em acidentes de transito, e era
a principal droga envolvida nos
cerca de 13% de atendimentos
hospitalares emergenciais rela-
cionados com uso de drogas.”
(Lucas, 2006)

Ja Zaleski et al (2006), discutem
0 agravo que o uso de drogas pode
acarretar em individuos com uma
situagao de transtorno pré-estabe-
lecida.
“[...] Ha evidéncias de que mes-
mo o uso infreqiiente e de pe-
quenas doses de drogas, legais
ou ilegais, podem levar o indi-
viduo com transtornos mentais
graves a conseqiiéncias mais
sérias do que as vistas na popu-
lacdo geral e esta associados a
mais efeitos negativos ligados
aos transtornos mentais.

Pesquisas demonstram que a
maioria dos pacientes alcoolis-
tas comorbidos com tabagismo
morre de causas relacionadas
ao tabagismo [...].”

Discussao

A atualizacao e categorizacao
proposta neste estudo procuram
ampliar a discussao sobre as inter-
faces da terapia ocupacional nas cli-
nicas das dependéncias quimicas.

Em nossa pesquisa sobre Tera-
pia Ocupacional cruzada com far-
macodependéncia e seus termos
derivados, obtivemos apenas uma
referéncia de artigo publicado em
base de dados, o que comprova a
escassez de publicacdes literdrias
neste campo.

Entretanto, nos materiais uti-
lizados neste estudo, levantamos,
além da intervencao clinica da
TO, dois pontos significantes que
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aparecem como preocupacao de
intervencao com os dependentes
quimicos: os comportamentos de
risco apresentados por eles e os
prejuizos e danos que o uso de tais
substancias pode acarretar para os
mesmos nas diferentes esferas de
suas vidas ocupacionais.

Esses pontos que observamos
na literatura de terapia ocupacio-
nal sdo também recorrentes nas
publica¢oes gerais sobre farmaco-
dependéncia. Nessas publicagdes
sao abordados os comportamentos
de risco adotados por populagoes
especificas de cada estudo, assim
como os prejuizos e danos decor-
rentes do uso, o que gerou as duas
categorias utilizadas nesta pesquisa.
Os dados epidemioldgicos trazidos
no decorrer do trabalho compro-
vam os achados nas publicacoes.

Sendo que o fazer desses indi-
viduos estd prejudicado, a terapia
ocupacional intervém exatamente
nesse ambito da vida do sujeito: o
fazer. E através da relacdo terapeu-
ta —sujeito-atividades, base do pro-
cesso terapéutico, que o terapeuta
ocupacional fundamenta sua inter-
vengao e busca oportunidades de
trocas e de experiéncias positivas,
gerando assim uma ampliacao das
trocas pessoais e sociais.

Consideracoes finais

Este estudo representa um
panorama presente na literatura
nacional em terapia ocupacional:
as praticas ndo estao sendo am-
plamente descritas na literatura.
Poucas experiéncias e programas
sao descritos, porém, os artigos
apresentados sao ricos em detalhes
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