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RESUMO

Este trabalho de conclusao de curso trata sobre as categorias politica publica e drogadicao
a partir de concepcao tedrico-empirica por meio de pesquisa qualitativa. Pretende-se
discutir, por meio tedrico, trés dos principais aspectos discutidos pelos autores de politicas
publicas: o surgimento e evidéncia da politica publica, o conceito tedrico de politica publica e
0 processo de politica publica. A partir dessa discussdo, trabalhamos com autores que
abordam o conceito de drogadi¢cdo e sua implicagdo a sociedade. Realizamos pesquisa
empirica no Centro de Referéncia de Combate ao Crack e outras drogas, utilizando de
observacao direta e entrevista semiestruturada com o coordenador da instituicdo e com
quatro profissionais. Os resultados indicam que o projeto executado pelo Centro € de suma
importancia para garantir a formagao continuada de gestores e trabalhadores que atuam na
area. Mais acbes como essas sao necessarias para que haja uma maior eficiéncia no
enfrentamento dessa questao pelos gestores de politicas publicas e pela sociedade.

Palavras-chave: Politica Publica. Fases das Politicas. Ciclo das politicas publicas.
Drogadicao.



ABSTRACT

This monography is about public policy categories and drug addiction from theoretical and
empirical conception through qualitative research. The aim is to discuss, through theoretical,
three of the main points discussed by the authors of public policies: the emergence and
evidence of public policy, the theoretical concept of public policy and the public policy
process. From this discussion, we work with authors that discuss the concept of drug
addiction and its implication on society. We conduct empirical research on the Centro
Regional de Referéncia no Combate ao Crack e Outras Drogas using direct observation and
semi-structured interview with the Coordinator of the institution and with four professionals.
The results indicate that the project run by the Center is of utmost importance to ensure the
continued training of managers and workers who operate in the area. More actions like this
are necessary to ensure that there is greater efficiency in addressing this issue by
policymakers and by society.

Palavras-chave: Public policy. Phases of policies. Cycle of public policies. Drug addiction.
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1 INTRODUGAO

Atualmente, a discussao acerca da drogadigdo vem ganhando destaque a
medida que a producgao, o trafico e o uso ganham relevancia econémica e politica
em nossa sociedade. No entanto, os primeiros estudos que possuiam a finalidade de
se aprofundar nessa tematica, tratavam o alcool e as outras drogas como um
fendmeno isolado e ndo os relacionavam com os diversos aspectos que compdem a
sociedade, como as relacdes familiares, as politicas de enfrentamento, a sua relagao
com a saude, as oportunidades dos individuos, etc.

O debate no que diz respeito a politicas publicas sobre drogas vem se
intensificando nos ultimos anos no Brasil. Tal fato € expresso na inser¢cao da
problematica na agenda governamental. Exemplo disso, é que o combate ao uso
indevido de drogas € um aspecto primordial para um plano de governo de qualquer
gestor publico executor de politicas publicas sociais. Percebe-se, entdo, uma
consolidacédo dessa discussao nos ultimos anos.

Discutir acerca da drogadigao € situar também a maneira como ela foi tratada
historicamente, é discutir as politicas que existem para o enfrentamento dessa
problematica e, ainda, saber que ela atua sobre individuos que se relacionam
continuamente, modificando a realidade posta e suas proprias histérias.

A importancia do debate acerca da drogadi¢ao € de total relevancia nos dias
de hoje, visto que ha um aumento gradativo no uso de substancias psicoativas em
qualquer faixa etaria e esse consumo tem iniciado, cada vez mais cedo, como
comprova um estudo feito pelo Observatério Brasileiro de Informacdes sobre Drogas
— OBID (2004)."

No Brasil temos um contexto historico de tutela penal sobre usuario de
drogas, que diante do social acabavam por esquecer o aspecto que envolvia outras
questdes como o contexto e a saude. Passa-se entdo a pensar em agdes concretas,
em que se encontra o resultado de uma delas e mostra, claramente, que as
dificuldades sao reais. Existem dificuldades de estabelecer nos casos de usuarios a

responsabilidade da justica na area penal.
O direito precisa evidenciar a capacidade de efetivar a justica nos casos

' Relatdrio Brasileiro sobre Drogas/ Observatorio Brasileiro de Informacdes sobre Drogas. Disponivel
em: www.escs.edu.br/arquivos/DrogasResumoExecutivo.pdf. Acesso em 20 jun 2016.



de uso de drogas, diante dos ditames da pena com as informacgdes e decisdes legais

necessarias.

Procurando um estudo na area penal em relagdo aos crimes de drogas
para dar uma melhor justificativa a populagao e a sociedade no tocante ao combate
dessa problematica. Efetivamente, o conhecimento de atividades, competéncias,
funcdes e planejamento da justica dessa tutela penal sdo visualizados como um
mecanismo apto a po6r fim ou minimizar o crescente uso de drogas em nossa

sociedade.

Além disso, segundo o Escritorio das Nagdes Unidas sobre Drogas e Crime
(UNODC) ¢6rgéo da Organizagao das Nagbdes Unidas - ONU (UNODC, 2013), o
aumento do numero de novas drogas psicoativas cresceu quase 50%, e mesmo que
0 consumo global de narcéticos tradicionais permaneca estavel, esses dados
preocupam o poder publico e, mais ainda, os individuos que convivem diretamente
com essa realidade, pois tais substancias alcangam niveis nunca, antes, esperados.

Outro fato que merece destaque é o de venda das chamadas drogas licitas,
como o cigarro e o alcool. Devido sua produgdo e venda serem legalizadas, o
acesso a elas sao ainda mais facilitados, podendo ser compradas em qualquer
espaco de comercializacdo. Como resultado disso, a ONU, através de matéria
publicada na Revista Isto E (2012), divulgou que “por ano, as drogas proibidas em
convencgdes da ONU matam 250 mil pessoas. Pouco se comparado com o alcool e o
tabaco. O uso abusivo do alcool resulta, anualmente, em 2,25 milhdes de obitos. E
quando falamos do Tabaco, este mata 5,1 milhdes anualmente”. H. F, um de nossos

interlocutores, problematiza a discussao nessa perspectiva:

A droga que mais mata € o alcool, no entanto ela é licita. O cigarro também
€ uma droga licita, ele é responsavel por mortes causadas por doengas
pulmonares e varios tipos de cancer. A discussdo das drogas também pode
se referir aos diversos aspectos do seu consumo: do uso como elemento
religioso, como motivacdo artistica, como meio para liberacdo dos
sentimentos, como lenitivo, como motivo de afirmagdo, ou ainda, como
recomendagdo médica. O debate sobre a droga, portanto, € complexo e
envolve os mais variados aspectos. A droga pode ser um xarope, a droga
pode ser um remédio ministrado pelo médico em um determinado momento,
um ansiolitico, um antidepressivo, um remédio contra ins6nia, que em um
determinado momento a pessoa fica viciada e s6 consegue dormir se for
com aquele remédio. Aqui no Ceara, da mesma forma que em todos os
locais, essa questao, tem a mesma natureza: complexidade, preconceito e
pouca informacao. (H.F., coordenador do Centro Regional de Combate ao
Crack e Outras Drogas — CRR).



Ao pensarmos na questdo da utilizagdo de drogas na sociedade,
procuramos diferenciar as palavras habito (s&o atos variados que se tornam comuns
a ponto de ndo serem notadas pela pessoa) e vicio (conduta que € inclinada para o

mal).

Os efeitos com o uso das drogas vao além dos danos causados somente
ao usuario, ele devasta todo o ambiente que o cerca, ou seja, seus amigos, seus
familiares e toda a sociedade que o cerca, levando, muitas vezes, o individuo a se

tornar uma pessoa violenta, devido a ndo conseguir largar o vicio.

A problematica do vicio € muito forte, pois, para o seu reconhecimento é
necessaria a investigacao individual, estabelecendo a diferenga entre o certo do
errado sendo definido como defeito grave que torna a pessoa inadequada para
certos fins. (GIKOVATE, 1992).

Com a utilizagdo das drogas e a consequente dependéncia desses
usuarios acaba por criar um numero cada vez maior desses dependentes, levando a

destruicao a si prépria, bem como aos seus familiares.

As pesquisas mencionadas aqui demonstram claramente a relevancia do
estudo desse tema e da fundamentos cientificos de que o Estado e a Sociedade
Civil devem, sim, estarem preocupados e mobilizados a enfrentar esse crescente
fenébmeno social.

Portanto, neste trabalho trataremos de politicas publicas, a partir de trés
textos bases: o lugar do Estado na questdo das drogas; o paradigma proibicionista e
as alternativas (FIORE, 2012), Politicas Publicas sobre alcool e outras drogas; breve
resgate historico (SANTOS & OLIVEIRA, 2013) e repercussdes do uso do crack no
cotidiano familiar (SIQUEIRA, 2012). Abordaremos como a problematica se
configura atualmente, através de outras referéncias, documentos oficiais e de uma
entrevista realizada com o coordenador do Centro Regional de Referéncia de
Combate ao Crack e Outras Drogas - CRR, intitulado H.F.

O termo politica publica se popularizou bastante na contemporaneidade.
Tanto que € comum ouvirmos depoimentos em qualquer lugar sobre a necessidade
de uma demanda que exige a tomada de decisdo governamental caracterizando
uma politica publica. Podemos citar como exemplo a populagdo reclamando da

demora do atendimento em um hospital, a populagdo pedindo justica em um



determinado caso de assassinato, ou mesmo um empresario reclamando de um
tributo que diminui seus lucros. Séao fatos que constantemente inserem pautas na
agenda politica.

No processo de politica publica, ha um grande campo de jogo de interesses,
nos quais estdo incluidos pequenos e grandes empresarios, sindicatos, estudantes,
entidades representativas da sociedade civil, os grupos tidos como minorias, sao
comumente denominados de atores ndao governamentais, pois constroem a politica
indiretamente. Enquanto os envolvidos mais diretamente com o ‘fazer politica’ sdo
denominados de atores governamentais?. A sintese do embate entre esses atores
faz a politica acontecer através de uma esfera conflitiva entre os interesses destes.

Diante deste contexto, este trabalho visa apresentar as principais definicbes e
concepgdes no que diz respeito as politicas publicas a partir do entendimento sobre
esta categoria, sobretudo, de Souza (2006), Saravia & Ferrarezi (2006) e Viana
(1996).

Consta como objetivo geral, analisar politica publicas sobre drogas utilizando
o Centro Regional de Referéncia de Combate ao Crack e Outras Drogas como caso
ilustrativo. Como objetivos especificos: discutir a partir de referenciais teoricos e
documentais as principais questdes sobre drogas e drogadigdo; problematizar a
partir de uma concepgao critica o papel da familia no contexto da drogadicao.
Propbe-se, entdo, discutir o conceito de politica publica: como ele surgiu e como
essa tematica entrou em evidéncia na atualidade. Também €& entender como se
configura o CRR no contexto das politicas publicas. Outro ponto bastante importante
que sera debatido diz respeito as fases das politicas publicas e seus modelos
explicativos de formulagao, assim como seus aspectos metodoldgicos.

No tocante a drogadicao, discutiremos a partir de trés referenciais tedricos: o
lugar do Estado na questdo das drogas; o paradigma proibicionista e as alternativas
(2012), Politicas Publicas sobre alcool e outras drogas; breve resgate historico

(2013) e Repercussdes do uso do crack no cotidiano familiar (2012).

2 Em geral gestores politicos.



2 CONSIDERAGOES SOBRE POLITICAS PUBLICAS

O surgimento e a evidéncia da politica publica como campo do
conhecimento, segundo Souza (2006, p.20), esta relacionado com trés fatores: a
adocao de politicas restritivas de gasto que dominaram a agenda de inumeros
paises, principalmente os em desenvolvimento; o segundo, a uma nova visao do
papel dos governos em face as politicas keynesianas, e o terceiro fator diz respeito
principalmente aos paises emergentes e de democracia recente ou recém-
democraticos.

Ela, como area do conhecimento, surge nos EUA sem estabelecer relagdes
com as bases tedricas sobre o papel do Estado, passando direto para a énfase nos
estudos sobre a agdo dos governos tendo como pressuposto analitico “de que, em
democracias estaveis, aquilo que o governo faz ou deixa de fazer é passivel de ser
(a) formulado cientificamente e (b) analisado por pesquisadores independentes”
(Souza, 2006, p.22).

Saravia & Ferrarezi (2006, p.24-25) explicam como os ministros da fungao
publica dos paises da OCDE sintetizaram as principais razdes para reexaminar o

papel do governo:

A mudancga profunda e rapida do contexto econémico e institucional,
os problemas de complexidade crescente vinculados a globalizacao,
que levam a necessidade de competir na economia mundial e a
internacionalizagdo de muitos assuntos que anteriormente eram
preocupagbes domeésticas, a diversificagdo das necessidades da
sociedade, as novas tecnologias de comunicagédo e informagao e o
papel decisivo da midia, a crescente participagdo dos usuarios e
grupos de pressado nos processos decisorios e a exigéncia de maior
transparéncia e pro- visdo de informagado em todas as areas de agao
governamental.

Tal politica se mostra eficaz para lidar com as incertezas da crescente e
rapida mutabilidade desse atual contexto. E um exemplo bastante impactante na
visibilidade das politicas publicas e no crescimento desordenado de alguns paises,
como o Brasil, que aumenta significativamente o indice de desigualdade social.

Souza (2006, p.23-24) afirma que ha quatro tedricos considerados os ‘pais’ da
politica publica: H. Laswell, H. Simon, C. Lindblom e D. Easton. Laswel concilia o
conhecimento cientifico/académico com a producdo empirica dos governos e
também estabelece o didlogo entre cientistas sociais, grupos de interesse e governo
ao introduzir a expressao policy analysis (analise de politica publica). Ela utiliza
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Simon, que introduz o conceito de racionalidade limitada dos ‘decisores publicos’.
Lindblom “questionou a énfase no racionalismo de Laswell e Simon e propds a
incorporagao de outras variaveis a formulagdo e a analise de politicas publicas, tais
como as relagbes de poder e a integracao entre as diferentes fases do processo
decisorio [...]” (Souza, 2006, p.24). Ja Easton (Apud IDEM, IBIDEM), segundo a
autora em questéo, define a politica publica como uma relagdo entre formulacéo,

resultados e o ambiente.

2.1 CONCEITO DE POLITICA PUBLICA

Nao ha uma definicdo especifica acerca do que seria uma politica publica,
Souza (2006, p.24) pontua que “n&o existe uma unica, nem melhor, definigdo sobre
0 que seja politica publica”. Em geral, elas assumem uma perspectiva de que “o todo
€ mais importante do que a soma das partes e que individuos, instituicoes,
interagdes, ideologia e interesses contam, mesmo que existam diferencas sobre a
importancia relativa destes fatores”.

Saravia & Ferrarezi (2006, p.29) trazem uma perspectiva de que a finalidade
de uma politica publica seria a “consolidacdo da democracia, justica social,
manutencao do poder, felicidade das pessoas”. Como podemos observar no sistema
de cotas raciais, no qual o Brasil em uma perspectiva racional tenta trazer justica
social, ao mesmo tempo em que consolida a democracia, dando a garantia de
participacdo em determinados espacos que historicamente, por conta da formagao
historica brasileira, foram pouco utilizadas pelas chamadas minorias.

Quanto a definicao de politica publica Saravia & Ferrazi (2006, p.28) afirmam que:

Trata-se de um fluxo de decisbes publicas, orientado a manter o
equilibrio social ou a introduzir desequilibrios destinados a modificar
essa realidade. Decisbes condicionadas pelo proprio fluxo e pelas
reagbes e modificagdes que elas provocam no tecido social, bem
como pelos valores, ideias e visdes dos que adotam ou influem na
decisao.

Sao reflexos de diferentes campos de negociagao entre diversas instancias e
distintas formas de poderes, em que se considera uma complexidade de elementos
e seu impacto na sociedade. Pode-se citar o Programa Bolsa Familia, por meio de
um profundo e continuo estudo social, sabe-se que a maioria da populacao brasileira

€ pobre, apesar do Brasil ser um dos paises mais ricos do mundo, entdo, com vistas
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de mudar essa realidade, introduziu-se um desequilibrio em relacdo a quem seria
beneficiado ou ndo, com determinada politica para modificacdo de uma realidade.
Souza (2005, p.26) ainda afirma que as politicas publicas buscam “ao mesmo
tempo, ‘colocar o governo em agao’ e/ou analisar essa acgao (variavel independente)
e, quando necessario, propor mudangas no rumo ou curso dessas agdes (variavel
dependente)’”. Tendo uma dinamica constituida em torno de uma série de
sucessivas negociagdes em todas as suas etapas, como ressaltam Saravia & Ferrazi
(2006, p.29), no qual o processo de uma politica publica “ndo é uma ordenagao
tranquila na qual cada ator social conhece e desempenha o papel esperado”.

Logo, este processo é influenciado por debates envolvendo valores, cultura
(uma politica publica eficiente no Brasil pode nao ter a mesma eficacia na China) e
inumeras instituicbes sociais, como a midia, os governantes e seus partidos, igreja,
instituicées representativas da sociedade civil, sindicatos e demais entidades.

A questdo das drogas € um problema de politicas publicas, pois surge de
uma demanda social na qual individuos sdo afetados e impactam diretamente na
sociedade, seja na questdo da saude publica, seja, indiretamente, na questdo da

seguranga publica.

2.2 AS FASES DE UMA POLITICA PUBLICA

O processo de politica publica compreende em geral sete momentos (Saravia
& Ferrarezi, 2006; Viana, 1996): a agenda, a elaboragdo, a formulacdo, a
implementacgao, a execu¢ao, o acompanhamento e a avaliacdo. Saravia & Ferrarezi
(2006, p. 32) ressaltam que “‘em cada um deles, os atores, as coalizdes, os

processos e as énfases sao diferentes”.

2.21 A AGENDA

A agenda em seu aspecto mais genérico, Saravia & Ferrarezi (2006, p.33)
afirmam que a nocgao de inclusdo em agenda designa “o estudo e a explicitacdo do
conjunto de processos que conduzem os fatos sociais a adquirir status de ‘problema
publico’, transformando-os em objeto de debates e controvérsias politicas na midia”.

Trata-se de um processo nao sistematico e complexo, no qual sao extraidas

questdes que serdo tratadas pela execucao de politicas publicas especificas para



12

resolucao do problema.

Para Viana (1996, p.8) ha dois fatores que influenciam na construcédo da
agenda: “os participantes ativos e os processos pelos quais algumas alternativas e
alguns itens se tomam proeminentes”. Os participantes ativos, que sao classificados
como “atores governamentais e atores ndo governamentais” (Viana, 1996, p.8),
estariam compostos pelos cargos prioritarios da alta administragdo, pelo
“funcionalismo de carreira” (Viana, 1996, p.8) e pelos parlamentares e funcionarios
do Congresso.

Os grupos de participantes ativos ndo-governamentais seriam um elemento
de pressao e de interesse, sao representados por “académicos, pesquisadores e
consultores; midia; participantes das campanhas eleitorais; partidos politicos e
opinido publica” (Viana, 1996, p.8). Viana (1996) ainda ressalta que estes dois
grupos podem ser divididos em atores visiveis e atores invisiveis, o primeiro

influencia a formagéo da agenda e, o segundo, a especificacdo de alternativas.

Sao atores visiveis o presidente, os parlamentares, a midia, os
partidos e os integrantes das campanhas eleitorais; sdo atores
invisiveis os académicos, tanto pesquisadores quanto consultores, e
os funcionarios do Executivo e do Congresso.

Para a autora a segunda variavel que influencia na escolha de um
determinado assunto para entrada da agenda seria o processo, se caracterizando
pelo modo de escolha dos problemas. “A sobrevivéncia de uma ideia ou um assunto
dependeria, entdo, de sua factibilidade técnica; de sua aceitacdo pelos grupos de
especialistas e pelo publico; e da for¢a de consenso que mobilizam” (Viana, 1996,
p.9). A autora ainda ressalta outro aspecto importante na constituicdo da agenda
que seria o grau de fragmentacdo das comunidades de politicas, ou seja,
influenciaria indiretamente na estabilidade da agenda ao afetar o grau de
fragmentagao da politica.

A agenda é classificada em sistémica e institucional,

[...] a primeira contém assuntos de ordem mais geral e abstrata do
que a segunda, sendo que o sistema politico tende a aumentar ou
diminuir os espacgos entre as duas agendas, mas sempre mantendo-
as separadas por limites considerados toleraveis pela sociedade.
(Viana, 1996, p.12).

A questdo das drogas entra na agenda politica como uma resposta dos

fazedores de politica a populacdo. A pressao exercida é notéria em diversas frentes:
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debates académicos, pressado da sociedade civil, midia etc.

2.2.2 ELABORAGAO, IMPLEMENTACAO E FORMULAGCAO

Os proximos processos, que sao anteriores a execugao da politica publica,
sdo a elaboracgéao, implementacéo e a formulagao (Saravia e Ferrarezi 2006; Viana,
1996). Saravia e Ferrarezi (2006, p.33) que definem a elaboragdo como um
momento em que ha “identificacdo e delimitacdo de um problema atual ou potencial
da comunidade, a determinagdo das possiveis alternativas para sua solucdo ou
satisfacdo, a avaliacao dos custos e efeitos de cada uma delas e o estabelecimento
de prioridades”. A formulagao constitui o terceiro momento do processo de politica

publica, ela:

[...] inclui a selecdo e especificacdo da alternativa considerada mais
conveniente, seguida de declaragdo que explicita a decisdo adotada,
definindo seus objetivos e seu marco juridico, administrativo e
financeiro (Saravia e Ferrarezi 2006, p.33).

Viana (1996, p.13) chama atencdo quanto aos conceitos de formulacao e
implementagdo, nos quais a primeira ocorre em um espago politico de trocas e
confltos de poderes e a segunda ocorre em um espago administrativo,
racionalizado. A implementagéo é constituida pelo “planejamento e organizacédo do
aparelho administrativo e dos recursos humanos, financeiros, materiais e
tecnologicos necessarios para executar uma politica”.

Segundo a autora, a fase da formulagdo ainda pode ser dividida em trés

subfases:

[...] primeira, quando uma massa de dados transforma-se em
informacgdes relevantes; segunda, quando valores, ideais, principios e
ideologias se combinam com informacdes factuais para produzir
conhecimento sobre agdo orientada; e Ultima, quando o
conhecimento empirico e normativo é transformado em acobes
publicas, aqui e agora (Viana, 1996, p.13).

Essas subfases compreendem o estudo do contexto de uma determinada
politica, através de estudos demograficos, setoriais com uma finalidade especifica
tendo como objetivo de apreender uma determinada realidade para que a politica
publica direcionada a essa realidade seja eficaz.

Ainda quanto a esse processo anterior a execugao, € importante destacar o

papel dos chamados ‘fazedores de politica’, que segundo Viana (1996, p.14) podem
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ser oficiais e ndo oficiais, enquanto aquele seria composto pelo Executivo e
Legislativo e as agéncias administrativas e as cortes do Poder Judiciario, este seria
composto por grupos de interesse, os partidos politicos (correspondendo a
interesses agregados) e simples individuos. O embate desses ‘fazedores de politica’
€ essencial para a dindmica do processo de politica publica.

E o momento em que elaboram, a partir de um debate construido junto a
sociedade e especialistas no assunto, os melhores caminhos para enfrentamento e
resolugcao dos problemas. Por exemplo, pensam na questao do trafico, na questao

do usuario, na questao da economia, na questao socioassistencial.

2.2.3 EXECUGAO

Saravia e Ferrarezi (2006, p.34) expdéem que a execugdo, depois de todos
esses tramites, é o passo seguinte em relagédo a esse processo de politicas publicas,
se constituem como “o conjunto de acbes destinado a atingir os objetivos
estabelecidos pela politica”. Seria a execugao da politica, pondo em pratica tudo que
foi discutido nas etapas anteriores (agenda, implementagao e formulagao).

O Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas € um exemplo
de programa do Governo Federal em execucdo. Ele possui como objetivos a
atencao e cuidado em saude para os usuarios, prevengao ao uso e enfrentamento

ao trafico de drogas sdo os eixos do programa.

2.2.4 ACOMPANHAMENTO E AVALIAGAO

Em meio a execucgao teriamos o acompanhamento e a avaliagao de politicas
publicas. O acompanhamento trata-se do

[...] processo sistematico de supervisdo da execugdo de uma
atividade (e de seus diversos componentes), que tem como
objetivo fornecer a informagdo necessaria para introduzir
eventuais corregdes a fim de assegurar a consecugdo dos
objetivos estabelecidos (Saravia & Ferrarezi, 2006, p.34).

A avaliagao, ainda segundo estes autores, consiste na mensuracgao e analise,
a posteriori, depois que a politica passa a ser executada, dos efeitos produzidos na
sociedade por elas, especialmente no que diz respeito aos resultados obtidos e as
consequéncias previstas e ndo previstas. Eles ainda ressaltam que a avaliagao € a
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area em politicas publicas que mais vem se desenvolvendo na atualidade.

S&o os varios trabalhos académicos, os relatorios de o6rgdos federais,
levantamentos quantitativos de institutos de pesquisa e demais agdes que avaliam e
monitoram a politica para saber se esta dando certo ou se precisa ser modificada.
No caso do Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas algumas
modificagdes foram feitas para se adequarem melhor as mudangas sociais que o

proprio programa pode propiciar.
2.3 MODELOS DE FORMULAGAO DE POLITICAS PUBLICAS

No decorrer do processo de desenvolvimento da area de politica publica
foram desenvolvidos modelos explicativos para entender como e porque o governo
faz ou deixa de fazer alguma agédo que repercutira na vida dos cidadaos (SOUZA,
2006, p.28). Trata-se da compreensdo de como os fazedores de politica
governamentais reagem aos embates e pressao proveniente do jogo de interesses
dos diversos atores que fazem politica. Para isso, abordarem os propostos por

Souza (IDEM), como os principais:
2.3.1 O TIPO DA POLITICA PUBLICA

Segundo Souza (IDEM, p.28), trata-se provavelmente da tipologia de politica
mais conhecida, encabegada por Theodor Lowi, segue a maxima de que a politica
publica faz a politica. Com isso, a autora afirma que assim os diferentes tipos de
politicas publicas encontram distintas formas de apoio e de rejeicao e que disputas
em torno de sua decisdo passam por arenas diferenciadas. Para o tedrico dessa
vertente, a politica publica pode assumir quatro formas: a primeira de politicas
distributivas que gera mais impacto individual do que universal, pois privilegia certos
grupos sociais em detrimento do todo; a segunda diz respeito as politicas
regulatoérias, que envolvem burocracia, politicos e grupos de interesse, a terceira é o
das politicas redistributivas, o qual atinge o maior numero de pessoas e impde
perdas concretas e em curto praza para determinado grupo social em detrimento do
ganho de outro; a quarta € o das politicas constitutivas, que lidam com

procedimentos.
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2.3.2. O INCREMENTALISMO

Tendo como principais mentores Lindblom, Caiden e Wildavisky, segundo

Souza (2006, p 29), os autores argumentam que:

[...] os recursos governamentais para um programa, 6rgado ou uma
dada politica publica ndao partem do zero e sim, de decisbes
marginais e incrementais que desconsideram mudancas politicas ou
mudangas substantivas nos programas publicos. Assim, as decisdes
dos governos seriam apenas incrementais e pouco substantivas

E, portanto, a tentativa de solucionar problemas de forma gradual, sem
introduzir grandes modificagdes no contexto ja existente ndo provocando rupturas
com politicas passadas. Ou seja, elas ndo nascem do nada, mas sdo decisdes

pontuais em que ha manutencao de politicas anteriores.

2.3.3 O CICLO DA POLITICA PUBLICA

E a tipologia que vé a politica publica como um ciclo deliberativo, passando
por varios estagios havendo um dinamismo em torno de cada etapa, em que
aparece um campo distinto de negocia¢des e jogos de interesses. Sao estas as
etapas: definicdo de agenda, identificacdo de alternativas, avaliagdo das opcdes,

selecao das opgdes, implementacao e avaliagao.

2.3.4 O MODELO “GARBAGE CAN”

Desenvolvido por Cohen, March e Olsen, “argumentando que escolhas de
politicas publicas séo feitas como se as alternativas estivessem em uma ‘lata de
lixo™ (Souza, 2006, p.30). Refere-se a pouca quantidade de solugbes para uma
imensa quantidade de problemas. Trata-se de um modelo que “advoga que solugdes

procuram por problemas” (Souza, 2006, p.30).

2.3.5 COALIZAO DE DEFESA

E um modelo proposto por Sebatier e Jenkins-Smith, que discorda da vis&o

da politica realizada pelo ciclo da politica por sua escassa capacidade explicativa
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sobre por que mudangas ocorrem nas politicas publicas. Para eles, a politica publica
deveria ser um conjunto de subsistemas estaveis articulados com os acontecimentos
externos.

Cada subsistema é composto por um numero de coalizdes de defesa que se

diferenciam por seus valores, crengas e ideias.

2.3.6 ARENAS SOCIAIS

Este modelo, para Souza (2006, p.32), “vé a politica publica como uma
iniciativa dos chamados empreendedores politicos ou de politicas publicas”. Com
isso, os fazedores de politicas governamentais deveriam se atentar a diversas
questdes e ignorar outras.

Os mecanismos para chamar atencdo dos fazedores de politica

governamentais seriam trés:

a) divulgacdo de indicadores que desnudam a dimensdo do
problema; b) eventos tais como desastres ou repeticdo continuada do
mesmo problema; e c), ou informacdées que mostram as falhas da
politica atual community ou seus resultados mediocres.

A autora ainda ressalta que estes mecanismos sao cruciais para colocar o
problema na agenda publica. Em sintese, sdo espagos dedicados a debates,

disputas ou mesmo debates politicos.

2.3.7 MODELO DO “EQUILIBRIO INTERROMPIDO”

Modelo elaborado por Baumgartner e Jones, segundo Souza (2006, p.34),
baseado em nocgdes de biologia e computacdo. Vindo da biologia a nogédo de
“equilibrio interrompido”, caracterizando a politica publica por longos periodos de
estabilidade. Segundo Souza (2006, p.35) seria “fundamental ao modelo a
construcdo de uma imagem sobre determinada decisédo ou politica publica e a midia

teria papel preponderante nessa construcao”.

2.3.8 MODELOS INFLUENCIADOS PELO “NOVO GERENCIALISMO
PUBLICO” E PELO AJUSTE FISCAL
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Esse modelo segue o pressuposto da eficiéncia, que deve ser o objetivo de
toda politica publica, aliada a importancia do fator credibilidade e a delegagéo das
politicas publicas para instituicbes independentes politicas. Tal modelo teve sua
génese a partir de uma politica fiscal restritiva de gasto, adotada por muitos

governos. Para Souza (2006, p. 35) a

“[...] énfase na eficiéncia nasceu da premissa de que as politicas
publicas e suas instituicbes estavam fortemente influenciadas por
visbes redistributivas ou distributivas, na linguagem de Lowi,
desprezando-se a questdo da sua eficiéncia. As razbes para tal
reconhecimento estdo na crise fiscal e ideolégica do Estado, aliadas
ao declinio do sonho pluralista que caracterizou a visao norte-
americana sobre politicas publicas em décadas passadas”.

Outro fator considerado importante nesse modelo é a credibilidade. Para a
autora, seria a “prevaléncia de regras pré-anunciadas sendo mais eficientes do que
o poder discricionario de politicos e burocratas, contido nas politicas publicas”
(SOUZA, 2006, p.36).

Souza (2006) ainda salienta que apesar da aceitagdo das teses do novo
gerenciamento publico, assim como a experiéncia com essa tipologia junto a grupos
de interesse, os governos continuam tomando decisdes sobre situagdées-problemas

e desenhando politicas publicas para ameniza-los.
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3 O LUGAR DO ESTADO NA QUESTAO DAS DROGAS: O
PARADIGMA PROIBICIONISTA E AS ALTERNATIVAS

A guerra contra as drogas € uma discussao que embora parega ser um tema
atual, completou, no ano de 2012, um século. A primeira Conferéncia Internacional
do Opio, ocorrida em 1912, tratou de discutir a questdo do proibicionismo das
drogas, porém as duas grandes guerras mundiais desviaram esse foco, sendo
retornado em 1961 através da Convencdo Unica sobre Entorpecentes quando foi
implantado globalmente o paradigma proibicionista no seu formato atual. Os paises
que fizeram parte dessa Convencéo trataram de praticar o proibicionismo através da
puni¢ao para quem as produzisse, vendesse ou consumisse. Dessa forma, podemos
compreender que a questdo da proibicdo das drogas é fruto de uma ampla
discussdo, em diferentes contextos e relacionados aos mais diferenciados
interesses, tanto que nado podemos compreendé-las por uma unica motivacao
histérica, esta focalizada na punicdo e na marginalizagdo das drogas. Ela foi
realizada através de um conjunto de fatores como a influéncia norte-americana, o
interesse da industria médico-farmacéutica em monopolizar a produgédo de drogas,
os conflitos geopoliticos do século XX, fruto das grandes guerras e a desordem
urbana.

No Brasil, a questao do proibicionismo sofreu grandes influéncias dos Estados
Unidos, na medida em que as legislagdes de proibicdo foram criadas de acordo com
as leis norte-americanas, porém, a maconha foi considerada ilegal em 1932, cinco
anos antes disso acontecer nos EUA. Podemos afirmar entdo que a pratica
proibicionista elegeu trés conjuntos de substancias/plantas como um alvo padrao,
sdo elas: papoula/dpio/heroina, coca/cocaina e cannabis/maconha.

O termo “drogas” na atualidade refere-se tanto ao seu sentido mais amplo,
que é o sentido farmacoldgico e que cuja definicao diz respeito as substancias que
quando administrada por um ser vivo modifica uma ou mais de suas fungdes (aqui
falamos dos medicamentos em geral e das pessoas que necessitam de alguma
medicacado para a manutengdo da vida, como os portadores de doengas crénicas),
como também ao seu sentido mais restrito no que diz respeito as drogas psicoativas
ou psicotropicas que possuem como caracteristica principal a agao sobre o

funcionamento do cérebro.



20

O termo droga sugere distintas interpretacées, mas comumente oferece a
ideia de uso ilegal. Com isso é valido conceituar através da nossa legislacéo

pertinente como também pela Organizagao Mundial de Saude (OMS).

A lei de drogas (11.343/06) traz em seu artigo 1°, paragrafo unico, conceitua

como sendo:

Art. 10 Esta Lei institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre
Drogas - Sisnad; prescreve medidas para prevencdo do uso indevido,
atengdo e reinsergcao social de usuarios e dependentes de drogas;
estabelece normas para repressao a produgdo nao autorizada e ao
trafico ilicito de drogas e define crimes.

Paragrafo unico. Para fins desta Lei, consideram-se como drogas as
substancias ou os produtos capazes de causar dependéncia, assim
especificados em lei ou relacionados em listas atualizadas
periodicamente pelo Poder Executivo da Uni&o.

Com essas conceituagdes das drogas trazidas tanto pela Lei 11.343/06,
como pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS), podemos em breve linhas dizer
que as drogas sao substancias que venha a interferir no funcionamento normal do
organismo, podendo vir a causar ou nao algum tipo de dependéncia, seja ela:

fisica, quimica ou psiquica.

Nesse sentido, a Convencéo de 1961 tratou de definir uma divisdo das drogas
e das suas plantas originarias em listas, utilizando-se do potencial de abuso e suas
aplicagdes médicas como critério. A primeira lista € composta das drogas com alto
potencial de abuso e nenhum uso medicinal, como por exemplo: a heroina, a
cocaina e a maconha; a segunda lista € composta das drogas com alto potencial de
abuso, mas com alguma utilidade medicinal, como as morfinas e anfetaminas e a
terceira lista € composta pelos precursores que sdo as substancias e alguns
materiais empregados na produc¢ao das drogas proibidas.

Diante dessas diferenciagdes e divisbes, o paradigma proibicionista esta
embasado em duas premissas. A primeira € relativa aos danos causados pelo
consumo de drogas e por isso o Estado tem o dever de proibi-la e a segunda
premissa diz respeito a atuacdo do Estado no combate as drogas focando na
criminalizagao da sua circulagéo e do seu consumo.

Os danos em consequéncia do consumo de drogas, tanto no seu sentido
farmacolégico como no seu sentido mais restrito (substancias psicoativas) podem

ocorrer em curto ou médio prazo, como o seu consumo também pode levar a morte
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seja por deterioragcdo da saude geral ou por overdose, uma vez que n&o existe
padrdo, quantidade ou nivel seguro para o consumo, e além da dependéncia, elas
potencializam outros transtornos mentais graves, como depressao, psicose e a
esquizofrenia. Como uma consequéncia grave, estdo os problemas sociais
relacionados ao comportamento descontrolado e a fragilidade dos lagos afetivos e
familiares, uma vez que, a dependéncia dessas substancias leva a acdes violentas e
inconsequentes em busca da manutengao do vicio para a compra de novas doses.
Muitas pessoas confundem a figura do usuario com a do dependente, rotulando de

forma errbnea que todo usuario € dependente.

Segundo a legislagao eu seu caput do artigo 28 da Lei 11.343/06 (BRASIL,
2006), diz que usuario é aquele que “adquirir, guardar, tiver em depésito, transportar
ou trouxer consigo, para consumo pessoal, drogas sem autorizacdo ou em
desacordo com a determinagéo legal ou regulamentar”. Nesse conceito, o usuario
nao consegue mais viver sem fazer uso dela. Sua dependéncia pode ser quimica,

fisica, psiquica ou todas elas.

Mas a doutrina classificou o usuario em trés tipos. Vejamos: usuario
experimental e aquele que faz uso das drogas somente uma uUnica vez, a titulo de
curiosidade, com intuito de saber qual prazer a droga vai lhe dar. Esses usuarios
nao dao sequéncia ao uso das drogas e nem tem vontade fazer uso delas
novamente; usuario esporadico: e aquele usuario que utiliza a droga de forma
esporadica, ou seja, so faz uso da droga para um fim especifico. Ex: Usa drogas
para deixar de ser timido, por achar que esta na moda: usuario frequente: e aquele
usuario que ja se encontra num estagio bem avangado, pois esses fazem o uso das
drogas regularmente. Este usuario estd numa fase intermediaria entre o uso e a
dependéncia, mas este tipo de usuario ainda consegue abandonar o0 uso, com

tratamento intensivo de desintoxicacgao.

O doutrinador Jodo Farias Junior (2003, p.120) da a conceituagao de

dependente como sendo:

“[...] a dependéncia, pela qual o individuo fica viciado, criando a
necessidade invencivel de consumir a droga e de procura-la por todos os
meios. O equilibrio de consumir a droga depende do regular uso da droga,
pois, se deixa de usa-la, sera acometido de estado patoldgico caracterizado
pala, ja aludida, sindrome de abstinéncia”.
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A principal diferenca que ha entre o usuario e o dependente, € que no
primeiro este tem a escolha de usar ou ndo as drogas, pois nhdo possuia ainda a
dependéncia sobre ela, ja o segundo ndo possui mais livre escolha, pois se encontra

dependente, ndo consegue mais controlar a sua vontade de fazer uso das drogas.

Assim, de acordo com todos os prejuizos e riscos para o individuo e para a
sociedade cabe ao Estado a sua proibigédo, para tal, ele utiliza-se da perseguicéo e
da punigdo para quem as produz, vende ou consome. Mas € nesse momento que
aparecem as criticas ao proibicionismo, ja que esses danos individuais e coletivos
nao justificam a sua proibicdo. Segundo Mauricio Fiore (2012), existem diversas
substancias de uso do ser humano que também sdo agressivas e danosas, porém
nao sao proibidas. Existe uma critica a proibigado das substancias psicoativas como a
maconha, cocaina e heroina, uma vez que os outros tipos de drogas (medicacao de
uso mais geral, como os remedios que n&o necessitam de receitas) sdo tao
agressivas quanto. Nesse caso, o estado limita-se a regular a sua producdo e a
comercializagao responsabilizando o individuo pelo seu uso.

Existem ainda, as drogas psicoativas com aplicagcdo médica e exigéncia de
receituario médico como os antidepressivos que também n&o sdo proibidas, apenas
apresentam o seu consumo e produc¢ao fiscalizados. Sem falar nas drogas como as
bebidas alcoodlicas, as bebidas estimulantes e o tabaco que nao possuem
impedimento algum do seu comércio. Dessa forma, a critica € a seletividade da
proibicdo impedindo assim a livre escolha dos individuos, ou seja, se a preocupagao
fosse com o bem-estar da sociedade como um todo e dos individuos, o Estado
deveria ampliar a proibicdo para um campo mais geral das drogas, incluindo também
outras praticas perigosas e danosas ao ser vivo.

Outra critica ao proibicionismo é a afirmacao de que ao proibir a producgao, o
comércio e o consumo das drogas, o Estado potencializa um mercado clandestino e
favorece a criagdo de novos problemas. Entre eles podemos citar: o trafico de
drogas; o envolvimento com o crime; a violéncia e a corrupg¢ao de agentes estatais.
A produgdo e o comércio de drogas ilicitas sdo, junto com o trafico de armas, o
maior mercado criminoso do mundo. Dessa forma, devemos avaliar e refletir se o
paradigma proibicionista relacionado a marginalizagdo do consumo das drogas € a
maneira mais eficaz no combate e enfrentamento desse problema social, de que
forma essa visdo interfere na maneira como as “drogas” sao visualizadas na

sociedade ou se a politica de redugcdo de danos nao seria uma ferramenta
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importante neste processo, uma vez que € um problema que apresenta diversos
fatores e esta inserido nos mais variados contextos.

Em “O fortalecimento das criticas e a modernizagdo do paradigma: Guerra
contra o trafico, tratamento para o viciado”, Fiore (2012) traz uma segunda critica ao
paradigma proibicionista do Estado. Para o autor, existem abordagens no
enfrentamento as drogas que conseguiram se distanciar das premissas
proibicionistas e alcancar resultados positivos, como as 3politicas de redugio de
danos.

A partir dessa abordagem, o Estado passou a encarcerar os usuarios de
drogas para serem tratados, mesmo sendo contra a vontade dos proprios. Assim,
caracterizou-se uma “modernizacao” da premissa proibicionista resultando em
modificagdes nas legislacbes acerca desta problematica.

Segundo Fiore (2012), a Lei de Drogas (n° 11.343) recebeu influéncia dessas
modificagdes, pois, com ela, manteve-se a criminalizagdo do consumidor, sendo que
para aqueles que fazem uso da droga para consumo proprio sao punidos com
adverténcia verbal ou prestacao de servigos publicos, ja para quem porta drogas, as
quais possuem como destino o trafico, recebe pena minima de prisdo de trés a cinco
anos, comparavel a crimes de estupros.

Para o cientista social, com a Lei de Drogas, ndo houve um parametro para
se distinguir se a droga se destina ao trafico ou para o consumo, visto que as
interpretacbes sobre o objetivo dos entorpecentes continuam destinadas a
autoridade policial, com avaliacdo do Ministério Publico.

O juiz ao avaliar se o consumo da droga é para uso pessoal, ele verifica qual
a natureza e a quantidade da droga apreendida, qual o local e as condigdes em que

se desenvolveu a agao, quais as circunstancias sociais e pessoais.

Ainda sobre a Lei, pesquisas recentes revelaram que ela enquadra jovens,
pobres, primarios com numero reduzido de drogas e quando sdo enquadrados como
traficantes muitos deles séo encarcerados e condenados.

Como exemplo de uma derrota do modelo proibicionista, Fiori (2012) relata a

3 Segundo a International Harm Reduction Association (2010), "redu¢do de danos se refere a
politicas, programas e praticas que visam primeiramente reduzir as consequéncias adversas para a
saude, sociais e econémicas do uso de drogas licitas e ilicitas, sem necessariamente reduzir o seu
consumo. Reducéo de danos beneficia pessoas que usam drogas, suas familias e a comunidade".
Disponivel em <http://www.imesc.sp.gov.br/infodrogas/redu%C3%A7%C3%A30.htm> acesso em 29
jul 2013.
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experiéncia que os EUA na década de 1920. Para eliminar o consumo de alcool no
pais, o governo instituiu a “Lei Seca”, porém soé vigorou durante treze anos devido ao
seu fracasso, aumentando os casos de crimes violentos, consolidacdo do crime
organizado e envenenamentos na populagdo por estarem produzindo
clandestinamente.

O texto aponta os pressupostos para ado¢cao de modelos alternativos. Faz-se
necessario que se rediscuta o papel estatal para que esteja dentro dos limites da
democracia. Para isso, deve-se lutar para a construgao de legislagcbes e politicas
publicas que procurem estabelecer normas justas para um melhor atendimento dos
usuarios/ dependentes de drogas.

A primeira sugestdo do autor é “valorizar o autocuidado e os controles
sociais”. Como medida preventiva, essa sugestdo tem como objetivo o
fortalecimento dos lagos sociais, para um maior apoio ao dependente, como o
cuidado com a saude dele. Sdo importantes medidas de controle e desestimulo,
como aumento de precos, restricbes de pontos de venda, limitagdo de quantidade
ofertada, controle de dosagem, entre outras.

A segunda é a “Descriminalizacdo (de fato) do consumo e estipulagdo com
critérios objetivos”. No texto, Fiore (2012), relata o modelo adotado por Portugal,
sendo este apontado como experiéncia modelo. O individuo flagrado com drogas
passa a ser ouvido por uma junta civil, tendo como integrantes psicélogos, medicos
e assistentes sociais, esses profissionais atuam de forma compartiihada e sob
perspectiva de cuidado a saude do usuario, eles decidem, a partir de entdo, se o
caso precisa de tratamento ou de sangbes mais rigorosas, como multa.

Além disso, as leis portuguesas estabelecem qual quantidade representa a
posse para o uso/ consumo. Com isso, 0 pais esta tendo resultados satisfatérios
como a queda do numero de consumidores problematicos, bem como a reduc¢ao do
numero de criangas envolvidas na drogadicao.

Por ultimo, o pressuposto apontado pelo autor € o “Planejamento de ag¢des de
acordo com as especificidades de cada droga”. De acordo com ele, é utilizado sob a
otica do proibicionismo um critério: legalidade x ilegalidade, uniformizando as
substancias que possuem caracteristicas diferentes. Porém €& necessario que as
politicas tomem como base os efeitos, os riscos potenciais e os padrées de
consumo de cada substancia psicoativa, por exemplo, a maconha faz parte da lista

de plantas banidas, isso tem dificultado investigagdes sobre sua fungao medicinal.
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No caso da cocaina, o desafio seria equilibrar uma politica que garantisse
mais controle sem a sua criminalizacado, dessa forma, o mercado clandestino seria
desestimulado. Contudo, com o tabaco, o Brasil tem atuado sem adotar as
premissas proibicionistas, de forma satisfatéria, isto €, o pais esta intervindo de
quatro formas: disseminacdo das informacbes e alertas sobre seus danos
potenciais, veto quase total de sua publicidade, aprimoramento do atendimento aos

dependentes e restricdes de locais de uso, para proteger outros individuos.

3.1 POLITICAS PUBLICAS SOBRE ALCOOL E OUTRAS
DROGAS: BREVE RESGATE HISTORICO

A definicao de politicas publicas sdo acdes que visam o bem coletivo, a fim de
garantir os direitos sociais. Configura-se como compromisso publico, garantido pelo
Estado, nas trés esferas de governo, para solucionar demandas de diversas areas
da sociedade, como saude, educagao, seguranga e, como alvo desta pesquisa,
drogadicao.

As politicas publicas sao tidas como estratégias de governo e séao
responsaveis por normalizar a conduta dos individuos, bem como modelar a
sociedade na tentativa de solucionar as problematicas sociais identificadas. Para
que elas sejam elaboradas, alguns passos sao necessarios: 1) a identificacdo de
problemas sociais, 2) a busca de alternativas para soluciona-lo e 3) a escolha dos
instrumentos necessarios para a sua execugao. Em todo esse percurso, ha a ordem
de preferéncia, ou seja, a prioridade de cada problema.

No caso das politicas referentes a drogadicao, elas ganharam mais evidéncia
durante o século XX, pois foi nesse periodo que a circulacdo das substancias
psicoativas ganhou destaque e que o0s seus efeitos comegaram a ser mais
conhecidos. Foi nesse contexto que, nos anos de 1960 com a chamada Era do
Sexo, Drogas e Rock'n roll, que as drogas se tornaram cada vez mais populares e
nao se restringira apenas aos adeptos nessa ideologia. Ela foi somada ao periodo
de urbanizacao e, também, de pauperizacdo social que acaba por envolver outras
variantes para esse consumo.

No que se refere a evolugdo das politicas publicas voltadas a questao da

drogadigao, inicialmente tem-se um tratamento voltado para dois aspectos gerais: a
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criminalizagdo e a medicalizagdo, em que ou o usuario de drogas € reconhecido
como responsabilidade do poder judiciario ou é alvo de internagbes compulsorias,
através do método chamado de psiquiatrizagcdo do abuso. Esse posicionamento
brasileiro é reflexo de medidas internacionais, especificamente dos Estados Unidos
e seu modelo proibicionista.

No ano de 1924, foram aprovados o Decreto 4.294 e 14.969. O primeiro
propOds a prisdo aos vendedores de Opio e cocaina e o segundo a criagdo de
toxicbmanos, que eram espagos onde 0s usuarios se isolavam para se “curarem”
dos vicios afastados da sociedade.

No que diz respeito ao consumo de alcool, o Estado ndo se preocupava com
esse crescimento, pois, nesse periodo, a ingestdo de bebidas alcodlicas era
aceitavel e nado se via a necessidade de intervir politicamente. No entanto, esse
numero crescia e psiquiatras e membros da elite, com uma perspectiva moralista e
higienista, criaram as Ligas Educativas Antialcodlicas.

Em 1953, criou-se o Ministério da Saude. Teoricamente, poderia ser uma
esperancga para a reformulagao de politicas com outras visdes acerca da drogadicao,
mas essa instituicdo se concentrou em tratar das epidemias que assolavam o pais
na época e de uma vigilancia sanitaria, deixando as drogas as margens das
politicas.

Isso pode ser explicado pelo fato de as drogas, nessa época, nao possuirem
a mesma importancia politica e econébmica como possuem agora. Pelo contrario, a
drogadicdo era rodeada de mistério e tabus, o que afastava a preocupagdo do
Estado com tais questdes.

Nos anos de 1961, 1971, 1988, Convencgdes Internacionais foram realizadas
com o objetivo de fortalecer a visao repressora ao uso e trafico de drogas. Em
sintonia com esses eventos, o Brasil, em 1971, aprovou a Lei 5726 que
compartilhava do mesmo objetivo e ndo fazia nenhuma mencao ao tratamento do
dependente quimico, a ndo ser aquele considerado infrator. Ele era, mais uma vez,
alvo de internacdo compulséria, que visava a reabilitacdo do infrator viciado. Em
1976, essa lei foi substituida pela Lei 6368 que apresenta avancgos, pois diferencia o
infrator do dependente. Para este ultimo, ficou estabelecido que ele precisava de
atencao especial, pois era denominado como doente.

O Conselho Federal de Entorpecentes foi criado em 1980 e mesmo com a

ratificacdo da repressao, desenvolveu praticas de atencdo ao usuario, deu apoio aos
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centros de referéncia no tratamento aos dependentes, bem como incentivou as
pesquisas que aprofundassem o estudo dessa tematica. Em 1998, foi substituido
pelo Conselho Nacional Antidrogas (CONAD) e, em 2002, ele foi responsavel pela
formulacdo da Politica Nacional Antidrogas e pela Lei 10409 que instituia que o
tratamento dos dependentes deveria ser realizado por uma equipe multiprofissional.

Em 2005, o CONAD intitula o problema da drogadigdo como problema de
saude publica e amplia a rede de tratamento com a recuperagdo e a reinsergao
social do usuario. Posteriormente, em 2006, a Lei 11343 baseia seu discurso de
repressao a producgao e ao trafico, mas traz novas percepg¢des no que diz respeito
aos usuarios com a prevencao do uso, a atengao dada a sua saude e a criagao de
penas alternativas aos dependentes quimicos.

Dentro das politicas publicas de saude, a drogadigdo ganha importancia a
partir da Constituicdo de 1988, que criou o Sistema Unico de Saude, bem como com
a criagdo da Lei Organica da Saude garantindo que o usuario de drogas também
seria um ser com direito a saude e que deveria ser atendido dentro da sua
particularidade, ou seja, sua dependéncia.

Em 2001, com a Reforma Psiquiatrica, o usuario de drogas foi incorporado
aos servigos de atendimento referentes a saude mental. Isso, a priori, foi um grande
avango, pois o imaginario de que o dependente € sempre um infrator comeca a ser
desconstruida. No entanto, é preciso ter um cuidado de ndo confundir o usuario
aquele que possui problemas mentais, pois nao é. Claro que, pelo excessivo uso de
substancias psicoativas, ele pode vir a desenvolver tais doencas, mas nao é
possivel generalizar.

Baseado nos principios presentes na Reforma Sanitaria e na Reforma
Psiquiatrica, o Ministério da Saude, criou, em 2003, a Politica do Ministério da Saude
para Atencao Integral aos Usuarios de Alcool e Outras Drogas. Tal politica garantiu
a humanizagdo das agbes voltadas aos usuarios de drogas. Dentre os principais
aspectos dessa humanizacao esta a criagdo dos Centros de Apoio Psicossocial
(CAPS) e os Centro de Apoio Psicossocial alcool e outras drogas (CAPSad).

Essas unidades sdo a expressao pratica da Reforma Psiquiatrica, pois trata-se
de uma modalidade de atencao a saude centrada na comunidade, caracterizada por
atendimento ambulatorial realizado por uma equipe multiprofissional e especializada,
articulando agdes de redugdo de danos, prevengao, recuperacgao, tratamento e
reinsercao social dos usuarios de drogas de abuso (SANTOS e OLIVEIRA, 2013).
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O resultado de um processo de comego das drogas consequentemente, a
escolha da melhor forma viver ou morrer dentre outras questdes dependera delas. E
um processo de decisdo da familia e das autoridades. Se for bem conduzido,

redundara no direito propriamente correto.

A nomenclatura droga esta na definicdo de narcético e a ma aplicagao é
importante descrever uma classificagdo quanto a legalidade. Ela € uma substancia
que altera a fungéo biolégica ou mesmo qualquer substancia que tem a capacidade

de mudar as fungdes fisioldgicas da pessoa.

As principais sao divididas em trés grupos: psicoativas, psicotropicas e de abuso. As
drogas psicotropicas sdo as mais sérias no mercado. Com outros trés grupos,
conforme a agdo que exercem sobre o cérebro, sdo estimulantes e agem no Sistema
Nervoso Central (SNC). Aumentam a atividade do nosso cérebro, (anfetaminas,
cocaina, crack e outros). Depressoras sao substancias que diminuem a atividade do
Sistema Nervoso Central como (alcool, soniferos e outros). Alucinégenas ou
perturbadoras alteram, a percepcdo da realidade, isto é, provocam uma visao
distorcida e o cérebro nao funciona normalmente, a pessoa fica perturbada"

(mescalina, maconha, cogumelo, LSD, Ecstasy e outros).

Atualmente, os Estados modernos tém dado atencao especial aos novos tipos
de drogas que vém surgindo, como o crack e o oxi. Em 2010, langou-se o Plano
Integrado de Enfrentamento ao Crack e Outras Drogas, voltados especificamente
para o combate ao trafico e o uso abusivo dessas novas drogas. Esse Plano visa
interligar o Estado e a Sociedade Civil na tentativa combater o trafico e tratar aquele
que estdo inseridos diretamente no universo das drogas.

No que tange aos desafios das politicas publicas voltadas a drogadigao,
pode-se destacar a velocidade com que essas novas drogas estao surgindo, sendo,
o Estado incapaz de controlar a produgao, pois a cada época, as substancias estao
cada vez mais potentes e com um enorme poder de circulagdo. Somado a essa
rapidez, tem-se o desafio referente a lentiddo na elaboragdo, publicacdo e
assimilagao das politicas publicas, que, por sua vez, ndo acompanha o mesmo ritmo
da criacado dessas novas drogas.

Por fim, € necessario desconstruir o imaginario social de que a droga e seus

usuarios sao como ‘casos de policia’, pois sua compreensao € baseada em diversos
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aspectos sociais, analisados em totalidade, como a desigualdade social, a

oportunidade dos individuos, a dependéncia emocional, as relagcdes familiares etc.

3.3 BREVES CONSIDERACOES SOBRE DROGAS E O PAPEL DA
FAMILIA

Quando falamos de familia no contexto da drogadi¢cdo, temos que aborda-la
com entendimento mais amplo daquilo que antigamente se definia como unidade
familiar ou como uma instituicdo familiar. Atualmente, se convenciona que a familia é
composta por uma diversidade de configuragdes entre seus membros. Esse
entendimento foi importante, pois assim, podemos entender como o usuario de
drogas e seus familiares foram incluidos na rede social e atuar de forma mais
significativa, pois assim, passamos da dimensao de consanguinidade e parentesco e
temos a dimensao das relacdes de afetividade.

Hoje, o contexto familiar que temos, € composto por inumeras formas de
composi¢coes de familias, descaracterizando aquilo que se tinha como nucleo
familiar: pai, mae e filhos. Podemos ter familias que passam por diversas unides,
cada relagao podendo ter um ou mais filhos, indo para além do modelo tradicional e
nuclear. H.F. tragca um paralelo entre os diferentes tipos de familia no contexto das

drogas,

A familia pode ser um elemento de apoio, ou ndo. A grande discussao hoje
sdo as proprias mudangas ocorridas com relagdo a familia. Vocé nao tem
uma familia, vocé tem diversas familias. E, dependendo da faixa social que
estejamos falando, os problemas também vao mudando. Se eu falo na
periferia é dificil eu ter uma familia constituida porque quem assume o
papel, as vezes, de mée e pai é a avd que ja esta mais velha, ja tem um
relacionamento de dependéncia porque o jovem nao conheceu o pai, a mae
estd sem poder acompanhar porque esta trabalhando, ou porque esta
envolvida com outras questées, ou mesmo, porque esta presa. Isso € uma
realidade de parte da sociedade, mas na classe média ja é outra, os pais
estdo trabalhando o dia todo, o pai e a mée e os filhos estdo s6s. Numa
familia de classe mais alta, burguesa, o problema é também é diferente, os
filhos tém tudo, mas os filhos s&o cuidados pelas empregadas, por outros.
Existe um misto de soliddao, com também a tentativa de experimentar o
novo. Entdo, os problemas sdo esses. As familias devem se envolver no
processo, isso é realmente importante, mas nao devemos esquecer que as
familias também sofrem problemas. Vocé nao pode chegar e dizer: “nédo, eu
vou deixar com a familia porque |a esta tudo resolvido”. Muitas vezes é na
familia que se encontra a fonte do problema e ai tal familia também precisa
ser tratada.
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O tema cria um duplo sentido, ou seja, a vida e a morte nas drogas, e
surgem pontos positivos e negativos. Onde ha tanto o respeito a liberdade que mais
especificamente seria o respeito a agcao humanitaria quando se pode falar da
possibilidade da utilizagdo de recursos de combate como também da possibilidade
de motivacdo dos dependentes em deixar as drogas por outros fins que n&o os

humanitarios.

Em sintese, o que se busca com a origem das drogas no ambito
domeéstico, em caso complexo, € possibilitar ao proprio viciado o direito de escolher
pela sua solucdo e minimizar o sofrimento e, a partir dai, alcangar um
direcionamento para as questdes inerentes ao sofrimento e, principalmente, o bem-

estar da familia.

Sendo assim, é dentro dessa diversidade de composicdes, que a familia
brasileira precisa ser compreendida, para que o profissional possa atuar de forma
mais qualitativa. Podemos entender também, sob esse viés como a familia pode se
configurar em sua dindmica, como um cenario de proteg¢ado ou de risco, no contexto
do uso abusivo de drogas.

E preciso, antes de tudo, que as politicas funcionem de modo intersetorial,
para que haja a possibilidade de se reduzir as manifestagdes diretas do uso/abuso
das drogas ilicitas, mas esse ainda € o grande desafio para os setores publicos,
pois, todas as politicas sociais de modo geral, sofrem consequéncias de problemas,

sejam de qualidade e ou de condi¢des de desenvolver o trabalho profissional.



31

A REFERENCIAIS DOCUMENTAIS: RELATORIO
BRASILEIRO SOBRE DROGAS

Os dados considerados neste capitulo referem-se ao Levantamento
Domiciliar sobre o Uso de Drogas Psicotropicas no Brasil, realizado pela Secretaria
Nacional de Politicas sobre Drogas (SENAD) em convénio com a Universidade
Federal de Sao Paulo, Departamento de Psicobiologia, Centro Brasileiro de
Informacdes sobre Drogas Psicotropicas — CEBRID — nos anos de 2001 e 2005,

respectivamente.

41 CONSUMO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS

O uso na vida de qualquer droga, exceto alcool e tabaco, foi de 19,4% em
2001 e de 22,8% em 2005. De 2001 para 2005, houve aumento nas estimativas de
uso na vida de alcool, tabaco, maconha, solventes, benzodiazepinicos, cocaina,

estimulantes, esteroides, alucindgenos e crack e diminuigdo nas de anticolinérgicos.

Faixa etaria
18-24 25-34 35 ou mais
Maconha 4,1 i7.0 13,5 5.6 8.8
Solventes | 3.4 10,8 8,1 4,3 6,1
Benzodiazepinicos 0,9 4,7 5.3 6,8 5.6
Orexigenos 3,2 47 46 4,1 4,1
Cocaina 0,5 4,2 5,2 2,1 2,9
Xaropes (codeina) 1.4 1.7 1.4 23 19
Estimulantes 1.6 2.4 4,0 3.3 3,2
Barbitiiricos 0,2 0.4 0,8 0,8 0,7
Esteroides 0,4 1.6 1.6 0.4 0,9
Opiacens 0,8 1,6 1,5 1,3 1,3
.ﬁn'timlfnérg[ms 0.0 0.9 0,7 0,5 0,5
Alucinogenos 0.7 1.9 1.6 0.8 1,1
Crack 0,1 0.9 1.6 0,5 0,7
Merla 0,0 0.6 0,3 0,2 0,2
Heroina 0,0 0,1 0.0 0,1 0,1

Figura 1 CEBRID

O problema brasileiro de drogas € complexo e os diferentes aspectos
socioculturais envolvidos fazem com que haja necessidade de um acompanhamento
constante da situagao, o que permitiria fornecer subsidios de uma realidade daquele
momento, para uma atuagcao mais adequada (proficua, efetiva) por parte das
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autoridades e da sociedade. Maconha, cocaina, heroina sdo as drogas que
mereciam a atengao primeira da sociedade, preocupada com o problema, até pouco

tempo atras.

42 USO DE ALCOOL, TABACO E OUTRAS DROGAS
PSICOTROPICAS POR ESTUDANTES DO ENSINO
FUNDAMENTAL E MEDIO DE REDE PUBLICA

As drogas mais utilizadas pelos estudantes, na vida, excetuando-se alcool e
tabaco, pela ordem foram: solventes, energéticos, maconha, ansioliticos,

anfetaminicos e cocaina.

Regiao

Droga T T T Total
Solventes 144 16,3 15,8 12,7 16,5 15,5
Maconha 5.7 5.1 f,6 B.5 5.0 59
Ansioliticos 29 4,7 4.3 4,2 4.0 4,1
Anfetaminicos | 34 3,6 3,0 4,1 4,6 37
Cocaina .0 1,2 2.3 1.7 2.1 2.0
Anticolinérgicos 0.8 1,5 1.1 0.6 1.3 1,2
Barbitiricos _ 0,6 0,7 0.8 0,8 1.0 0,8
Crack 0,6 0.7 0,8 1,1 0,7 0,7
Enerzéticos 2.0 9.8 14,1 16,6 15,2 1_2;1’.}
Esteroides/Anabolizantes _ 1,2 1,0 0,9 0,5 1.0 1,0
Orexigenos 0.6 1.1 0.4 0,3 0.7 0,7
Alucindgenos 0.4 0.3 0.8 0,9 0.9 l_]jﬁ
Xaropes _ 0.3 0.3 0.4 0.3 0.6 0.4
Opidceos 0.3 0,3 0.4 0,4 0,4 0,3
Qualquer tipo 21,6 22,6 23,3 21,6 23,3 22,6
Alcool 8,2 66,0 68,7 67,8 65,5 65,2
Tabaco | 261 23,9 25,4 27,7 22,4 24,9

Figura 2 CEBRID 2

Tanto o alcool como o tabaco nao tinham muita prioridade, situacdo que
felizmente se modificou. Ha ainda, a considerar, a elevadissima porcentagem de
brasileiros que preencheram os critérios para diagndstico de dependéncia do alcool.
O Aalcool, nesse aspecto, esta muito a frente de todas as drogas psicotrépicas

indutoras de dependéncia, mesmo quando somadas.

4.3 INTERNAGCOES DECORRENTES DO USO DE DROGAS NO



33

SISTEMA UNICO DE SAUDE

BRASIL

76

g

TAXA POR CEM MIL HABITANTES

AND 2001 2003 2005 2007

Figura 3 CEBRID: internag¢bes decorrentes do uso de drogas no SUS.

A maioria das internagcbes foi decorrente de transtornos mentais e
comportamentais devidos ao uso de alcool. Em seguida, vém as internacoes
decorrentes do uso de multiplas drogas e de cocaina.

Além das principais drogas consumidas pela sociedade brasileira, os dados
analisados documentam, de forma indubitavel, o grave impacto que o uso abusivo
de substancias psicoativas tem em areas relevantes da realidade brasileira, como
sdo a saude e o trabalho, com graves repercussdes para a sociedade como um
todo. Até alguns anos atras, a sociedade brasileira e mesmo as instituicbes que
definem as politicas de saude negligenciavam a gravidade desses problemas.
Quando os problemas com as drogas eram discutidos, o debate se restringia as
drogas ilicitas. O informe presente demonstra, mais uma vez, a relevancia dos
problemas associados ao uso do alcool, responsavel por 90% das mortes
relacionadas ao uso de substancias psicoativas, mortalidade esta maior do que a de
muitos paises desenvolvidos ou situados em patamar de desenvolvimento

semelhante ao nosso.
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5 METODOLOGIA

A metodologia de pesquisa para Minayo (2003, p.16) € o caminho do
pensamento a ser seguido e a pratica exercida na abordagem da realidade. Parte
fundamental do trabalho na qual servira como elemento norteador para o
pesquisador, sendo “a alma da teoria” (LENIN apud MINAYO, 2003, p.16). O dialogo
entre estes autores se faz fundamental para a realizagao de tal trabalho.

E comum vermos a violéncia no contexto das drogas, justamente por ser um
fato associado comumente a banalidade. Isso sugere que o cuidado metodolégico
deve ser levado ao extremo#*, a fim de evitar o senso comum, evitando um erro de
pesquisa.

A pesquisa realizada foi de natureza qualitativa. Para Minayo (2003), trata-se
da mais apropriada para se compreender significagdes, tendo em sua composi¢cao
um conjunto de técnicas a serem adotadas para construgdo de uma realidade. A
unidade de analise foi o Centro Regional de Referéncia de Combate ao Crack e
Outras Drogas da UECE - CRC, que é vinculado ao Mestrado Profissional em
Planejamento em Politicas Publicas. Com o referido Centro, foi realizado um estudo
de caso, tornando-o um exemplo ilustrativo.

O referido Centro atua na capacitagao permanente de gestores e profissionais
da area da Segurancga Publica, Assisténcia Social, Saude e Educacao que atuam na
prevencao de pessoas usuarias de crack, alcool e outras drogas.

Inicialmente foi realizada uma pesquisa exploratéria, a qual adéqua uma visao
geral de determinado fato, causando aproximacgao com a tematica a ser pesquisada.
Realizamos observacao direta num encontro realizado com os gestores na cidade
de Itapipoca, que teve a duracdo de trés dias. Além disso, no ano de 2015,
realizamos entrevista semiestruturada com o Coordenador do Centro, desde sua
génese (2010), H.F. Essa técnica de pesquisa, para Minayo (2003, p.59), "se realiza
através do contato direto do pesquisador com o fendmeno observado para obter
informacdes sobre a realidade dos atores sociais em seus proprios contextos”. Além
disso, entrevistamos 5 profissionais da assisténcia social que participaram da

capacitacao realizada na cidade de Itapipoca. O contato com os pesquisados se deu

4 Para maior aprofundamento ver VELHO, G. Observando o familiar. In: NUNES, E. de O. (Org.). A
aventura sociologica: objetividade, paixao, improviso e método na pesquisa social. Rio de Janeiro:
Zahar, 1978. p. 36-47.
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a partir de uma interlocutora com a qual criamos um vinculo na ocasido, ela nos
repassou os contatos dos colegas que haviam participado da formagédo e que
estavam dentro do perfil adequado para pesquisa.

Esse tipo de pesquisa teve com objetivo de apreender o olhar de uma
instituicdo face aos diversos olhares e posicionamentos tedricos e metodoldgicos de
diversos autores e instituicdes da area pesquisada.

Realizamos também uma ampla pesquisa documental, que trabalha com
“‘materiais que nao receberam tratamento analitico” (MINAYO, 2003). Para essa
analise, foram coletados os dados dos SENAD, OBID e os relatérios disponibilizados

pelo local pesquisado.
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6 A DROGA E O CONTEXTO DE POLITICA PUBLICAS A
PARTIR DO CENTRO REGIONAL DE REFERENCIA DE
COMBATE AO CRACK E OUTRAS DROGAS

6.1 CENTRO REGIONAL DE REFERENCIA DE COMBATE AO
CRACK E OUTRAS DROGAS

O Centro Regional de Referéncia de Combate ao crack e outras drogas foi
criado no governo Lula com intuito de formar profissionais que atuam nas redes de
atencdo integral a saude e de assisténcia social com usuarios de crack e outras
drogas e seus familiares. O programa é fruto do Plano Integrado de Enfrentamento
ao Crack e Outras Drogas (BRASIL, 2010) através de uma articulacdo entre a
Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas, o Ministério da Justica, a
Universidade Estadual do Ceara, o Nucleo de Pesquisas Sociais da UECE e o
IEPRO.

Em suma esse plano é sintetizado pelas seguintes agdes:

2500 leitos em Hospital Geral Portaria MS
2500 leitos Comunidades Terapéuticas Edital MS/GSI/SENAD
50 CAPsAD 24 horas Portaria MS
225 Nucleos de Apoio @ Saude da Familia (NASFs) Portaria MS
40 Casas de Acolhimento Transitorio Edital MS/GSI/SENAD
30 Centros Regionais de Referéncia de Formagao Permanente Edital GSI/SENAD/MS
50 Programa de Educagéo pelo Trabalho para Satde (PET) Edital MS/GSI/SENAD

Figura 4 Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e Outras Drogas

O Centro é responsavel pela capacitagao de inumeros trabalhadores da area
social, proporcionando, além disso, uma troca de experiéncia interdisciplinar entre
estes profissionais. O financiamento é num total de R$ 140.913.336,00, R$
44.853.136,00 provenientes do GSI/SENAD e R$ 96.060.200,00 do Ministério da
Saude.

De acordo com o relatério do CRR no Ceara, exposto pela TAB 1, o Centro

teve os seguintes objetivos:



Nimero Objetivo

Dirigir as a¢des de educacdo preventiva, de forma
continuada, com foco no individuo e seu contexto
sociocultural, buscando desestimular o uso inicial de
drogas, incentivar a diminui¢do do consumo ¢

diminuir os riscos e danos associados ao seu uso

indevido.

4. Manter, atualizar e divulgar um sistema de
informagdes de prevengdo sobre o uso indevido de
drogas, integrado, amplo e interligado ao OBID,
acessivel a toda a sociedade, que favorega a
formulag@o e implementagdo de agdes de prevencdo,
incluindo mapeamento e divulgagdo de “boas

praticas” existentes no Brasil e em outros paises.

6. Fundamentar as campanhas ¢ programas de prevengao

em pesquisas e levantamentos sobre o uso de drogas e

suas consequéncias, de acordo com a populagdo-alvo,
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respeitadas as caracteristicas regionais ¢ as
peculiaridades dos diversos segmentos populacionais,

especialmente nos aspectos de género e cultura

Te Propor a inclusdo, na educagdo basica e superior, de
conteudos relativos a prevencao do uso indevido de

drogas.

8. Priorizar agdes interdisciplinares e continuas, de
carater preventivo e educativo na elaboracdo de
programas de saude para o trabalhador e seus
familiares, oportunizando a prevencdo do uso
indevido de drogas no ambiente de trabalho em todos
os turnos, visando a melhoria da qualidade de vida,
baseadas no  processo da  responsabilidade
compartilhada, tanto do empregado como do

empregador.

9. Recomendar a criacdo de mecanismos de incentivo
para que empresas e instituicdes desenvolvam agdes
de carater preventivo e educativo sobre drogas

(SENAD).

Tabela 1: Objetivos do Centro Regional de Referéncia no Combate ao Crack e Outras Drogas.

Com parcerias com outras politicas e instituicdes, os objetivos do Centro vém
sendo alcangados. Empiricamente e, por meio de material documental, podemos
constar que todos os objetivos foram observados e trabalhados institucionalmente.
No entanto, podemos ressaltar que a falta ou o atraso de recursos podem dificultar
diretamente a realizacao satisfatéria dos objetivos propostos.

No seu percurso, o CRR capacitou, sobretudo, profissionais de seguranca
publica, profissionais da rede de saude e rede de assisténcia social, além de
educadores e a comunidade escolar.

Trata-se de uma acgao de politicas publicas. H.F. expde a demanda da relagéo

entre drogadicao e politicas publicas:

O Estado tem que tratar as demandas sociais em geral e mediar a
diversidade de interesses por uma agédo permanente da politica. Quando a
questao é a droga, a complexidade ndo € menor do que outras questbes de
politicas publicas. Comega o seguinte: o que € que se atribui como sendo
droga licita e droga ilicita? Isso ndo esta posto numa legislagédo valida em
todos os momentos e em todos os locais. Num determinado momento uma
droga pode estar sendo liberada e noutro esta na ilegalidade. O alcool teve
um momento nos Estados Unidos, durante a Lei Seca, que teve seu uso
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proibido. No entanto, n&do significou a falta de consumo, pelo contrario, foi
um dos periodos de maior violéncia em torno da questdo da
comercializagado do alcool. Tornou-se problema ndo s6 de saude publica,
como também de seguranga publica. Quando temos indices de mortes com
acidentes de carros com pessoas alcoolizadas, o consumo do alcool,
mesmo sendo licito passa a ser um problema de saude publica e passa
também a ser um problema legal, como o caso da legislagdo que trata do
uso da bebida e diregao, a tolerancia zero, com relagéo ao uso do alcool.

O crack, a droga da moda, também passa a ser um problema de seguranca
publica quando o seu consumo e dependéncia passa a ter uma dimenséao
envolvendo jovens, acidentes e violéncia. No entanto, continuam questdes
como as que indagam sobre a legislacdo, a criminalizacdo ou se o
consumidor tem que ser tratado como um doente, haja vista que sendo
doenca e um problema de saude. Nesse caso, também uma tarefa e
preocupagdo do Estado. No combate ao trafico, estdo questdes
relacionadas a seguranga interna, seguranga externa, policia no Brasil e
fora do Pais.

Uma demanda urgente e histérica que esteve assolando grande parte da

populacdo e que nao tinha e ainda ndo tem a devida aten¢do. O uso da droga além

de ser um problema de Saude Publica acaba se refletindo em outros campos, como

no de Seguranca Publica.Sobre aspectos que dizem respeito ao contexto da droga,

H.F expde que:

[...] a droga ja surge como resposta a uma série de problemas e é isso que
tem que ser percebido, tem que ser visto. Por isso que tem que ser tratado,
inclusive, como uma questao de doencga. Porque depende do contexto, vocé
ja esta fragilizado, vocé ja esta propenso aquilo, claro que ai vai
potencializar. Se vocé tomar droga num outro contexto, € o que vai
acontecer com os hippies, que tomavam drogas pesadissimas como o LSD.
De vez em quando tem um artista ai morrendo de overdose, ndo tem? E
outra droga, mas é droga também, ndo é? E toma pra qué? Pra produzir,
tentando ter mais criagdo, pra compensar sua angustia, sua soliddo. Tem
um publico Ihe aclamando, mas vocé esta profundamente s6. A droga ja
entra pra tentar resolver um problema. E por conta disso néo lhe faz violento
de imediato. Entédo, é isso que torna bastante complexo. Eu ndo posso
estabelecer uma relagdo causal, embora tenha uma grande relagcéo
existente. Nao é a causa, porque esta dentro do contexto, mas existe uma
grande relagdo entre violéncia e droga. Se vocé ja esta bebendo e pega um
carro, a possibilidade de matar € muito maior.

6.2 A ATUAGAO DO CRR NO ESTADO DO CEARA

Os encontros ocorrem de forma sistematica comegando em Fortaleza e

Regido Metropolitana e se estendendo ao interior. No caso, a observagéo foi

realizada na cidade de Itapipoca. Trataram da formacao de trabalhadores da area

social, como conselheiros tutelares, assistentes sociais, psicélogos, pedagogos e

advogados. Um encontro com as autoridades seria feito em outro momento.

Foram trés dias. O primeiro momento foi de apresentagédo. Posteriormente
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teve formacéao e, por fim, troca de experiéncias. A equipe do CRR era formada por
professores de varias especialidades, que tinham experiéncia com a tematica. Eles
sdo todos de Fortaleza e foram deslocados através da empresa Caminhos do Sol.
Empresa esta que realiza o deslocamento dos profissionais do CRR por todo Ceara.
O CRR que tinha teve seu inicio em 2010 foi renovado em 2014. No primeiro

relatorio do CRR, tivemos como pontos positivos:

a) O numero geral de profissionais qualificados atendeu as expectativas iniciais
€ o0 conteudo ministrado correspondeu ao pretendido pelo Ministério.

b) A superagdo das dificuldades de formagdo das turmas de meédicos foi
enfrentada com o acréscimo nas demais turmas.

c) A realizacdo do filme “Estados Alterados” experiéncia que envolveu uma
equipe de cinema indo registrar a experiéncia do Dr. Jodo Gouldo em
Portugal e de outros profissionais no Brasil.

d) A criacao e manutengao de duas paginas na Internet, a de Ensino a Distancia
e a do Centro de Referéncia e Combate ao Crack, colaborou para o

aprofundamento do que foi ministrado em cada curso.

Como pontos negativos foram observados:

a) A transferéncia dos recursos para inicio das atividades®.

b) Um atraso decorrente de uma solicitagdo da Escola de Saude Publica para
programac¢ao de uma atividade conjunta que redundou em prejuizo na
execucgao das atividades por parte da Universidade Estadual do Ceara.

c) Formacdo da turma de médicos em virtude de eles serem liberados
inicialmente pela Secretaria de Saude do Municipio apenas por 02 dias da

Semana

Os demais profissionais foram encaminhados para participar da capacitacao

5 O projeto foi assinado no dia 30 de dezembro de 2010. No entanto, os recursos destinados a
sua implementacdo s6 chegaram em 30 de maio do ano previsto, significando um atraso de 05
meses. Mesmo assim, foram sendo realizados encontros para discutir a filosofia do curso e a melhor
forma de ministrar os médulos. A transferéncia dos recursos para inicio das atividades. O projeto foi
assinado no dia 30 de dezembro de 2010. No entanto, os recursos destinados a sua implementagao
s6 chegaram em 30 de maio do ano previsto, significando um atraso de 05 meses. Mesmo assim,
foram sendo realizados encontros para discutir a filosofia do curso e a melhor forma de ministrar os
modulos.
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sem nenhum obstaculo, como atesta uma trabalhadora do CRAS local, L.P:

[...] o préprio CRAS nos liberou para que pudéssemos participar (...) ndo foi nada
descontado, nem tivemos que compensar depois, foi como se fosse um dia de
trabalho normal, como ocorre em outras capacitacdes que temos com a Prefeitura.

Para F. H., coordenador regional do Centro, o CRR:

[...] j& pode contar com instrumentos de formagéo, atualizagdo e comunicagéo
disponibilizados a todos os alunos que participaram dos cursos. A existéncia de
uma Plataforma de Ensino a Distancia capaz de acompanhar os alunos de forma
individualizada e um site para comunicagdo de forma mais abrangente que
interage com todo um publico interessado na tematica, vem fortalecer uma rede de
pessoas que procuram conhecer e intervir no combate ao uso das drogas.

Essa politica especifica se tratando de um resultado de ac¢des de politicas
publicas, demandadas pela prépria populagdo. O fato de ampliar uma politica que
era restritamente de seguranga publica foi benéfica a sociedade como um todo na
medida em que proporciona uma formagéo continuada de quem trabalha no setor,
ou seja, os proprios profissionais abordariam a questdo melhor, aumentando a
eficacia na resolugéo da problematica.

Para os profissionais publico-alvo do Centro esse tipo de politica fortalece a
rede socioassistencial, ao mesmo tempo em que causa um debate na sociedade. E

o que L.F., uma de nossas interlocutoras, problematiza:

Esse tipo de curso é muito importante, porque ninguém ensina sobre drogas,
tipo,0 que sabemos mesmo, a gente aprende no decorrer da nossa atividade
profissional. E um tema que é sem duvida complexo, tem conceitos que falaram
que eu desconhecia, entdo tem esse aspecto de capacitar, e também, o de
debater sobre esse assunto.

Ela ressalta a importancia de aliar a teoria a pratica, sendo importante nao
apenas vivenciar o problema profissionalmente, ou seja, ter o encaminhamento da
problematica como competéncia profissional, mas ter conhecimento tedrico sobre a
tematica.

F. A., um de nossos interlocutores, que é, também, trabalhador do SUAS,
destaca o fato de romperem com pré-nogdes sobre drogas através da provocagao

realizada pelos facilitadores do curso:

[...] é positivo, a importancia... Nos ajuda a romper com preconceitos que
temos sobre o assunto.
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Enquanto os aspectos positivos ficam por conta da relevancia da tematica,
por outro lado, A. S., conselheiro tutelar, expde o que a maioria dos interlocutores

colocou como ponto negativo:

[...] sempre foi um problema, né? Ja nos cadastraram em muitos cursos pela
internet, mas ai vocé ja chega cansado em casa e ainda tem que mexer no
computador, é complicado... Curso assim € melhor, porque a gente tira as duvidas
na hora... E muito mais interativo, mas foi pouco tempo para muito conteudo [...].

De fato, existe muito conteudo no que se refere a questdo das drogas. O
tempo de 3 dias, mesmo de modo intensivo ndo € um tempo suficiente para
apreensdo desse conteudo, diante da complexidade do tema. No entanto, houve
uma continuidade do curso por meio de uma plataforma EAD. Um recorrente

problema foi colocado por L.F:

Nao adianta todo esse investimento, se quando tem um usuario dependente nao
podemos encaminhar porque nao existe local, porque o local esta lotado ou € muito
distante [...].

Esse outro problema em evidéncia € a falta de articulacdo do trabalho em
rede socioassistencial, 0 que acaba por desiludir, em parte, os trabalhadores que
precisam realizar o encaminhamento. Poucos 0rgdos governamentais e a
alternativa, por muitas vezes, esta no trabalho filantropico realizado por igrejas ou

por membros de alguma comunidade religiosa.



43

7 CONSIDERAGOES FINAIS

A questdo da drogadicdo se faz milenar, pois desde os primérdios da
humanidade houve o uso de drogas, e ainda € uma questdo muito complexa, indo
muito além das problematicas apresentadas, questdes que vao desde a
conceituacdo do que é droga até quem é traficante.

Além de complexas, sao extremamente delicadas. Por exemplo, o que seria
um traficante? Quem é apreendido com drogas ilicitas atualmente no Brasil é por
muitas vezes considerado traficante devido a uma quantidade de drogas encontrada
com o usuario, no entanto sabe-se que a “boca de fumo” € um local arriscado é uma
pessoa que vai ao local geralmente compra também para seus amigos usuarios.
Apenas dentro dessa situagdo encontramos uma grande complexidade: A discussao
sobre a descriminalizagéo e legalizagdo das drogas, a problematica da definicdo da
tipificagdo do usuario, o trafico e seus impactos sociais, ou seja, essa € uma
problematica para além de um carater simplesmente de seguranga publica,
perpassando espacos e mostrando fragilidades como por exemplo nas politicas de
saude que nao sao suficientes e nem preparadas para atender esse publico em
questdo; na politica econbmica também, pois anualmente o comércio ilegal de
drogas lucra bilhdes com o dinheiro do trafico.

Além de tal complexidade, € importante ressaltar que nao sé o pobre faz uso
das drogas, nem ele utiliza com uma propor¢cdo maior, visto que os dados
apresentados pelo Observatorio Brasileiro de Informagdes sobre Drogas — OBID
através do Il Levantamento domiciliar sobre uso de drogas psicotropicas apresenta
um uso de todas as classes sociais, sexo e idade. No entanto, principalmente, o
jovem pobre ndo possui equipamentos sociais para atender a demanda necessaria
do uso indevido de drogas, tendo uma pifia prevengao: ruas com pouca iluminagao,
poucas pracas, espacos esportivos e culturais, além de pouco enfoque para politicas
para crianga e adolescente.

Aborda-se também a questdo da familia e seu papel como fator de protecao
ou riscos, visto que temos uma complexidade no que se definiria como padréo, pois
essa rede social € composta das mais diversificadas formas. Quando um ente
familiar faz uso abusivo de drogas, ha repercussées nao sé no ambito privado. Isso

porque, como mencionado anteriormente, ha outros fatores para além da familia, ha
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fatores sociais, psicolégicos e de saude, sendo preciso que o profissional atue em
rede, para garantir um melhor atendimento e acompanhamento.

Pudemos constar que o proibicionismo foi um fator recorrente e que
permearam as politicas, legislacbes e agbes que dizem respeito as drogas
consideradas ilicitas. No entanto, tal forma de tratar sobre as problematicas que se
fazem presentes a despeito da droga ndo se fez de maneira eficaz. Haveria a
necessidade de um olhar menos repressivo e mais propositivo, com politicas e
acdes que possam possibilitar escolhas e mudangas nas perspectivas de vida
desses usuarios.

A cultura brasileira historicamente no que concerne a questdo das politicas de
antidrogas, sempre foi repressiva, tanto que temos acgdes tais como, o
proibicionismo e que levaram a manifestacbes bastante graves na sociedade:
fortalecimento do trafico e do narcotrafico e a questdo da ilegalidade e
criminalizagao dos usuarios. Isso pode ser percebido ainda nos dias de hoje, quando
temos ag¢des como a internacao compulséria pelos governos do Estado do Rio de
Janeiro e Sao Paulo, medida que s6 deveria ser utilizada como ultimo recurso.

O Brasil ndo possui uma politica efetiva a essa demanda. Tomamos como
exemplo a cidade de Fortaleza, onde n&o existem acbes voltadas para o
enfrentamento dessa questdo, no que concerne & prevencado e tratamento. E uma
falta grave e que precisa ser rapidamente corrigida, uma vez que a situacao se
agrava a cada dia mais.

E importante frisar que, temos um setor da sociedade que é sempre
marginalizado e sofre cada vez mais com a repressao e politica proibicionista do
Estado. O jovem, que é negro e pobre e que convive com a negagao de direitos em
toda a sua histéria de vida.

Atuar de forma intersetorializada € um grande desafio para as politicas
publicas voltadas para esse segmento, uma vez que temos um grande desfalque em
questao de qualidade e oferta de servicos e acompanhamento de pessoas que
fazem uso abusivo de drogas.

Podemos sintetizar que a categoria politica publica, na 6tica destes autores, é
algo de bastante complexidade. A sociedade recorre a politica na perspectiva de
constituir consensos em meio ao movimento de divergéncia e de convergéncia do
processo de interagao social.

Na politica publica ha um conflito de interesses entre diversos atores politicos,
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quando atendidos, estes sujeitos/grupos sofrem um impacto, seja positivo ou
negativo.

Percebe-se que estes grupos podem ser governamentais ou nao
governamentais, € permanecem em um conflito incessante que se reflete na
atividade politica.

Observa-se que ha o ciclo da politica publica, que sao fases sequenciais no
processo de produgcdo de uma politica: agenda, elaboragdo, formulagao,
implementacgao, execugao, monitoramento e avaliagdo. E cada uma dessas fases é
uma frente de negociagéao distinta entre os atores deste processo.

Permite-nos concluir, ainda, que a responsabilidade conduz a uma
transformacao positiva, de modo que, fiscalizem efetivamente todo o planejamento

feito contra as drogas.

A responsabilidade social e as drogas devem caminhar juntos devendo ser
tratadas com importancia, pois para o direito que se dedicam em projetos sociais

deixou de ser apenas uma iniciativa e comecgou a fazer parte dos projetos.

Percebe-se que falar sobre drogas se torna uma problematica intensa,
mesmos sendo academicamente, pois envolve muitas questdes para debates destes
os principios e teorias do crime, mas, no entanto, reconhecemos que todos os

envolvidos na sociedade precisam buscar uma solu¢ao para sanar tudo.

Essa discussao se faz importante pelo momento de indefinicbes no que diz
respeito a essa politica em construgdo constante. Sem duvida, questdes levantam
polémicas que atraem discussdes calorosas; reducdo de danos, descriminalizagao
ou legalizagdo de determinadas drogas, drogas e classes sociais, papel do Estado
frente ao uso de drogas, trafico etc. Faz-se importante ressaltar que, além desse
debate constante, ha barreiras ocasionadas por certo conservadorismo social no que

diz respeito a tematica, dificultando maior amadurecimento politico.

Nosso objetivo geral foi analisar as politicas publicas sobre drogas utilizando
o Centro Regional de Referéncia de Combate ao Crack e Outras Drogas como caso
ilustrativo, o qual foi contemplado com auxilio dos objetivos especificos: discutir a
partir de referenciais tedricos e documentais; as principais questdes sobre drogas e
drogadicao; problematizar a partir de uma concepgao critica o papel da familia no

contexto da drogadigéo e analisar as fases das politicas publicas e seus modelos
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explicativos de formulag&o, assim como seus aspectos metodoldgicos. Todos os

objetivos foram alcangados sem resisténcias por parte do campo.

Acreditamos na necessidade de politicas publicas voltadas para solucionar a
problematica da drogadicdo, na qual tanto a comunidade como os politicos
reconhecem que somente com trabalho e valorizagdo social além da justiga, por
meio de palestras, por exemplo, € que pode se ajudar de alguma forma os

dependentes.
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APENDICE A: ENTREVISTA COM GESTOR

1. Como é vista a drogadi¢ao no Brasil e no Ceara?

2. A droga é um problema de saude publica e também um problema social?

3. Qual a fungéo do Estado em relagao ao usuario de droga? Esse papel é cumprido
efetivamente?

4. Quais sao as drogas mais utilizadas no Brasil e no Estado do Ceara?

5. Quem é o usuario das drogas ilicitas? Qual o perfil do mesmo?

6. Qual o impacto das drogas na violéncia?

7. Qual seria a maior problematica relacionada ao crack atualmente?

8. Como se deve combater o crack?

9. Como a familia vem se posicionando em relagdo ao usuario de drogas ilicitas?

10. Qual a sua opiniao sobre a internacao compulsoria?

11. E acerca da descriminalizagao das drogas?

12. Agora, queria um posicionamento acerca do programa Bragos Abertos, intitulado
por alguns nas redes sociais € midia como “bolsa crack’.

13. Em meio a esse contexto, qual o objetivo do CRR?

14. Quais foram as dificuldades encontradas?

15. E os pontos positivos?

16. Qual o impacto do Centro na sociedade?

17. Os resultados foram os esperados?



